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Saatteeksi

33. VUOTUINEN SOSIAALIBAROMETRI 2023 julkaistaan kolmena
verkkojulkaisuna. Kisilla oleva kolmas julkaisu kisittelee ensi vaiheen
arvioita hyvinvointialueiden kaynnistymisvaiheesta: muun muassa sote-
uudistuksen tavoitteiden toteutumista, sosiaali- ja terveyspalvelujen
tilaa, hyvinvoinnin ja terveyden edistimista ja asiakasmaksuja — seka
nakyyko tuloksissa edeltivien kuntayhtymien vaikutus. Lisdksi selvitetdan
nakemyksia tyonteon kannusteista ja sosiaaliturvaetuuksien tasosta.

Julkaisun tutkimusaineisto koottiin kyselyilld touko-kesdkuussa
2023 hyvinvointialueiden sosiaali- ja terveyspalvelujen johdolta seka
sosiaalityontekijoiltd. Kiitimme Sosiaalibarometrin asiantuntijaryhméan
jdsenii, joilta saimme runsaasti ideoita kysymysaiheista. Kyselyt ja timan
julkaisun toteutti SOSTEn tutkimus. Kyselyjen laatimiseen osallistuivat
tutkimuksen erityisasiantuntija Pia Londén, tutkijat Linda Typp6 ja Janne
Haikari, erityisasiantuntija Minttu Ojanen ja edunvalvontapaillikké Anne
Peralahti. Tutkijat Anne Eronen ja Juha Peltosalmi liittyivat mukaan
toteutukseen analyysivaiheessa.

Barometri on toteutettu STEAn/Sosiaali- ja terveysministerion seka
Kelan ja Tyo6- ja elinkeinoministerion tuella, siita kiitos. Suurin kiitos
kuuluu kyselyihin vastanneille, joita ilman Sosiaalibarometria ei syntyisi.
Toivomme julkaisun palvelevan ajankohtaisia tietotarpeita ja suuntaavan
palvelujarjestelméan, palvelujen ja etuuksien kehittdmista havaittuihin
epakohtiin.

Helsingissa 22.9.2023

SOSTE Suomen sosiaali ja terveys ry
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" Tutkimusaineisto ja toteutus

Sosiaalibarometri 2023 Sosiaali- ja terveyspalvelut
hyvinvointialueilla perustuu 559 hyvinvointialueiden sote-
johdon ja sosiaalitydntekijéin vastaukseen. Tutkimusaineisto
koottiin touko-kesdkuussa 2023 kyselyilld, joissa oli
strukturoituja kysymyksid ja teemoija tarkentavia avoimia
kysymyksid.

SOSIAALIBAROMETRI on ilmestynyt vuosittain vuodesta 1991. Se kuvaa hyvin-
voinnin, julkisten palvelujen ja palvelujirjestelman tilaa ja ennakoituja
kehityssuuntia. Sosiaalibarometri on asiantuntija-arvioihin perustuva
tutkimus, ja se toteutetaan sahkoisella kyselylomakkeella.

Kertynyt aineisto

Kyselyjen vastaajaryhmia oli kaksi: hyvinvointialueiden sote-johto ja
sosiaalityontekijat. Kummallakin vastaajaryhmalla oli oma vastaus-
lomakkeensa, jolla kysyttiin sekd molemmille yhteisii etti joitakin erillisia
kysymyksia heidan tyotaan koskevista teemoista.

Sote-johdon kyselyt ldhetettiin hyvinvointialueiden sosiaali- ja
terveydenhuollon johtajille ja paallikoille. Yhteystiedot kerattiin hyvin-
vointialueen verkkosivuilta. Helsinki kasitelldan tdssa raportissa
yksinkertaisuuden vuoksi hyvinvointialueiden joukossa. Sosiaalityon-
tekijoita lahestyttiin hyvinvointialueiden kirjaamojen kautta.

Kyselyjen vastausaika oli 22.5.—14.6.2023. Kyselyt toteutettiin sihkéisina
ja vastaamattomia sote-johdon vastaajia muistutettiin sahkopostitse
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kyselyyn vastaamisesta useita kertoja. Kirjaamojen kautta lahestyttyja
sosiaalityontekijoitd muistutettiin kerran aineistonkeruun aikana.

Vastauksia palautui maardaikaan mennessa 559. Sote-johdolta vastauksia
tuli 139 ja vastausprosentiksi muodostui 30 (taulukko 1). Sosiaalityontekijoilta
vastauksia tuli yhteensa 420. Koska sosiaalityontekijoiden kokonaismaara
ei ole tiedossa, ei vastausprosenttia voida esittda, mutta vastausten maara
noudattelee edellisvuosien barometrien vastaajamairaa (esimerkiksi
vuonna 2021 se oli 412).

TAULUKKO 1.
Kyselyyn vastanneet vastaajaryhmittain.

Ldhetetty Vastanneet  Vastausprosentti
kpl kpl %
Hyvinvointialueiden sote-johto 458 139 30
Sosiaalityéntekijcit * 420 -
Yhteensd 559

* kirjaamojen kautta

Hyvinvointialueet ovat erikokoisia ja eri tavoin organisoituja. Osin
niiden organisaatiot ja nettisivut ovat vasta muotoutumassa. Toukokuun
alussa johtajien ja paillikoiden yhteystietoja oli verkkosivuilla saatavissa
eri laajuisesti, kun tiedot kerittiin kyselyjen ldhetystd varten. Ndiden
haasteiden takia lahetettyjen kyselyjen vastaanottajamaarat vaihtelivat
suuresti eri alueilla (taulukko 2). On huomattava, etta lahetetyt maarat eivat
kerro minkéan alueen johtajien ja paallikoiden todellista maarad, vaan vain
sen, monenko tiedot olivat nettisivuilta Ioydettavissa. Toivottavasti tulevina
vuosina hyvinvointialueiden avoimuus lisdantyy ja verkkosivut selkeytyvat
niin, ettd kaikkien alueiden sivuilla kuvataan perusorganisaatiorakenne ja
kaikki johtavat viranhaltijat.

Kysely lahetettiin suurelle maaralle vastaajia, jotta vastauksia saataisiin
jokaiselta hyvinvointialueelta ja niiden organisaatiorakenteen mukaisesti
eri sisdltoalueilta. Kaikilta hyvinvointialueilta saatiin johdon vastauksia.
Sosiaalityontekijoiden vastaukset jaivat uupumaan vain Keski-Uudenmaan
hyvinvointialueelta. Johdon vastauksia saatiin lahetettyihin nihden eniten
Etelda-Savon hyvinvointialueelta. Sosiaalityontekijoiden vastauksia tuli
mairillisesti eniten Pohjois-Savon hyvinvointialueelta.



TAULUKKO 2.

Vastausmaadardat ja -prosentit hyvinvointialueittain.

Eteld-Karjalan hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue
Eteld-Savon hyvinvointialue
Helsinki

lta-Uudenmaan hyvinvointialue
Kainuun hyvinvointialue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Kymenlaakson hyvinvointialue
Lapin hyvinvointialue
Lénsi-Uudenmaan hyvinvointialue
Pirkanmaan hyvinvointialue
Pohjanmaan hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
Paijat-Hameen hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue
Yhteensd

Taustatietoja hyvinvointialueista ja vastaaijista

Hyvinvointialueiden sote-johto

Ldhetetyt Vastanneet

lkm

12
8
21
18
1
5
21
9
49
19
20
25
23
29
18
42
13
8
17
20
47
23
458

lkm

18
7
139

Vastaus-
prosentti

%

25
38
62
33
27
40
10
88
31
42
29
20
35
17
28
24
15
25
85
40
38
30
30
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Sosiaali-
tyontekijat

Vastauksia
lkm

420

Vastuu sosiaali- ja terveydenhuollon (seka pelastustoimen) jarjestamisesta
siirtyi 1.1.2023 alkaen 21 itsehallinnolliselle hyvinvointialueelle. Poikkeuksena
Helsingin kaupungilla siilyi niiden jirjestamisvastuu. Lisiksi HUS-
yhtymalla on erillinen jarjestimisvastuu erikoissairaanhoitoon liittyvista
tehtavista omalla alueellaan. Kuntien vastuulle jai hyvinvointialueiden
ohella asukkaiden hyvinvoinnin ja terveyden edistiminen.
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Erityistason palvelut toimivat viidella yhteistoiminta-alueella, jotka
pohjautuvat erityisvastuualueisiin (erva). Sosiaali- ja terveydenhuollon
alueellista yhteensovittamista, kehittamistd ja yhteistyotd varten
muodostettiin viisi yhteisty6aluetta, joihin hyvinvointialueet kuuluvat.
Jokaisella yhteistyoalueella on yksi yliopistollista sairaalaa yllapitava
hyvinvointialue (poikkeuksena HUS). Kuhunkin yhteistyoalueeseen
kuuluvien hyvinvointialueiden on laadittava keskindinen yhteistyosopimus
valtuustokausittain. (STM 2023a.)

Etela-Suomen yhteistyoalueeseen kuuluu kahdeksan hyvinvointialuetta,
kun Helsinki lasketaan mukaan (taulukko 3). Sisd-Suomen yhteistyoalueella
hyvinvointialueita on kolme, kuten Lansi-Suomenkin yhteisty6alueella.
Itd- ja Pohjois-Suomen yhteistyoalueille kuuluu molempiin nelja
hyvinvointialuetta. Yhteistyoalueista asukasmaaraltdan suurin on Etela-
Suomen yhteistyoalue ja pienin Pohjois-Suomen yhteistyoalue. Kuntien
maaralla mitattuna tilanne on painvastoin: suurin maara kuntia on Pohjois-
Suomen ja pienin maara Etela-Suomen yhteistyoalueella. Yhteisty6alueita
on viisi, kuten maantieteellisia suuralueitakin, mutta yhteistyoalueiden ja
suuralueiden aluejaot eivit ole yhdenmukaiset.

Hyvinvointialueilla on 1—30 kuntaa (taulukko 3), mediaanin ollessa 11
ja keskiarvon 13. Hyvinvointialueista suurin asukasmaaraltaan Helsingin
jalkeen on Pirkanmaan hyvinvointialue. Pienin puolestaan on Keski-
Pohjanmaan hyvinvointialue.

TAULUKKO 3.
Hyvinvointialueet yhteistydalueittain ja hyvinvointialueiden kuntien
lukumaadarat, asukasluvut seka suuralueet.

Hyvinvointialueet Kuntien Asukasluku . .
yhteistyGalueittain lkm  31.12.2022 Maontieteelinen suuralve

Eteld-Suomen yhteistyalue

Helsinki 1 664028  Helsinki-Uudenmaan suuralue
lta-Uudenmaan hyvinvointialue 7 98 972 Helsinki-Uudenmaan suuralue
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue 6 203192  Helsinki-Uudenmaan suuralue
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue 10 478 919  Helsinki-Uudenmaan suuralue
Vantaa-Keravan hyvinvointialue 2 280495  Helsinki-Uudenmaan suuralue
Eteld-Karjalan hyvinvointialue 9 125353  Eteld-Suomen suuralue
Kymenlaakson hyvinvointialue 6 159 488  Eteld-Suomen suuralue
Pdijat-Hameen hyvinvointialue 10 204 528  Eteld-Suomen suuralue

Yhteensd 51 2 214 975



Hyvinvointialueet
yhteistyoalueittain

Sisd-Suomen yhteistyéalue
Kanta-Hameen hyvinvointialue
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue
Pirkanmaan hyvinvointialue
Yhteensd

Lansi-Suomen yhteistyéalue
Varsinais-Suomen hyvinvointialue
Pohjanmaan hyvinvointialue
Satakunnan hyvinvointialue
Yhteensd

Ita-Suomen yhteistyoalue
Keski-Suomen hyvinvointialue
Eteld-Savon hyvinvointialue
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
Pohjois-Savon hyvinvointialue
Yhteensd

Pohjois-Suomen yhteistydalue
Kainuun hyvinvointialue

Keski-Pohjanmaan
hyvinvointialue

Lapin hyvinvointialue

Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialue

Yhteensd

Kuntien Asukasluku

lkm

21
30

67

31.12.2022

169 537
190 774
532 671
892 982

485 567
176 323
212 556
874 446

272 437
130 451
162 540
247 689
813 117

70 521

67 805

175795

416 543

730 664

Sosiaalibarometri 2023

Maantieteellinen suuralue

Eteld-Suomen suuralue
Ldnsi-Suomen suuralue
Ldnsi-Suomen suuralue

Eteld-Suomen suuralue
Ldnsi-Suomen suuralue
Ldnsi-Suomen suuralue

Lansi-Suomen suuralue

Pohijois- ja Itd-Suomen suuralue
Pohijois- ja Itd-Suomen suuralue
Pohijois- ja Itd-Suomen suuralue

Pohijois- ja Itd-Suomen suuralue
Pohijois- ja Itd-Suomen suuralue

Pohjois- ja Itd-Suomen suuralue
Pohjois- ja Itd-Suomen suuralue

Vastaajilta kysyttiin taustatiedoksi koulutustaustaa (taulukko 4).
Sote-johdon vastaajien yleisin koulutustausta on sosiaalityon koulutus
yliopistossa (25 %). Ladke- ja terveystieteellisen koulutuksen saaneita on
molempia vastaajissa 19 prosenttia. Muu-luokan vastaukset ovat useita
tutkintoja, ammattikorkeakoulututkintoja tai muita yliopistotutkintoja.
Sosiaalityontekijoilld yleisin koulutustausta on sosiaalityon koulutus
yliopistossa (81 %). Muu-luokan vastaukset kertovat useista tutkinnoista
tai yliopistotutkinnoista. Koulutustaustasta voi paatella, etta sosiaali-
tyontekijoille vilitettavaksi pyydetty kysely on paatynyt paikoin vastattavaksi
myo6s muille kuin sosiaalityontekijan tittelin tai patevyyden omaaville. Tasta
huolimatta kaikki vastaukset ovat mukana analyysissd ja vastanneista
kaytetdan raportissa nimitysta sosiaalityontekijat.



TAULUKKO 4.

Vastaajien koulutustausta.

Hyvinvointialueiden sote-johto
Sosiaalityén koulutus yliopistossa
Ladketieteellinen koulutus

Terveystieteellinen koulutus
Yhteiskuntatieteellinen koulutus

Hallinto-, talous-, kauppa- tai
oikeustieteellinen koulutus

Muu koulutus tai useita tutkintoja

%
25

17
100
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Sosiaalityontekijt
Sosiaalityén koulutus yliopistossa

Muu yhteiskuntatieteellinen koulutus
yliopistossa

AMK/YAMK-sosionomi
Muu AMK/YAMK-koulutus

Muu koulutus tai useita tutkintoja

%
81

100

Sosiaalityontekijoilta kysyttiin myos tyossdoloaikaa nykyisessa
tehtdvissaian. Sosiaalityontekijoistd 39 prosenttia on tyoskennellyt
tehtaviassaan 1—5 vuotta (taulukko 5). Sote-johdolta tata ei kysytty, silla
heilla kaikilla on alkanut uusi ty6 hyvinvointialueen my6ta.

TAULUKKO 5.

Kauanko sosiaalityontekija on tyoskennellyt nykyisessa tehtavdssaan.

Sosiaalityontekijat
Alle vuoden

1-5 vuotta

5-10 vuotta

10-15 vuotta

15-20 vuotta

yli 20 vuotta

%

17
39
18
12

5

9
100

n
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Vastausten edustavuus

Sotejohdon 139 vastausta jakautuvat kaikkien hyvinvointialueiden kesken.
Edustavuustarkastelu on tehty vertailemalla lahetettyjen ja vastanneiden
madrien prosenttiosuuksia. Tarkastelun perusteella (taulukko 6)
jakaumat noudattelevat toisiaan melko hyvin. Eniten yliedustettuna ovat
Eteld-Savon sekd Vantaan ja Keravan, ja aliedustettuna Kanta-Hameen
hyvinvointialueiden vastaukset lihetettyihin verrattuna.

TAULUKKO 6.
Hyvinvointialueiden sote-johdon vastaaijien hyvinvointialuekohtainen
edustavuus.

Ldhetetyt ~ Vastanneet

% %
Eteld-Karjalan hyvinvointialue 3 2
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue 2 2
Eteld-Savon hyvinvointialue 5 9
Helsinki 4 4
ltd-Uudenmaan hyvinvointialue 2 2
Kainuun hyvinvointialue 1 1
Kanta-Hameen hyvinvointialue 5 1
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue 2 2
Keski-Suomen hyvinvointialue 1 1
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue 4 6
Kymenlaakson hyvinvointialue 4 4
Lapin hyvinvointialue 5 4
Lénsi-Uudenmaan hyvinvointialue 5 6
Pirkanmaan hyvinvointialue 6 4
Pohjanmaan hyvinvointialue 4 4
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue 9 7
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue 3 1
Pohjois-Savon hyvinvointialue 2 1
Pdijat-Hameen hyvinvointialue 4 4
Satakunnan hyvinvointialue 4 5
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue 10 13
Varsinais-Suomen hyvinvointialue 5 5

100 100
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Sosiaalialan vastaajia on lahetettyja huomattavasti enemman ja terveysalan
vahemman (taulukko 7). Tittelin perusteella painottuvat paallikét muita
johtajia enemman.

TAULUKKO 7.
Sote-johdon edustavuudet tyétehtdvan ja tittelin suhteen.

Lahetetyt Saapuneet
% %
Tyotehtavdn ala
Sosiaali 57 67
Terveys 31 21
Sosiaali ja terveys 12 12
100 100
Titteli
Hyvinvointialueen johtaja 5 4
Muu johtaja 63 58
Paallikko 32 38
100 100

Aineiston kasittely ja analyysimenetelmdt

Sosiaalibarometrin aineistonkeruu ja tilastollisen aineiston analysointi
toteutettiin kvantitatiivisen tutkimuksen periaatteiden mukaisesti.
Kysymykset muotoiltiin lomakkeisiin padosin strukturoituina muuttujina.
Aiempien Sosiaalibarometrien tuloksiin vertailtavat kysymykset tiedusteltiin
samassa muodossa. Strukturoitujen kysymysten lisdksi lomakkeilla oli
avoimia kysymyksia, joilla pyrittiin tarkentamaan kasiteltyja teemoja.

Keritty tutkimusaineisto muokattiin ennen analyysia: yhdistettiin
erillisind kyselyina kootut tiedot seka taustatiedot kyselyaineistoihin,
tarkistettiin virheet, arvioitiin vastauskato ja jatkojalostettiin muuttujia.
Tutkimusaineistosta poistettiin tunnisteelliset muuttujat luokittelemalla
vastaajien koulutusta kuvaavat avoimet vastaukset ja tiivistamalla
strukturoitujen muuttujien luokittelua.

Kvantitatiivinen aineisto analysoitiin padasiassa kuvailevin menetelmin,
suorina jakaumina ja ristiintaulukointeina. Ristiintaulukoinnit testattiin
(khiin nelioGtesti x2), ja niistd kuvataan tulosten raportoinnissa erittdin
merkitsevit ja merkitsevit erot (p < 0,01). Merkitsevyydet esitetdan

13
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kuvioissa ja taulukoissa asteriskilla (¥*). Khiin neliotestin vaatimusten
tayttamiseksi jakaumien luokittelua on tiivistetty ja osasta kysymyksid on
jatetty “en osaa sanoa” -vastanneiden osuudet tarkastelun ulkopuolelle
pienten tai hyvin suurten vastaajamaarien takia.

Numeeriset tiedot esitetdan raportissa kokonaisprosentteina. "En osaa
sanoa” -vastausten kasittely on ratkaistu kysymyskohtaisesti. Aiempien
barometrien tapaan ne on paasaidntoisesti esitetty raportissa tulosten
vertailtavuuden vuoksi. Poikkeamat raportoidaan tekstissa. Tarvittaessa
tuloksista on esitetty tarkemmat jakaumat liitteessa.

Tuloksia ryhmittelevina muuttujana kaytettiin erityisesti
hyvinvointialueista muodostettua kaksiluokkaista muuttujaa. Sen avulla
voitiin tarkastella kuntayhtymataustaisia hyvinvointialueita, eli niit4, jotka
toimivat samalla kuntakokoonpanolla jo ennen vuodenvaihdetta. Niita
ovat Eteld-Karjala, Etela-Savo, Kainuu, Keski-Uusimaa, Kymenlaakso,
Pohjanmaa, Pohjois-Karjala ja Helsinki. Lisiksi ryhmain on otettu
mukaan Keski-Pohjanmaa, jossa vain yksi kunta on vaihtunut entiseen
kuntayhtyméaan niahden hyvinvointialueen aloittaessa toimintansa.
Tuloksia tarkasteltiin lisdksi hyvinvointialueiden yhteistyoalueittain seka
hyvinvointialueen viestomaaran ja vastaajan tyotehtavan alan mukaan.
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Sote-uudistuksen
toimeenpano

Aiempaa useampi hyvinvointialueiden sosiaali- ja
terveysjohtaja uskoi sote-uudistuksen tavoitteen
yhdenvertaisista ja laadukkaista sote-palveluista toteutuvan
vahintaan melko hyvin. Ndin ajatteli heistd joka toinen.
Toisaalta sote-johtajat nostivat vastauksissaan useaan
otteeseen esiin huolensa henkildston riittévyydestd ja
hyvinvointialueiden resurssoinnista.

SOSIAALI- JA TERVEYSPALVELUIDEN seki pelastustoimen jarjestimisvastuu
siirtyi 1.1.2023 alkaen Marinin hallituksen esityksen mukaisesti kunnilta
ja kuntayhtymiltd hyvinvointialueille. Toiminnan aloitus tapahtui
koronapandemian synnyttdmén hoito- ja palveluvelan, heikentyvan
henkilostotilanteen seka ikdantyvan vaeston kasvavien palvelutarpeiden
keskella (Croell ym. 2023).

Tarve sote-palveluiden rakenteelliselle uudistukselle on tunnistettu
jo pitkddn, ja sitd on tavoiteltu useilla hallituskausilla viimeisen
parinkymmenen vuoden aikana. Uudistustarpeen taustalla ovat
vaikuttaneet esimerkiksi alueiden voimakkaasti eriytynyt vaestokehitys
ja ikdantyneiden keskittyminen erityisesti muuttotappioalueille, mika on
luonut haasteita riittavien sosiaali- ja terveyspalveluiden turvaamiselle
eri alueilla. (HE 241/2020 vp.; Croell ym. 2023.) Paikoin muutoksia on
toteutettu esimerkiksi vuosina 2005—2012 Kainuun maakuntakokeilulla
seka 2007-2013 kunta- ja palvelurakenneuudistuksella (Paras-uudistus).
Nykyista uudistusta edeltaneet laaja-alaisemmat uudistusyritykset ovat
kuitenkin aiemmin kaatuneet erilaisten haasteiden, kuten perustuslaillisten
vaatimusten ja aikataulujen, takia. (HE 241/2020 vp.)
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Marinin hallituksen sote-uudistuksessa videston ikdrakenteen
muutoksiin ja kuntien eriytyneisiin mahdollisuuksiin turvata riittavat
sote-palvelut asukkailleen on pyritty vastaamaan siirtamalla palveluiden
jarjestdmisvastuu kuntia laajemmille hyvinvointialueille. Uudistuksen
tavoitteena on hyvinvointi- ja terveyserojen kaventaminen, yhdenvertaisten
ja laadukkaiden sosiaali- ja terveyspalvelujen turvaaminen, palveluiden
saatavuuden ja saavutettavuuden parantaminen, ammattitaitoisen
tyovoiman saatavuuden turvaaminen, yhteiskunnallisten muutosten
tuomiin haasteisiin vastaaminen seki kustannusten kasvun hillitseminen.
Lisaksi uudistuksella edistetdan palveluiden integraatiota eli perus- ja
erityistason palvelujen yhteensovittamista seka sosiaali- ja terveydenhuollon
saumattomuutta. (HE 241/2020 vp.)

Samanaikaisesti, kun uudistuksella pyritddn vaikuttamaan palveluihin
kaytannon tasolla, on kyse myos yhdesta merkittavimmasta hallinnollisesta
uudistuksesta Suomessa. Uudistuksessa on luotu kokonaan uusi hallinnon
taso eli itsehallinnolliset hyvinvointialueet. Alueiden toiminnasta ja
taloudesta vastaavat vaaleilla valitut aluevaltuustot, jotka kayttavat ylinta
paatosvaltaa alueilla. Hyvinvointialueiden toimintaa, taloutta ja hallintoa
johtaa aluevaltuuston paattama aluehallitus ja hyvinvointialuejohtaja.
Aluevaltuustojen toimikausi kestiaa nelja vuotta, jonka aikana ne paattavat
esimerkiksi hyvinvointialue- ja palvelustrategiasta seka hyvinvointialueen
talousarviosta ja -suunnitelmasta. (Laki hyvinvointialueesta 611/2021.)
Hallinnollisen uudistuksen lisiksi myos sote-palveluiden rahoitus siirtyi
kunnilta ja kuntayhtymilta valtion vastuulle, mita kisitellaan tarkemmin
tassa luvussa "Hyvinvointialueiden rahoitus” -viliotsikon yhteydessa.

Arviot sote-uudistuksesta kokonaisuutena

Hyvinvointialueiden sosiaali- ja terveysjohtajilta ja sosiaalityontekijoilta
tiedusteltiin heiddn kokonaisarviotaan Marinin hallituksen sote-
uudistuksesta. Kyselyhetkelld sote-palveluiden jarjestamisvastuu oli
ollut hyvinvointialueilla noin viisi kuukautta. Sosiaali- ja terveysjohtajille
vastaava kysymys on esitetty myos vuosien 2016—2019 ja 2021
Sosiaalibarometrin yhteydessa, sosiaalityontekijoille puolestaan vuosina
2018-2019. Kysymykselld on viitattu kunakin ajankohtana voimassa
olleeseen esitykseen sosiaali- ja terveyspalvelu-uudistuksesta.

1 Vuosina 2016-2019 vastaajat arvioivat Juha Sipildn hallituksen kaavailemaa sote-uudistusta, jonka ytimessa olivat
maakuntauudistus- ja sote-uudistus seké& valinnanvapaus (ks. esim. HE 15/2017). Vuonna 2021 vastaajat arvioivat
Marinin hallituksen esitystd (HE 241/2020).
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Sosiaali- ja terveysjohtajista puolet (51 %) arvioi sote-uudistuksen
vahintdadn melko hyviksi, noin viidennes (21 %) huonoksi tai melko
huonoksi ja hieman yli neljannes (27 %) ei huonoksi, muttei hyviaksikaan
(kuvio 1). Sote-johtajat suhtautuivat uudistukseen hieman kriittisemmin
nyt kuin vuonna 2021, jolloin uudistus oli vield hallituksen esityksen tasolla.
Tuolloin lahes yhta moni (58 %) arvioi sote-uudistuksen hyviksi, mutta
selvasti pienempi osa, vain 6 prosenttia, piti sitd huonona. Sosiaali- ja
terveysjohtajat ovat kuitenkin kokonaisuudessaan suhtautuneet Marinin
hallituksen sote-uudistukseen (2021-2023) myonteisemmin kuin Sipilan
hallituksen vastaaviin esityksiin (2016—2019). Vield vuonna 2016 Sipilan
hallituksen sote-uudistuksen arvioi hyviksi yli puolet (54 %) sote-
johtajista. Vuosien varrella heidan nikemyksensa kuitenkin muuttuivat
kriittisemmaksi, ja vuonna 2019 vastaavaa mielti oli endi noin kolmannes
(32 %).

Sosiaalityontekijat ovat suhtautuneet seka Marinin ettd Sipildn
hallitusten sosiaali- ja terveyspalveluiden uudelleenjarjestamisti koskeviin
esityksiin kriittisesti. NyKkyista sote-uudistusta piti hyvana tai melko hyvana

Hva sote-johto* **

2023
2021
2019
2018
2017
2016

Sosiaalityontekijat* **
2023
2019
2018

0 20 40 60 80 100 %

B Erittdin/melko hyva M Ei huono eikd hyvd
M EriftGin/melko huono I Ei osaa sanoa

KUVIO 1. Sote-johtajien arviot sote-uudistuksesta kokonaisuutena vuosina 2016-2023
ja sosiaalitydntekijoiden arviot vuosina 2018-2019 ja 2023. (*Tilastollisesti merkitsevat
erot vastaajaryhmien arvioiden vdlilla. **Tilastollisesti merkitsevdt erot vastaajaryhmien
vuosivertailussa.)
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heisti vain kuudennes (16 %) ja huonona vahan yli puolet (52 %) (kuvio 1).
Sosiaalityontekijoiden arviot olivat kuitenkin jonkin verran myonteisempia
kuin vuosina 2018-2019 Sipilan hallituksen sote-uudistuksesta. Lisaksi
aiempaa useampi otti nyt uudistukseen kantaa tai suhtautui siihen
neutraalisti.

Vuoden 2023 sosiaalityontekijoiden vastauksissa oli ndhtivissa
tilastollisesti merkitsevd ero suhteessa siihen, edustivatko he
kuntayhtyméataustaisia vai muita hyvinvointialueita (liite 1).
Kuntayhtymaitaustaisten hyvinvointialueiden sosiaalityontekijoista
neljannes (25 %) arvioi sote-uudistuksen viahintadn melko hyviksi.
Hieman useampi heistd (29 %) piti uudistusta huonona tai melko
huonona, ja ei huonona, muttei hyvanakaan yli kolmannes (36 %). Muista
sosiaalityontekijoista sote-uudistuksen arvioi huonoksi tai melko huonoksi
lahestulkoon kaksi kolmesta vastaajasta (61 %) ja hyviaksi tai melko hyvaksi
vain hieman yli kymmenes (12 %). Ei huonoksi, muttei hyviaksikdaan
uudistuksen arvioi noin neljannes (24 %).

Sote-uudistuksen tavoitteiden toteutuminen

Hyvinvointialueiden sosiaali- ja terveysjohtajilta kysyttiin, miten he arvioivat
sote-uudistuksen kuuden tavoitteen toteutuvan. Tavoitteet pitavat sisdllaan
yhdenvertaisten ja laadukkaiden sote-palvelujen turvaamisen, palvelujen
saavutettavuuden ja saatavuuden parantamisen, yhteiskunnallisten
muutosten tuomiin haasteisiin vastaamisen, hyvinvointi- ja terveyserojen
kaventamisen, kustannusten hallinnan sekd ammattitaitoisen tyovoiman
saatavuuden turvaamisen.

Optimistisimmin sote-johtajat suhtautuivat yhdenvertaisten ja
laadukkaiden sosiaali- ja terveyspalveluiden turvaamiseen, jonka uskoi
toteutuvan melko hyvin tai hyvin hieman yli puolet (52 %) vastaajista (kuvio
2). Huonosti tai melko huonosti sen arvioi toteutuvan vajaa kolmannes
(29 %) sote-johtajista.

Sote-johtajien nakemyksissa oli eniten vaihtelua palvelujen saatavuuden
ja saavutettavuuden parantamisessa ja yhteiskunnallisten muutosten
tuomiin haasteisiin vastaamisessa. Vastaajista 41 prosenttia uskoi
palvelujen saatavuuden ja saavutettavuuden parantamisen toteutuvan
melko hyvin tai hyvin, ja vihan yli kolmannes (35 %) huonosti tai melko
huonosti. Yhteiskunnallisten muutosten tuomiin haasteisiin vastaamisen
arvioi toteutuvan hyvin tai melko hyvin ja melko huonosti tai huonosti 38
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2021
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Yhdenvertaisten ja laadukkaiden sosiaali- ja terveyspalvelujen turvaaminen

Palvelujen saatavuuden ja saavutettavuuden parantaminen

Yhteiskunnallisten muutosten tuomiin haasteisiin vastaaminen

Hyvinvointi- ja terveyserojen kaventuminen

Kustannusten hallinta

Ammattitaitoisen tydvoiman saatavuuden turvaaminen

20 40 60 80 100 %
B Melko hyvin/hyvin M Ei hyvin, ei huonosti
B Huonosti/melko huonosti ¥ Ei osaa sanoa

KUVIO 2. Hyvinvointialueiden sote-johdon arviot sote-uudistuksen tavoitteiden toteutumisesta
vuosina 2023 ja 2021. (*Tilastollisesti merkitsevat erof vuosien valillé.)

prosenttia sote-johtajista. Myos hyvinvointi- ja terveyserojen kaventamisen
toteutuminen jakoi sote-johtajien mielipiteitd. Hyvin tai melko hyvin tdméan
uskoi toteutuvan vajaa kolmannes (29 %) ja huonosti tai melko huonosti
kaksi viidesta (39 %) sote-johtajasta.

Kriittisimpia sosiaali- ja terveysjohtajien arviot olivat ammattitaitoisen
tyovoiman saatavuuden turvaamista ja kustannusten hallintaa koskevien
tavoitteiden toteutumisesta. Ammattitaitoisen tyovoiman saatavuuden
turvaamisen arvioi toteutuvan hyvin tai melko hyvin vain 13 prosenttia ja
huonosti tai melko huonosti lahes kaksi kolmesta (63 %) vastaajasta. Yli
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puolet (55 %) sote-johtajista uskoi kustannusten hallinnan onnistuvan
melko huonosti tai huonosti, ja hyvin tai melko hyvin vain vajaa viidennes
(18 %).

Kuntien ja kuntayhtymien sosiaali- ja terveysjohtajia pyydettiin
ennakoimaan vastaavien tavoitteiden toteutumista vuoden 2021
Sosiaalibarometrissa. Tuolloin tavoitteita arvioitiin suhteessa Marinin
hallituksen esitykseen sosiaali- ja terveyspalvelu-uudistuksesta (HE
241/2020). Vuosivertailu paljastaa, etta sote-johtajien vuoden 2023
arviot tavoitteiden toteutumisesta paiaosin heikentyivit ja jakautuivat
vuoteen 2021 verrattuna. Aiempaa useampi myos otti kantaa tavoitteiden
toteutumiseen.

Kuten vuonna 2023, sote-johtajat arvioivat myos vuonna 2021 tavoitteista
parhaiten toteutuvan yhdenvertaisten ja laadukkaiden sote-palveluiden
turvaamisen. Tavoite oli ainut, jossa arviot olivat selvisti parantuneet
viime kerrasta. Toisaalta aiempaa useampi sote-johtaja arvioi tavoitteen
toteutuvan huonommin kuin vuonna 2021.

Vuosivertailussa eniten heikentyivit arviot ammattitaitoisen ty6voiman
saatavuuden turvaamisesta. Vuoteen 2021 verrattuna huonoksi tai melko
huonoksi tavoitteen toteutumisen arvioivien osuus yli kaksinkertaistui,
27 prosentista 63 prosenttiin, ja vihintdan melko hyvin tai neutraalisti
suhtautuvien osuudet pienenivit selvasti. Myos palveluiden saatavuuden
ja saavutettavuuden parantamisen, yhteiskunnallisten muutosten tuomiin
haasteisiin vastaamisen, hyvinvointi- ja terveyserojen kaventumisen ja
kustannusten hallinnan toteutuminen arvioitiin nyt huonommaksi kuin
vuonna 2021. Heikentyneiden arvioiden taustalla vaikuttanee se, etta
vastaajat ennakoivat tavoitteiden toteutumista nyt jo saamansa kaytinnon
kokemuksen pohjalta, ja vuonna 2021 viela toteutumattoman hallituksen
esityksen perusteella.

Hyvinvointialueiden rahoitus

Hyvinvointialueilla ei ole verotusoikeutta, vaan niiden rahoituksesta
vastaa suurelta osin valtio. Valtion jakama rahoitus on yleiskatteista eli
hyvinvointialueet saavat itse paattaa, mihin ja miten varat kiytetdan. Valtion
rahoituksen lisaksi hyvinvointialueiden budjetteja tiydentavit asiakas- ja
kayttomaksut. (Laki hyvinvointialueen rahoituksesta 617/2021 § 3, 4; THL
2023a; VM 2023a.) Asiakasmaksuja kisitelldan tarkemmin alaluvussa 3.3.
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Koska vieston sairastavuudessa on suurta aluekohtaista vaihtelua,
hyvinvointialueiden valtionrahoitus suhteutetaan alueen asukkaiden
palvelutarpeisiin ja palveluiden jarjestamisolosuhteisiin. Tarveperustaisella
rahoituksella pyritian yhdenvertaisten palveluiden turvaamiseen koko
maan laajuisesti. (THL 2023a.) Rahoitusmallilla myos kannustetaan
hyvinvointialueita hillitsemaan kustannusten kasvua (VM 2023b), joka
on yksi uudistuksen tavoitteista. Rahoitus tarkistetaan vuosittain, ja mikali
asukkaiden perustuslain mukainen oikeus sosiaali- ja terveyspalveluihin
vaarantuu, hyvinvointialue on oikeutettu saamaan lisarahoitusta valtiolta
(Suomen perustuslaki 731/1991 § 19; VM 2023a, 2023b).

Koska hyvinvointialueiden taloudet muodostavat huomattavan osan
julkisen talouden budjetista (VM 2023a), valtiovarainministerio seuraa
hyvinvointialueiden toimintaa ja taloutta (Laki hyvinvointialueesta 611/2021
§ 11). Hyvinvointialueet my0s neuvottelevat vuosittain yhdessa sosiaali-
ja terveysministerion ja valtiovarainministerion kanssa. Neuvotteluissa
seurataan ja arvioidaan muun muassa sitid, miten hyvinvointialueen
jarjestamisvastuu toteutuu. (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisesta 612/2021 24 §.)

Hyvinvointialueiden resurssit ja ohjaus

Hyvinvointialueen sote-johdolta kysyttiin nakemyksia yhdeksasta sote-
uudistusta kisittelevasta vaittamasta, jotka koskivat hyvinvointialueen
resursseja, rahoitusta ja kustannuksia, valtionohjausta, alueiden maaraa,
toimintaedellytyksia seka palveluintegraatiota.

Hyvinvointialueiden sote-johdosta ldhes kaikki (9o %) pitivit
hyvinvointialueen rahoitusta jokseenkin tai taysin riittimattomana (kuvio
3). Jokseenkin tai tiysin riittdvana rahoitusta piti heisti vain 7 prosenttia.
Valtaosa (86 %) sote-johtajista arvioi, ettd resurssien puute vaikeuttaa
hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen toteuttamista hyvinvointialueilla.
Kustannusten hillinndn onnistumiseen hyvinvointialueilla uskoi heista vain
hieman yli neljannes, 28 prosenttia. Eri mielti asiasta oli puolet (51 %).

Noin kolme neljasta (77 %) sote-johtajista toivoi, ettd valtio vastaa
hyvinvointialueiden rahoituksesta myos jatkossa, ja yli puolet (58 %)
heista oli sitd mielta, etta valtion tulee ohjata hyvinvointialueita vahvasti.
Yhta moni (58 %) uskoi, ettd hyvinvointialueilla on hyvit edellytykset
hyvinvointi- ja terveyserojen kaventamiseen.

21



Sosiaalibarometri 2023

Resurssien puute vaikeuttaa hyvinvoinnin
ja terveyden edistdmisen toteuttamista
hyvinvointialueilla

Valtion on vastattava hyvinvointialueiden
rahoituksesta myos jatkossa

Hyvinvointialueilla on hyvat edellytykset
kaventaa hyvinvointi- ja terveyseroja

Valtion tulee ohjata
hyvinvointialueita vahvasti

Hyvinvointialueiden
maadraad tulisi vahentad

Sosiaali- ja terveydenhuollon integraatio
toteutuu hyvin hyvinvointialueilla

Kustannusten nousun hillinté
onnistuu hyvinvointialueella

Hyvinvointialueille on
annettava verotusoikeus

Hyvinvointialueen rahoitus

it

on riittava
20 40 60 80 100 %
W Jokseenkin/tdysin samaa mieltd M Ei eri eikd samaa mieltd
B Taysin/jokseenkin eri mieltd I Ei osaa sanoa

KUVIO 3. Hyvinvointialueiden sote-johdon arviot sote-uudistusta koskevista vdittamistd.

Eniten sote-johdon ndkemyksia jakoivat hyvinvointialueiden maara,
palveluintegraatio ja verotusoikeus. 44 prosenttia oli jokseenkin tai tiysin
samaa mielta siita, ettd hyvinvointialueiden maaraa tulisi vahentaa. Liahes
yhta moni (42 %) oli asiasta jokseenkin tai taysin eri mieltd. Sote-johtajista
39 prosenttia oli yhtd mielta siita, ettd sosiaali- ja terveydenhuollon
integraatio toteutuu hyvin hyvinvointialueilla. Eri mielta asiasta oli hieman
useampi, 44 prosenttia. Verotusoikeuden antamista hyvinvointialueille
kannatti noin neljannes (24 %), neutraalisti suhtautui vajaa kolmannes
(29 %) ja taysin tai jokseenkin eri mielta oli yli kolmannes (37 %) sote-
johtajista.
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Eri osa-alueiden toimivuus hyvinvointialueilla

Hyvinvointialueen sote-johdolta ja sosiaalityontekijoilta tiedusteltiin
arvioita siitd, miten eri osa-alueet toimivat heididn edustamallaan
hyvinvointialueella kyselyhetkelld touko-kesikuussa 2023. Osa-alueet
koskivat johtamista, palveluita, palvelujarjestelmaa, hyvinvoinnin ja
terveyden edistamistd sekd henkiloston saatavuutta.

Vastaajaryhmien nikemykset eri osa-alueiden toimivuudesta erosivat
toisistaan selvisti, ja sosiaalityontekijoiden arviot olivat l1ahes kaikilta osin
hyvinvointialueiden sote-johtoa kriittisemmait. Sote-johtajista valtaosa
arvioi lahijohtamisen (76 %), lahipalveluiden (70 %), hyvinvointialueen
johtamisen (65 %) seka erikoissairaanhoidon (64 %) ja sosiaalihuollon
palveluiden (58 %) toimivan vahintdédn melko hyvin (kuvio 4). Lahes puolet
heisti oli vastaavaa mieltd myos terveydenhuollon palveluista (48 %), ja
yli kolmannes sosiaali- ja terveydenhuollon integraatiosta (39 %) seka
perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon vélisestad yhteistyosta
(38 %).

Huonosti tai melko huonosti toimiviksi sote-johtajista suurin osa arvioi
henkiloston saatavuuden (82 %), tietojarjestelmien yhteensovittamisen
(61 %) ja tiedolla johtamisen (54 %). Lahes puolet heista piti huonona tai
melko huonona palvelujarjestelman selkeyttd asiakkaan kannalta (47 %)
seka hyvinvointi- ja terveyserojen kaventamista (43 %).

Eniten sote-johtajien nakemykset jakaantuivat hyvinvoinnin ja terveyden
edistimisesti seka asiakkaiden ohjaamisesta jarjestojen avun ja tuen piiriin.
Hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen arvioi toteutuvan vahintaan melko
hyvin 38 prosenttia, ja huonosti tai melko huonosti joka neljas (25 %).
Neutraalisti asiaan suhtautui vajaa kolmannes (29 %). Asiakkaiden
ohjaamisen jarjestojen avun ja tuen piiriin naki toteutuvan hyvin tai melko
hyvin yli kolmannes (36 %), ei hyvin eikid huonosti vajaa kolmannes (30 %),
ja huonosti tai melko huonosti neljannes (25 %) sote-johtajista.

Kuten sote-johtajat, my0s sosiaalityontekijat arvioivat parhaimmin
toimivaksi osa-alueeksi ldhijohtamisen, jonka arvioi hyviaksi tai melko
hyviksi vajaa puolet (47 %) (kuvio 4). Kuitenkin ldhes yhtd moni (41 %)
piti ldhijohtamista hyvinvointialueellaan huonona tai melko huonona.
Hyvinvointialueen johtamisen puolestaan arvioi toimivan vahintaan melko
hyvin noin viidennes (21 %), ja huonosti tai melko huonosti lihes puolet
(49 %) sosiaalityontekijoista.
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Lahijohtaminen*

Hva sote-johto
Sosiaalityontekijcit
Lahipalvelut*

Hva sote-johto

Sosiaalitydntekijcit
Hyvinvointialueen johtaminen*
Hva sote-johto

Sosiaalitydntekijcit

Erikoissairaanhoidon palvelut*
Hva sote-johto

Sosiaalityontekijcit
Sosiaalihuollon palvelut*
Hva sote-johto

Sosiaalityontekijcit
Terveydenhuollon palvelut*
Hva sote-johto

Sosiaalitydntekijat
Sosiaali- ja terveydenhuollon integraatio*
Hva sote-johto

Sosiaalitydntekijcit
Perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon yhteistyo*
Hva sote-johto

Sosiaalityontekijcit

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen*
Hva sote-johto

Sosiaalityontekijcit
Asiakkaiden ohjaaminen jdrjestéjen avun ja tuen piiriin
Hva sote-johto

Sosiaalitydntekijcit
Tietojdrjestelmien yhteensovittaminen*
Hva sote-johto

Sosiaalityontekijcit
Tiedolla johtaminen*
Hva sote-johto

Sosiaalitydntekijat
Palvelujarjestelmén selkeys asiakkaan kannalta*
Hva sote-johto

Sosiaalityontekijcit
Hyvinvointi- ja terveyserojen kaventaminen*
Hva sote-johto

Sosiaalitydntekijcit
Henkiloston saatavuus*
Hva sote-johto

Sosiaalityéntekijcit

20 40 60 80 100 %
M Hyvin/melko hyvin W Ei huonosti, ei hyvin B Huonosti/melko huonosti  m Ei osaa sanoa

o -

KUVIO 4. Hyvinvointialueen johdon ja sosiaalitydntekijoiden arviot eri seikkojen toimivuudesta
hyvinvointialueellaan touko-kesdkuussa 2023. (*Tilastollisesti merkitsevdt erot vastaajaryhmien
arvioiden valilla.)
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Sosiaalityontekijoiden arviot hyvinvointialueensa palveluiden
toimivuudesta olivat suhteellisen jakautuneita. 38 prosenttia heista arvioi
sosiaalihuollon palveluiden toimivan vahintaan melko hyvin, ja 37 prosenttia
huonosti tai melko huonosti. Neutraalisti suhtautui vajaa neljannes (23 %).
Lahipalveluiden arvioi hyvinvointialueellaan toimivan vahintddn melko
hyvin vajaa kolmannes (30 %), huonosti tai melko huonosti 42 prosenttia ja
ei huonosti, muttei hyvinkian vajaa neljannes (24 %) sosiaalityontekijoista.

Erikoissairaanhoidon palveluiden toimivuutta piti hyvana tai melko
hyvana yli neljannes (28 %), ja huonona tai melko huonona 40 %
sosiaalityontekijoistd. Neutraalisti asiaan suhtautui vajaa kuudennes
(14 %), ja vajaa viidennes (19 %) ei osannut ottaa kantaa. Palveluista
huonoimmin toimiviksi sosiaalityontekijat arvioivat hyvinvointialueensa
terveydenhuollon palvelut. Melkein puolet (47 %) heista koki niiden
toimivan huonosti tai melko huonosti.

Kolmannes sosiaalityontekijoista néiki asiakkaiden ohjaamisen jarjestojen
avun ja tuen piiriin toimivan hyvinvointialueellaan vahintaan melko hyvin,
huonosti tai melko huonosti vajaa kolmannes (30 %), ja ei huonosti, muttei
hyvinkain noin viidennes (21 %). Joka kuudes (16 %) ei osannut ottaa
asiaan kantaa. Perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon yhteistyon
arvioi toimivan vahintaan melko hyvin 14 prosenttia ja huonosti tai melko
huonosti yli neljannes (28 %) sosiaalityontekijoista. Lahes puolet (42 %)
heisti ei osannut ottaa kantaa.

Vajaa kuudennes (15 %) arvioi hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen
toimivan hyvinvointialueella vihintaan melko hyvin, yli kolmannes (38 %)
huonosti tai melko huonosti ja hieman yli neljannes (26 %) ei osannut
antaa arviota asiasta.

Kaikista heikoimmin toimivaksi hyvinvointialueellaan sosiaali-
tyontekijat arvioivat henkiloston saatavuuden (81 %). Lihes kolme
neljasta vastaajasta piti huonona tai melko huonona tietojarjestelmien
yhteensovittamista (73 %), sosiaali- ja terveydenhuollon integraatiota
(70 %) ja palvelujarjestelmin selkeyttd asiakkaan ndkokulmasta (70 %).
Yli puolet arvioi myos hyvinvointi- ja terveyserojen kaventamisen (59 %)
ja tiedolla johtamisen (54 %) olevan melko huonolla tai huonolla tasolla
hyvinvointialueellaan.

Arvioita eri osa-alueiden toimivuudesta tarkasteltiin myos suhteessa
siithen, onko vastaajan hyvinvointialue toiminut aiemmin kuntayhtyméana.
Tarkastelu tehtiin vastaajaryhmakohtaisesti. Kuntayhtymataustaisuuteen
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suhteutettuna suurimmat erot sosiaali- ja terveysjohtajien arviossa koskivat
tiedolla johtamista, jonka kuntayhtymataustaisten hyvinvointialueiden
sote-johtajat arvioivat toimivan selvasti paremmin kuin muiden alueiden
sote-johtajat. Heistd 43 prosenttia arvioi tiedolla johtamisen sujuvan
alueella vihintdan melko hyvin, ja huonosti tai melko huonosti hieman yli
kolmannes (37 %) (liite 2). Muista sote-johtajista vain viidennes (20 %)
arvioi tiedolla johtamisen toimivan hyvin tai melko hyvin, ja huonosti tai
melko huonosti kaksi kolmesta (66 %) vastaajasta.

Kuntayhtymataustaisten hyvinvointialueiden ja muiden hyvinvointi-
alueiden sosiaalityontekijoiden arviot eri osa-alueiden toimivuudesta
poikkesivat toisistaan selviasti lahes jokaisella osa-alueella. Kunta-
yhtymataustaisten hyvinvointialueiden sosiaalityontekijit arvioivat lahes
poikkeuksetta kysyttyjen osa-alueiden toimivan paremmin kuin muiden
hyvinvointialueiden sosiaalityontekijat.

Eniten vastaajaryhmien nidkemykset erosivat toisistaan sosiaalihuollon
palveluista ja tietojiarjestelmien yhteensovittamisesta. Ryhmien
viliset erot olivat tilastollisesti merkitseviat. Kuntayhtymataustaisten
hyvinvointialueiden sosiaalityontekijoista yli puolet (57 %) ja muiden
hyvinvointialueiden sosiaalityontekijoista vajaa kolmannes (31 %) arvioi
sosiaalihuollon palvelut hyvin tai melko hyvin toimiviksi (liite 2). Huonoksi tai
melko huonoksi sosiaalihuollon palvelut arvioivat kuntayhtymataustaisista
sosiaalityontekijoista neljannes (25 %) ja muista sosiaalityontekijoista
melkein puolet (42 %). Tietojarjestelmien yhteensovittamisen puolestaan
arvioi sujuvan vahintaan melko hyvin vajaa neljannes (23 %) ja huonosti
tai melko huonosti kolme viidesta (60 %) kuntayhtymataustaisten
hyvinvointialueiden sosiaalityontekijoistd. Muista sosiaalityontekijoista
vahintdan melko hyviksi yhteensovittamisen arvioi vain viisi prosenttia
ja huonoksi tai melko huonoksi lihes nelja viidesta (79 %).

Kuntayhtymaitaustaisten ja muiden hyvinvointialueiden sosiaalityon-
tekijoiden ndkemykset erosivat tilastollisesti merkitsevasti toisistaan
myos hyvinvointialueen johtamisen, lahijohtamisen, tiedolla johtamisen,
lahipalveluiden, terveydenhuollon palveluiden, perusterveydenhuollon ja
erikoissairaanhoidon yhteistyon, henkiloston saatavuuden ja hyvinvoinnin
ja terveyden edistimisen kohdalla.

Muutostoiveet, huolenaiheet ja onnistumiset hyvinvointialueilla

Hyvinvointialueiden sote-johtajista 72 prosenttia oli sitd mielta, etta
hyvinvointialueen alkutaipaleella on ilmennyt lains:i#déinto6n muutoksia
vaativia seikkoja. Sote-johto kuvasi avoimissa vastauksissa lainsdddannon
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muutostarpeita. Avokysymykseen vastasi 86 johtajaa 20 hyvinvointialueelta
ja Helsingista.

Vastauksista vahvimmin esiin noussut yksittdinen teema oli hyvinvointi-
alueiden riittamattomat resurssit. Niistd huolta kantaneet kiinnittivit
huomiota yleisemmin rahoituksen viahiiseen maaraan tai nostivat esiin
hoitajamitoituksesta seuraavat resurssiongelmat. Hyvinvointialueille
toivottiin yksinkertaisesti lisdd rahoitusta, jos lakisdateiset palvelut pysyvat
nykyisella tasollaan. Henkilostomitoitukseen toivottiin hollennyksia, koska
patevaa henkil6stoa ei vastaajien mukaan ole saatavilla tyomarkkinoilta.
Rekrytointivaikeudet johtavat kalliisiin ostopalveluhankintoihin, mika
osaltaan nakertaa hyvinvointialueiden taloutta.

“Henkilostomitoitukset haastavat palvelunjdrjestdjdcd ja
ohjaavat vdalilld tarpeettomaan ja kalliiseen yksityistamiseen.”

SOTE-JOHTAJA

“Joko pitdd antaa riittdvdt resurssit tai muuttaa lakeja
niin, ettd hoitoa voidaan jdttdad laillisesti antamatta. Nyt
karsivdt ne, jotka eivdt ymmadrrd vaatia oikeuksiaan, koska
vain heiltd voidaan leikata.”

SOTE-JOHTAJA

Yleiset kannanotot lainsdddannon yksityiskohtaisuuteen ja sitovuuteen
muodostivat vastauksissa oman asiakokonaisuutensa, tosin vastaajien
kaipaamat muutokset olivat osaksi vastakkaisia. Osa vastaajista vaati
kaikinpuolista sddntelyn ja normituksen vihentdmista hyvinvointialueiden
toiminnan sujuvoittamiseksi, kun taas toiset toivoivat vahvempaa
lainsaddannollista ohjausta sosiaali- ja terveyspalvelujen integraation
edistdmiseksi sekd hyvinvointialueiden vélisten erojen poistamiseksi.
Muutamat vastaajat nostivat esiin yksittdisten palvelualojen kuten
lastensuojelun ja vammaispalvelujen erityislainsiddannon uudistustarpeita.

"Litan paljon yksityiskohtaista sddantelyd."

SOTE-JOHTAJA
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"Jdrjestdamisen ja palvelutuotannon osalta valtion ohjaus on
litan kevyttd, joka atheuttaa hyvin heterogeenisen nakymdn
eri hyvinvointialueiden toiminnasta.”

SOTE-JOHTAJA

Asiakas- ja potilastietoihin liittyvat kehittamistarpeet erottuivat nekin
omaksi teemakseen. Vastaajat toivoivat, ettid lainsdadantouudistuksilla
voitaisiin parantaa tietojarjestelmien yhteensopivuutta sekd nopeuttaa
tiedonkulkua sosiaali- ja terveyspalvelujen vililla sekd hyvinvointialuerajojen
yli. Asiakas- ja potilastietojen omistajuus ei saisi olla esteeni tietojen
kayttamiselle eri tietojarjestelmissa. Tietosuojaa koskevat siddokset nahtiin
yhtena tiedon liikkumista kohtuuttomasti hidastavana tekijana.

“Sosiaali- ja terveyspalveluiden integraatiota estada mm.
tietojdrjestelmien puutteet, tieto ei siirry ja tietoturva ohjaa
litkaa tdta.”

SOTE-JOHTAJA

Kysyttiessa hyvinvointialueen lihiaikojen huolenaiheita selvisti
suurimmaksi ongelmaksi nahtiin henkil6stopula eli hyvinvointialueiden
vaikeudet tayttaa tehtdavit patevilla henkil6illd. Vastaajat pelkasivit
ongelman vain pahenevan vastaisuudessa, kun hoidontarve kasvaa viaeston
ikddntyessid. Henkilostopulan nostivat yhta vahvasti esiin kummatkin
vastaajajoukot, mutta pulan kielteisia vaikutuksia painotettiin eri tavoin
hyvinvointialueiden sote-johtajien ja sosiaalityontekijoiden vastauksissa.

Sote-johtajat vastasivat kysymykseen sosiaalityontekijoita
lyhyemmin, useimmat vain mainiten henkilostopulan kuvaamatta
siitd seuraavia ongelmia tarkemmin. Sen sijaan sote-johtajat usein
nostivat henkilostopulan rinnalle toisena saman suuruusluokan
ongelmana hyvinvointialueiden rahoituksen. Rahoituksen riittavyydesta
kannettiin huolta jo nykytilanteessa, ja lisdksi vastauksissa korostettiin
sen ylla olevaa epavarmuutta. Henkilostopula, koronan aiheuttama
hoitovelka ja hyvinvointialuerahoituksen maaraytymisperusteet
nostettiin talousvaikeuksien selityksiksi huoltosuhteen heikkenemisen
ohella. Muutamat sote-johtajat pelkisivit, ettd rahoitusongelmat ovat
vaarantamassa koko sote-uudistuksen onnistumisen. Palveluiden
integraatiota on vaikea edistia, eika painopisteen siirtiminen korjaavista
palveluista ennaltaehkaisevdan toimintaan ole mahdollista.
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“Osaavan tyovoiman saatavuus on suurin ongelma,

Jja ongelma ei missddn nimessd ole vain meiddn
hyvinvointialueella, vaan koskee koko Suomea. Me
emme ratkaise sitd taistelemalla hyvinvointialueiden
kesken samoista tyontekijoistd, vaan tarvitaan kunnon
systeeminen muutos - uusia tapoja palvelujen tuotantoon
Jja tarjoamiseen, eri ammattilaisten osaamisten
hyodyntamistd laajemmin ja ennakkoluulottomammin,
olemassa olevan tiedon huomattavasti vahvempaa
hyodyntamistd, myos thmisten omaa vastuuta
hyvinvoinnistaan.”

SOTE-JOHTAJA

Sosiaalityontekijat puolestaan avasivat vastauksissaan henkilostopulan
seurauksia laajemmin. Lakisdateisten palveluiden tuottaminen on
vaarantumassa tai palveluiden taso on heikentymaéssa selvisti pulan vuoksi.
Vastaajat korostivat erityisesti henkilostopulan kielteisia vaikutuksia tyota
tekevien tyooloihin. Tyomaara kasvaa, joka lisdd kuormitusta ja pakottaa
tyontekijat tekeméin tyotdan kiireessa. Palveluiden laatu heikkenee.
Vastaajien mukaan henkilostopula ruokkii itsedin, silla liiallinen
tyokuorma heikentda tyohon sitoutumista ja vaikeuttaa jo itsessdin
uusien tyontekijoiden palkkausta. Sosiaalityontekijat olivat huolissaan
erityisesti oman alansa henkilostovajeesta, mutta myos terveyspalveluiden
henkilostévaje nostettiin esiin.

“Suurin huoli on osaavan ja motivoituneen henkiloston
riittavyys, itsekin miettii, miksi tdllaista tyotd pitdd jonkun
tehdd ja voisiko tehdd jotain muuta tyétd josta saisi samaa
palkkaa ja voisi kokea tyon mielekkddksi eikd jatkuvasti
kiireiseksi ja riittamdattomilld resursseilla tehtdvdksi.”

SOSIAALITYONTEKIJA

"Tyontekijoiden tyoolosuhteet ja tyohyvinvointi, palkkaus,
litan suuret asiakasmadridt ja tyomadrdt ja sita myoten
kuormittuminen tyéssd. Yhteistyo terveydenhuollon kanssa
el onnistu, silla he etvdt selvid sielld edes omista toistddn,
kun heilla ei ole tyontekijoitd. Miten tehdd yhteistyotda
ladkdreiden kanssa, kun heitd et ole!”

SOSIAALITYONTEKIJA
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Sosiaalitydssd henkilostopulan nahtiin synnyttavian palveluihin
alueellista eriarvoisuutta, silld joillakin hyvinvointialueilla henkil6ston
rekrytointivaikeudet kohdentuvat vastaajien mukaan hyvinvointialueen
sisilla tiettyihin palvelupisteisiin. Vastaajat olivat huolestuneita erityisesti
pienten ja syrjdisten kuntien palveluiden tasosta. Toisaalta monet vastaajat
totesivat, ettd yndenmukaistettaessa aiempia kuntakohtaisia palvelueroja
hyvinvointialueella on menty heikoimman tason mukaisesti.

“Hyuvista kdytdnteistd et pidetd kiinni, missddn ei nosteta
palvelun tasoa vaan pdinvastoin ne, jotka ovat tehneet
hyvad tyotda, joutuvat nyt alentamaan tasoaan.”

SOSIAALITYONTEKIJA

Hoitoon paasyn ongelmat muodostivat oman suuremman huolenaiheensa
sosiaalityontekijoiden vastauksissa. Monet alleviivasivat yksinkertaisesti
hoitoon paasyn vaikeutta ja palveluiden puutetta, joko yleisesti tai yksildiden
jonkin yksittiaisen hoitopolun. Asiakkaiden on vaikea saada aikaa laakarille
ja mielenterveyspalveluissa on kohtuuttomat jonot. Tassa kohden vastaajat
kantoivat huolta erityisesti terveyspalvelujen saatavuudesta, mutta
korostivat niiden ongelmien vaikeuttavan myos sosiaalipalveluiden tyota.

“Asiakas joutuu odottamaan kiireetontd ladkdriaikaa
perusterveydenhuoltoon jopa 6 kk. Sosiaalityossd
kannatellaan huonokuntoisia, jopa akuutisti itsetuhoisia
asiakkaita.”

SOSIAALITYONTEKIJA

Johtamisen ja organisaation ongelmat erottuivat omana huolenaiheenaan
sosiaalityontekijoiden vastauksissa. Osa vastaajista naki johtajien maaran
kasvaneen liiaksi organisaation ylemmilla portailla, ja toiset yksiloivat
polttavimmaksi ongelmaksi ldhijohtajien puutteen. Lahiesimiehia ei ole
palkattuna tai alaiset eivit tavoita heiti. Johtajien vastuut ja tehtavankuvat
nayttaytyivit vastaajille epaselvini, tai omasta esimiehesti ei ollut taytta
varmuutta. Jotkut kantoivat huolta siitd, ettd oma esimies ei itse ole
sosiaalityon alalta. Osa vastaajista piti 1ahijohtoa kokemattomana tai
ammattitaidottomana. Joillekin vastaajille johtamisen ja organisaation
epaselvyydet konkretisoituivat omien tyotehtavien epaselvyytena.
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“Pdivittdistd toimintaa rajoittaa ylimddrdinen byrokratia
ja hallintohimmeli, jossa valta- ja vastuukysymykset ovat
epamaddrdisid. Johtotehtdvien tyonjakoa ja tehtdavdalueita
el ole "avattu" suorittavan tason tyontekijoille ollenkaan.”

SOSIAALITYONTEKIJA

Useat vastaajat pitivit ongelmana organisaation ja toiminnan yleista
sekavuutta. Paatoksentekoa organisaation sisdlla moitittiin poukkoilevaksi.
Tiedonkulussa oli ongelmia ja tyolle kaivattiin myos vahvempia strategisen
tason suuntaviivoja. Johtamisen ja organisaatiomuutoksiin liittyivat myos
henkil6ston etuisuuksia ja palkkausta koskevat huolenaiheet. Yksittaisissa
vastauksissa moitittiin palkkaharmonisoinnin viivastymista, ja useampi
nosti huoleksi tyosuhde-etujen epéselvyydet ja tyoyhteisGjen murentumisen
muutoksessa.

"Melko totaalinen johtamisen puute. Henkilostoltd
odotetaan vain perustehtdvdan tekemistd ilman mitdadn
tietoa tulevasta. Kaikki pdadtoksenteko ja esim. rekrytointi
kestdd tolkuttoman kauan.”

SOSIAALITYONTEKIJA

Tietojarjestelmiin liittyvat ongelmat olivat oma huolenaiheensa
sosiaalityontekijoille, tosin niihin kohdistuvat maininnat jaivat
lukumaéairiisesti pienemmaiksi joukoksi kuin edelld esiin tuoduissa
huolenaiheissa. Asiakastietojarjestelmien yhteensovittamisen vaikeudet
olivat aiheuttaneet vastaajille ylimaaraista tyota. Asiakastietoja oli
jouduttu siirtiméaén kasin jarjestelmasta toiseen, tai asiakastietojen kaytto
asiakastyossa oli ollut vaikeaa.

Molemmille vastaajajoukoille osoitettiin avokysymys asioista, joissa
hyvinvointialueella on erityisesti onnistuttu. Vastaukset toivat esiin
myonteistd kehitysta kaikkien hyvinvointialueiden alkutaipaleelta, mutta
myos tima kysymys kddnnettiin huolenaiheiden ilmauksiksi.

Sote-johtajat pitivit merkittavimpana onnistumisena uudenlaisen
yhteistyon alkamista. Hyvinvointialueiden organisaatioissa on kyetty
luomaan yhteista strategista ymmarrysta toiminnan suuntaviivoista.
Vastaajat kuvasivat yhteistyon ensiaskeleiden ottamista raja-aitojen
kaatamisena, yhteisen kielen muodostumisena ja uusien kidytdntojen
luomisena. Konkreettisemmin vastaajat mainitsivat lyhyesti palveluiden
alueellisen yhtendistamisen, toimi- ja palvelualueiden vilisen yhteistyon
alkamisen seka sosiaali- ja terveyspalvelujen integraation. Viimeksi
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mainitun osalta vastauksista erottuivat kokonaan omaksi joukokseen
vastaajat, joiden hyvinvointialueet jatkavat aiemman sote-kuntayhtymén
tyota. Kyseiset vastaajat korostivat, ettd integraatiossa jatketaan siitd, mihin
jo kuntayhtyman aikana oli paasty. Sote-johtajien onnistumisista kertovia
vastauksia tuli tasaisesti sekid kuntayhtymataustaisilta hyvinvointialueilta
etta niilta alueilta, joilla yhtymaa ei aiemmin ole ollut.

“Palveluiden yhtendistdaminen vdhitellen, kuntakohtaisesta
ajattelusta laaja-alaisempaan suunnitteluun siirtyminen.”

SOTE-JOHTAJA

“Alamme, terveyden- ja sosiaalihuolto, jo puhua samaa
kieltd. Ensihoidon ja soten tiivis yhteistyo.”

SOTE-JOHTAJA

Toisena selviana onnistumisena pidettiin sosiaali- ja terveyspalveluiden
jarjestamisvastuun siirtymista. Kun hyvinvointialueet olivat
vuodenvaihteessa ottamassa palveluiden jarjestamista vastuulleen, yleisena
pelkona oli, etta hyvinvointialueille tulee ongelmia palkanmaksuun,
asiakasohjaukseen tai muuhun palveluiden saatavuuden kannalta
kriittiseen toimintoon. Vastauksissa toistui tyytyviisyys palveluiden
jatkuvuuteen. Suuresta organisaatiomuutoksesta huolimatta asiakkaita
kyettiin palvelemaan hairiotta.

“Peruspalvelut ovat toimineet hyvin muutoksesta huolimatta.”

SOTE-JOHTAJA

Useammat sote-johtajat nostivat onnistumiseksi my6s johtamisen ja
organisaatiorakenteen. Vastaajien mukaan uudessa hyvinvointialueorga-
nisaatiossa on hyvit edellytykset erityisesti henkilosto- ja lahijohtamiselle.

Sosiaalityontekijoiden vastaukset poikkesivat sote-johtajien vastauksista
merkittavasti. Lahes 40 prosenttia vastaajista totesi, etta hyvinvointialue
ei ole toistaiseksi onnistunut missidan asiassa. Lisdksi vastaukset olivat
savyltaan kyynisia, sarkastisia tai muuten synkkyyteen vivahtavia. Tallaiset
vastaukset painottuivat voimakkaasti hyvinvointialueille, joiden taustalla
ei ole aiempaa kuntayhtymaa. Vastaajat eivat nihneet hyvinvointialueiden
aloituksessa mitdan hyvia, vaan palveluiden ja toiminnan pelattiin
pikemminkin huonontuneen.
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“E1 mikddan!”

SOSIAALITYONTEKIJA

”E1 tule mitddn onnistumista mieleen.”

SOSIAALITYONTEKIJA

»

uutos ei ole tuottanut toistaiseksi mitddn positiivista.”

SOSIAALITYONTEKIJA

Noin viidesosa vastaajista ei nostanut esiin onnistumisia, mutta suhtautui
neutraalisti uuden organisaation alkutaipaleeseen. Hyvinvointialueen
perustamisella ei nahty kielteisia tai myonteisia vaikutuksia, vaan vastaajien
mukaan toiminta oli jatkunut entisellaan uudistuksen jilkeen. Siirtyman
hiiriottomyys tunnistettiin itsessddn myonteiseksi asiaksi monissa
vastauksissa. Osa selitti jatkuvuutta aiemmalla kuntayhtymalla, joka oli
jo yhdistanyt kaikkea toimintaa alueellisesti.

»

sosta muutoksesta huolimatta palvelut ovat toimineet.”

SOSIAALITYONTEKIJA

»

untayhtymdmuutos jo vuonna 2019 helpotti SOTEen siirtymistd.”

SOSIAALITYONTEKIJA

Varsinaisia onnistumisia esiin nosti noin viidesosa sosiaalityon-
tekijoista. Huomionarvoista on, ettd enemmisto naistd vastauksista tuli
hyvinvointialueilta, joilla ei ole aiempaa kuntayhtyméataustaa. Onnistumiseksi
luettiin palkanmaksun toimiminen siirtymén aikana. Osa naki myonteisena
puolena parannukset omassa palkkatasossa, tyosuhde-eduissa ja
muissa tyopaikkaan tai tyosuhteeseen liittyvissi asioissa. Laajempana
onnistumisena nihtiin alueellisen yhteistyon ensiaskeleiden ottaminen
hyvinvointialueen puitteissa. Uuden organisaation muotoutuminen oli
saatu alulle, mika vastaajien mukaan tarjosi tyontekijoille uusia nakokulmia
omalla alalla. Samalla palveluiden yhdenmukaistaminen alueellisesti teki
niistd yhdenvertaisempia. Lisdksi eri palvelualojen myonteisia (pienia)
kehitysaskeleita mainittiin onnistumisina. Viestinnassa ja tiedottamisessa
oli muutamien vastaajien mukaan edetty selvisti parempaan suuntaan
aiempaan verrattuna.
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“Alueellista yhtendistamistd on ryhdytty tekemdcdn, mikd on
tuonut uusia néakokulmia ja nakemyksid asioiden hoitoon.”

SOSIAALITYONTEKIJA

Johtamisesta onnistumisia 10ysivit muutamat sosiaalityontekijat.
Lahiesihenkil6tyo oli vastaajien mukaan kehittynyt parempaan suuntaan
hyvinvointialueella esimerkiksi lisidntyneen tuen ja paremman asian-
tuntemuksen muodossa. Yksittiiset vastaajat kertoivat olevansa nyt ensi
kerran urallaan oman ammattialan esihenkilon alaisuudessa, ei laakarin.

“Johtotiimi on aktiivinen ja luotettava, he ovat
thmisldheisid, jakavat aktiivisesti tietoa, ovat
tavoitettavissa ja kehittdvdt uusia tapoja innostaa
tyontekijoita.”

SOSIAALITYONTEKIJA

Huolena hyvinvointialueiden resurssien riittdvyys

Sote-johtaijista Sote-johtaijista
ERI MIELTA SAMAA MIELTA
Rahoitus o o,
on riittava 90 A’ 7 A’
Kustannusten 5" % 28 %

hillinté onnistuu

82 % 81%

HENKILOSTON SAATAVUUS &
Sote-johtdijista TALLA HETKELLA Sosiaalityontekijdista
HUONO/MELKO HUONO
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Hyvinvointialueiden sosiaali-
ja terveyspalvelut

Hyvinvointialueiden alkuvaiheen sosiaali- ja
terveyspalveluissa sote-johtoa ja sosiaalitydntekijditd
askarruttivat henkiléresurssit ja monia palveluja tarvitsevien
palveluketjujen eheys. Asiakastydssd huolestutti lisaksi
tiedonsaanti muuttuneista toimintakaytannoistd ja puutteet
viranomaisten vdlisessd tiedonkulussa. Haastavinta oli
vastata mielenterveyskuntoutujien palvelutarpeisiin.

VUODEN 2023 ALUSTA sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta
ovat vastanneet 21 hyvinvointialuetta ja Helsingin kaupunki. Lisdksi
HUS-yhtymilld on jarjestimisvastuu alueensa erikoissairaanhoidosta.
Hyvinvointialueet myos tuottavat valtaosan sosiaali- ja terveyspalveluista.
Taydentédvia palveluja voidaan hankkia yksityisilta yrityksiltd ja alan
jarjestoilta. (Laki hyvinvointialueesta 611/2021 §7, 9; Laki sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamisesta 612/2021, 8§, 128.)

Sosiaali-ja terveyspalveluista 22 prosenttia tuottaa yritys, jarjesto tai saatio.
Yleisimpia yksityisia sosiaalipalveluita ovat ikaantyneiden palveluasuminen,
ikdantyneiden ja vammaisten kotipalvelut seka lasten ja nuorten laitos-
ja perhehoito. Yksityisissa terveyspalveluissa korostuvat puolestaan
fysioterapiapalvelut, ladkarin ja hammaslaakarin vastaanottotoiminta
seka tyoterveyshuolto. (STM 2023b.) Jarjestdjen palvelut painottuvat
paiviatoimintaan ja asumispalveluihin, ja naissi erityisesti kuntouttavaan
tyotoimintaan, paihdekuntoutujien paivakeskuksiin seka vanhusten ja
vammaisten asumispalveluihin (Peltosalmi 2023).

35



Sosiaalibarometri 2023

Perustuslaki turvaa vilttimattoméan toimeentulon ja huolenpidon,
kun omat tai perheen voimavarat eivit siihen riitd (Suomen perustuslaki
731/1999, 198). Keskeinen kriteeri on palveluntarve. Kiireellisissi tapauksissa
palvelun saa oleskelupaikkakunnaltaan, muutoin asuinpaikkakunnan
hyvinvointialueelta (STM 2023c¢). Palveluntarpeessa on oleellista tietia,
mista voi hakea apua omaan tai perheen tilanteeseen. Taman vaiheen
kriittisyys korostuu, kun julkisia palveluja organisoidaan uudelleen. Yhta
olennaista tarvittavan tuen saamiseksi on se, ettd ihminen saa neuvontaa
ja ohjausta tilanteeseensa soveltuviin palveluihin. Ammattilaisen ohjausta
tarvitaan myos silloin, kun ihmisen tai perheen tilanteen kohentamiseen
tarvitaan useampien ammattilaisten tukea. Palveluohjauksen ja digitaalisten
palveluiden kehittdmisty6 on kdynnissa hyvinvointialueilla. Yleisena
tavoitteena on luoda eheit ja asiakasldhtoiset palveluketjut (STM 2022).

Palveluiden kehittamistyota vauhditetaan vuoden 2023 loppuun asti
valtakunnallisessa Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmassa
(THL 2023b). Sen alueellisissa hankkeissa on kehitetty esimerkiksi
perhekeskuksia, lasten ja nuorten mielenterveyspalveluja, monialaista
lastensuojelua, ikdantyneiden koti- ja omaishoitoa seki sosiaalihuollon
toimintamalleja (THL 2023¢; THL 2023d; STM 2022). Hyvinvointialueiden
perustamisvaiheessa on ollut kdynnissa muitakin kehittimishankkeita
ja ohjelmia (esimerkiksi Tyokykyohjelma 2019—2023), joissa on pyritty
palveluiden saatavuuden ja palveluohjauksen parantamiseen (STM 2022).

3.1  Palvelujen toimivuus alkuvuonna 2023

Palveluntuottajien asema hyvinvointialueilla

Hyvinvointialueiden sote-johto otti kantaa julkisten palveluiden, jarjestojen
ja eri kokoisten yritysten ajankohtaiseen asemaan hyvinvointialueen
sosiaali- ja terveyspalveluissa. Sote-johdon arvioissa suurilla yrityksilla
on vahvin asema palvelujen tuottajana hyvinvointialueilla (taulukko 8).
Sote-johdosta 70 prosenttia piti suurten yritysten asemaa hyviana tai melko
hyvana, heikkona ei juuri kukaan (3 %). Huomionarvoista on se, etta
julkisten palveluntuottajien asema arvioitiin heikommaksi kuin suurten
yritysten: julkisten palveluntuottajien asema piti hyvana tai melko hyvana
61 prosenttia vastaajista.

Palveluntuottajajarjestojen seka pienten ja keskisuurten palvelun-
tuottajayritysten asema nahtiin varsin yhdenmukaisesti. Hieman yli puolet
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katsoi niiden aseman hyvinvointialueellaan varsin vankaksi. Kuitenkin
oli ndhtavissi, ettd lahes neljanneksen sote-johtajista oli vaikea arvioida
jarjestojen asemaa alueensa palveluissa.

TAULUKKO 8.
Palveluntuottajien asema hyvinvointialueilla.

Hyva / Ei hyvd, Huono/ Ei osaa

melko hyva ei huono melko huono sanoa
% % % %
Suuret yritykset 70 12 3 15
Julkiset palveluntuottajat 61 18 4 16
Palveluntuottajajdrjestot 54 16 7 23
Pienet ja keskisuuret yritykset 53 21 9 18

Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisty6alueiden (jatkossa YTA-alue),
kuntayhtymataustaisten tai muiden, tai vaestomaaraltaan eri suuruisten
hyvinvointialueiden kesken ei muodostunut tilastollisesti merkitsevia
eroja. Joukosta erottuivat kuitenkin Eteld-Suomen YTA-alue ja toisaalta
vaestoltadn suurimmat, yli 274 000 asukkaan, hyvinvointialueet. Nailla
hyvinvointialueilla sote-johdon oli selvasti muita alueita vaikeampi ottaa
kantaa eri palveluntuottajien ajankohtaiseen asemaan alueellaan.

Asiakkaiden neuvonta, ohjaus ja tiedonsaanti hyvinvointialueilla

Neuvonnan, palveluohjauksen ja viranomaisten vélisen tiedonvaihdon
merkitys korostuu muutostilanteissa. Siksi hyvinvointialueiden sosiaali- ja
terveyspalvelujen toimivuutta tarkasteltiin erityisesti tiedon ja sen oikea-
aikaisen vilittymisen nakokulmasta. Hyvinvointialueiden alkuvaiheen,
tammi-toukokuun 2023, palveluja arvioivat hyvinvointialueiden sote-johto
ja sosiaalityontekijat (kuvio 5, liite 3).

Hyvinvointialueiden sote-johto oli tyytyviisin asiakkaiden neuvontaan ja
palveluihin ohjaukseen (68 %). Johto luotti myo0s siihen, etta asiakkaat ovat
saaneet hyvin tai melko hyvin tietoa muuttuneista toimintakaytannoista
hyvinvointialueen aloitettua toimintansa (64 %).

Johdon ndkemykset jakautuivat siind, miten asiakkaita oli kyetty
opastamaan verkkoasioinnissa ja -palveluissa sekd ohjaamaan eri
hallinnonalojen palvelujen valilla. Myonteiset arviot hyvinvointialueensa



Sosiaalibarometri 2023

Hva sote-johto
Asiakkaiden muu neuvonta
ja ohjaus palveluihin*
Asiakkaiden tiedonsaanti muuttuneista toiminta-
kdytannoista hyvinvointialueen aloitettua*
Asiakkaiden ohjaaminen eri
hallinnonalojen palvelujen valilla*
Asiakkaiden opastaminen
verkkoasioinnissa/verkkopalveluissa*
Sosiaalityontekijat
Asiakkaiden muu neuvonta
ja ohjaus palveluihin*
Asiakkaiden fiedonsaanti muuttuneista
toimintakdytdnnaistd hyvinvointialueen aloitettua*
Asiakkaiden ohjaaminen eri
hallinnonalojen palvelujen valilla*

Asiakkaiden opastaminen
verkkoasioinnissa/verkkopalveluissa*

60 80 100 %

o -
N
o
'S
=)

B Hyvin/melko hyvin M Ei huonosti, ei hyvin B Huonosti/melko huonosti 1 Ei osaa sanoa

KUVIO 5. Asiakkaiden neuvonnan ja tiedonsaannin toimivuus hyvinvointialueilla tammi-
toukokuussa 2023 sote-johdon ja sosiaalityéntekijoiden mukaan. (*Tilastollisesti merkitsevat
erot eri vastaajaryhmien arvioiden valilld.)

alkuvaiheen palveluille antoi tastd nikokulmasta noin kolmannes sote-
johdosta. Verkkopalveluissa opastamiseen suhtautui kriittisesti vajaa
kolmannes vastanneista ja eri hallinnonalojen viliseen palveluissa
ohjaamiseen neljannes.

Sosiaalityontekijoiden tuoma asiakastyon nakokulma erosi jyrkasti
johdon vastauksista. Heikoiten arvioitiin toteutuneen asiakkaiden
tiedonsaannin muuttuneista toimintakaytannoista. Yli puolet (52 %)
katsoi timan toteutuneen hyvinvointialueellaan tammi-toukokuussa 2023
huonosti tai melko huonosti, kun pdinvastaista mielti oli vain noin joka
viides (19 %).

Sosiaalityontekijat nidkivat huomattavan paljon parantamisen varaa
myo0s asiakkaiden ohjaamisessa eri hallinnonalojen palvelujen vililla ja
verkkoasioinnissa opastamisessa. Vain 14 prosenttia sosiaalityontekijoista
katsoi opastamisen verkkoasioinnissa onnistuneen hyvin tai melko hyvin
alueellaan, eri hallinnonalojen palveluihin ohjaamisen 17 prosenttia.
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Nikemykset asiakkaiden muusta neuvonnasta ja ohjauksesta palveluihin
jakautuivat. Noin kolmannes sosiaalityontekijoista katsoi onnistutun tassa
alkuvuonna hyvin (32 %) ja runsas kolmannes (36 %) huonosti.

Asiakkaiden palvelun saaminen

Asiakkaiden hyvinvointialueilla saamaa palvelua tiedusteltiin kasvokkaisen
palvelun saatavuuden, puhelin- ja digipalvelujen seka suunnitellun palvelun
saamisen ja henkiloresurssien mielekkaian kohdentamisen nakokulmista
(kuvio 6, liite 3).

Kasvokkaista asiointia pystytdan tarjoamaan varsin hyvin sita tarvitseville.
Niin arvioi alkuvuoden tilannetta kaksi hyvinvointialueen sote-johtajaa
kolmesta (66 %). Suunniteltu palvelu kyettiin tarjoamaan asiakkaalle
johdon mukaan ldhes yhta onnistuneesti (61 %).

Hva sote-johto

Kasvokkaisen asioinnin mahdollistaminen
sitd tarvitseville asiakkaille*

Suunniteltujen palvelujen saaminen*

Puhelinpalvelut*

Digitaaliset palvelut*

Henkiléresurssien kohdentaminen
keskeisiin toimiin*

Sosiaalityontekijat
Kasvokkaisen asioinnin mahdollistaminen
sitd tarvitseville asiakkaille*

Puhelinpalvelut*
Suunniteltujen palvelujen saaminen*

Digitaaliset palvelut*

Henkil6resurssien kohdentaminen
keskeisiin toimiin*

60 80 100 %

o -
N
o
H
o

M Hyvin/melko hyvin | Ei huonosti, ei hyvin  m Huonosti/melko huonosti  m Ei osaa sanoa

KUVIO 6. Palvelun saaminen hyvinvointialueilla tammi-toukokuussa 2023 sote-johdon ja
sosiaalitydntekijsiden mukaan. (*Tilastollisesti merkitsevat erot eri vastaajaryhmien arvioiden
vdlilla.)
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Tyytymattomimpid sote-johtajat olivat henkilostoresurssien kohden-
tamiseen keskeisiin toimiin, minké arvioi toteutuneen huonosti tai melko
huonosti 41 prosenttia johdosta.

Digitaalisiin palveluihin kohdistuu ldhitulevaisuudessa paljon odotuksia
sosiaali- ja terveyspalveluissa. Vuoden alussa niiden arvioi omalla
hyvinvointialueella toteutuneen kuitenkin huonosti tai melko huonosti
kolmannes sote-johdosta (34 %). Hyvinvointialueen puhelinpalvelujen
arvioitiin toimineen paremmin: kielteisia arvioita antoi viidennes (21 %)
ja myonteisia arvioita vajaa puolet (46 %) sote-johdosta.

Sosiaalityontekijat olivat kriittisempia alan henkiloresurssien
kohdentamisesta keskeisiin toimiin. Heista periti 60 prosenttia katsoi
tdméan toteutuneen alkuvuodesta heikosti. Noin nelja kymmenesta
sosiaalityontekijasta naki puutteita alueensa digitaalisissa palveluissa,
puhelinpalveluissa ja siini, ettd asiakas saa suunnitellut palvelut.

Onnistuneempana tiedustelluista seikoista sosiaalityontekijat pitivat
asiakkaiden mahdollisuutta asioida tarpeen mukaan kasvokkain. Tdiman
arvioi hyvinvointialueellaan toteutuneen alkuvuonna hyvin 45 prosenttia
sosiaalityontekijoista.

Tiedonkulku viranomaisten valilla

Tiedonkulkua viranomaisten kesken ja palveluketjujen eheytta arvioitiin
kokonaisuutena kriittisemmin kuin asiakkaan saamaa neuvontaa ja
palvelua (kuvio 7, liite 3). Hyvinvointialueiden sote-johdosta vajaa puolet
(46 %) arvioi palveluketjujen eheyden toteutuneen alueellaan alkuvuodesta
huonosti tai melko huonosti. Tyytyvaisia tilanteeseen oli neljannes. Vajaa
kolmasosa sote-johdosta suhtautui kriittisesti tiedonkulkuun oman
organisaation sisdlld ja tiedonkulkuun eri viranomaisten kesken. Kuitenkin
oman organisaation sisdista tiedonkulkua piti vahintaan melko toimivana
45 prosenttia johdosta, kun osuus muiden viranomaisten keskindiseen
tiedonkulkuun tyytyviisissa oli vihadisempi (38 %).

Sosiaalityontekijat katsovat tiedonkulun haasteita kaytannon asiakastyon
tilanteista kasin. Palveluketjujen eheytta piti alueellaan hyvéana tai melko
hyvana vain kahdeksan prosenttia sosiaalityontekijoista. Tyytymattomia oli 62
prosenttia. Tiedonkulku eri viranomaisten kesken oli ongelmallista vastaajista
yli puolen (53 %) mielestd. MyOs oman organisaation sisilla tiedonkulun
haasteita koettiin useammin (44 %) kuin toimivaa tiedonkulkua (33 %).
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Hva sote-johto
Tiedonkulku oman organisaation sisdllé

Tiedonkulku eri viranomaisten kesken*
Palveluketjujen eheys*

Sosiaalityontekijat
Tiedonkulku oman organisaation sisélld

Tiedonkulku eri viranomaisten kesken*

Palveluketjujen eheys*

0 20 40 60 80 100 %

W Hyvin/melko hyvin W Ei huonosti, ei hyvin  m Huonosti/melko huonosti  m Ei osaa sanoa

KUVIO 7. Asiakkaiden ohjaaminen ja tiedonkulku viranomaisten kesken hyvinvointialueilla
tammi-toukokuussa 2023 sote-johdon ja sosiaalitydntekijsiden mukaan. (*Tilastollisesti
merkitsevat erot eri vastaajaryhmien arvioiden vdlilla.)

Integraation toteutuminen* hyvinvointialueilla

HUONOSTI / HYVIN /
MELKO HUONOSTI MELKO HYVIN

o o, Sosiaali- ja terveyden-

70 A) ]0 A’ huollon integraatio

62 % 8 % Palveluketjujen eheys
o o Tiedonkulku eri

5 3 A 20 A’ viranomaisten kesken
o, ) Asiakkaiden ohjaaminen eri

45 A ]7 A’ hallinnonalojen palvelujen vdlilla
o o, Tiedonkulku oman

44 A’ 33 A’ organisaation sisalla

*vastaaijina sosiaalitydntekijat
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Alueelliset ja muut erot palvelujen toimivuudessa

Hyvinvointialueiden kaynnistymisvaiheen palveluiden toteutumista
koskevat arviot polarisoituvat monin paikoin. Nikemyseroja eivit selita
hyvinvointialueen viestomaara tai YTA-alueet — niissd ei ilmennyt
tilastollisesti merkitsevia eroja. Huomionarvoista on sen sijaan, etta
vastaavat palvelujen toimivuusarviot Covid 19 -kriisin alku- ja keskivaiheesta
vuosina 2020—2021 olivat kauttaaltaan tuntuvasti myonteisempia
kuin hyvinvointialueiden kaynnistymisvaiheen nikemykset (vertaa
Sosiaalibarometri 2021:2).

Hyvinvointialueen aiempi organisoituminen nakyy arvioissa selvasti (liite
4). Sote-johdon nakemyksia vertailtiin kahden hyvinvointialueryppaan
kesken: jo aiemmin kuntayhtymina toimineet alueet ja vuoden 2023 alusta
kaynnistyneet uudet kuntakokoonpanot.

Aiemmin kuntayhtymini toimineilla alueilla sote-johto arvioi selvasti
muita hyvinvointialueita myonteisemmin asiakkaiden tiedonsaantia
muuttuneista toimintakidytdnnoista sekd asiakkaiden ohjausta eri
hallinnonalojen palvelujen vililla. Lisdksi aiempi kuntayhtyméatoiminta
nakyi muita hyvinvointialueita myonteisempini arvioina henkiloresurssien
kohdentamisessa keskeisiin toimiin.

Sosiaalityontekijoidenkin nikemykset erosivat monin paikoin taysin
uudella kuntakokoonpanolla aloittaneiden hyvinvointialueiden ja vuoden
tai kauemmin kuntayhtyméini toimineiden hyvinvointialueiden kesken.
Aiemmin kuntayhtymana toimineilla hyvinvointialueilla sosiaalityontekijat
arvioivat palvelujen toimivuutta selvasti muita myonteisemmin useista
nakokulmista (taulukko 9).

Asiakkaiden tiedonsaanti muuttuneista toimintakaytannoista, ohjaus ja
neuvonta verkkoasioinnissa ja palveluihin, digitaaliset ja puhelinpalvelut
seka henkilostoresurssien kohdentaminen keskeisiin toimiin nayttaytyivat
sosiaalityontekijoilli myonteisemmin jo entuudestaan kuntayhtyména
toimineilla hyvinvointialueilla. Naita tekijoita sosiaalityontekijat arvioivat
muita alueita myonteisemmin myos viaestomaaraltaan pienimmilla, alle
170 000 asukkaan hyvinvointialueilla.

Tulokset kertovat siité, ettda uusien toimintatapojen vakiinnuttaminen
vie aikaa. Jo aiemmin kuntayhtymaiksi organisoituneet hyvinvointialueet
ovat ehtineet kehittida ja osin vakiinnuttaa uusia toimintatapoja jopa useita
vuosia.
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TAULUKKO 9.

Sosiaalityontekijoiden arviot palveluiden toimivuudesta
tammi-toukokuussa 2023 kuntayhtymdtaustaisilla ja muilla
hyvinvointialueilla. (*Tilastollisesti merkitsevat erot.)

Hyvin/ Ei huonosti, Huonosti/ Ei osaa
Melko hyvin ei hyvin Melko huonosti sanoa
% % % %
Asukkaiden muu neuvonta ja ohjaus palveluihin*
Kuntayhtymétaustaiset 47 17 26 10
Muut 26 25 40 9

Puhelinpalvelut*
Kuntayhtymdtaustaiset 45 16 33
Muut 23 22 47

Digitaaliset palvelut*

Kuntayhtymdtaustaiset 37 21 27 15
Muut 18 20 51 1
Asukkaiden tiedonsaanti muuttuneista toimintakdytdannaista hyvinvointialueen aloitettua*
Kuntayhtymétaustaiset 31 23 35 1
Muut 15 19 59 7

Asiakkaiden opastaminen verkkoasioinnissa/verkkopalveluissa*
Kuntayhtymdtaustaiset 22 18 32 28
Muut 1 20 46 23

Henkiloresurssien kohdentaminen keskeisiin toimiin*
Kuntayhtymdtaustaiset 18 14 47 21
Muut 10 16 65 9

Sosiaalityontekijoiden arvioissa oli nihtavissa alueellisia eroja myos
sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistyoalueiden kesken (liite 5). YTA-alueiden
vililld erot ndkyivit selvimmin asiakkaiden tiedonsaannissa muuttuneista
toimintakaytannoista, asiakkaiden neuvonnassa ja ohjauksessa palveluihin
seka digitaalisissa ja puhelinpalveluissa.

Niaissa keskimaaradista selvasti myonteisemmin palvelun arvioitiin
toimineen Eteld-Suomen YTA-alueella. Lisdksi Pohjois-Suomen YTA-
alueella oltiin muita alueita tyytyviaisempia puhelinpalveluun ja asiakkaiden
neuvontaan ja palveluihin ohjaamiseen.

Lansi-Suomen YTA-alueen sosiaalityontekijiat arvioivat puolestaan
YTA-alueista kriittisimmin asiakkaiden tiedonsaantia muuttuneista
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kaytannoista, neuvontaa verkkoasioinnissa ja muuta ohjausta ja neuvontaa
seki alueensa digitaalisia ja puhelinpalveluja. Sisd-Suomen YTA-alueellakin
oli selvasti keskimaaraista enemman kriittisyytta digitaalisten palvelujen
toimivuuteen.

Palvelujen sisdllon kehittaminen ensivaiheessa

Vuoden 2021 kevaalla suuri osa silloisista kuntien sote-johtajista vastasi,
ettd palvelujen sisallollista kehittamista on siirretty tai peruttu sote-
uudistusta odotellessa (Sosiaalibarometri 2021: 3). Toukokuussa 2023
hyvinvointialueiden sote-johdosta lahes kaikki, 92 prosenttia, kertoivat,
ettd omalla alueella on ldhdetty kehittimaan palvelujen sisilt6a.

Kahdeksan prosenttia vastaajista ilmaisi, ettei palvelujen sisaltoa ole
lahdetty kehittdmaian alkuvuonna. Sote-johdon perustelut ilmensivat
hyvinvointialueiden erilaista kehitysvaihetta ja aiempien kuntayhtymien
tuomaa etulyontiasemaa. Osa hyvinvointialueista on toiminut samassa
laajuudessa kuntayhtyméana jo useita vuosia, joten kuntarajat ylittavaa
toimintaa on ehditty kehittaa pitkdan. Joillain alueilla ajatus kehittdmisen
lykkaamisesta sote-uudistusta odotellessa olikin vieras ja sisaltojen
kehittdmistyota kuvattiin tehdyn kaiken aikaa. On kuitenkin muistettava,
ettd lahtokohdat olivat erilaiset niilld alueilla, joilla hyvinvointialue
muodostui laajan, aiemmin itseniisesti tai pienempina yhteistoiminta-
alueina sosiaali- ja terveyspalvelunsa jarjestdneiden kuntien kesken.

Osalla hyvinvointialueista kdynnistymisvaihe on ollut kevaalld 2023
vaativampi, ja organisointi, kuten palvelujen yhtenaistiminen, oli vield
alkukesiasta kesken. Vastaajat totesivat, ettd alkuvaiheessa ei ole ollut
resursseja palvelujen sisallolliseen kehittimiseen. Organisointivaiheen
palvelujen yhtendistiminen nakyi vastauksissa esimerkiksi palvelukriteerien,
prosessien tai ohjeistusten yhtenédistamisena. Joskus palvelukriteerien
yhtendistiminen johti myos palvelun sisillolliseen uudistamiseen.

“Esim. palvelutarpeen arviointiprosessin yhtendistdminen,
ohjeistukset esim. toimeentulotuki, sosiaalinen luototus,
perhehoito, tukiperhetoiminta, lapsiperheiden kotipalvelu.”

Palvelujaan kehittamaan lahteneilla hyvinvointialueilla useat totesivat
yleisesti, ettd palveluja kehitetdan laajasti. Toisaalta esille tuotiin erityisesti
palvelualue- tai organisaatiorajat ylittavien palveluketjujen rakentaminen
tai joissakin tapauksissa sosiaali- ja terveyspalvelujen integrointi. Myos
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digitaalisen kanavan kehittiminen oli monella hyvinvointialueella keskiossa.
Nama ovatkin asioita, joiden toimivuutta sosiaali- ja terveysjohtajat
arvioivat kevaalla varsin kriittisesti (ks. kuviot 6 ja 7).

“Sisaltojen kehittamistyo jatkunut kaikkien sote-
palvelujen osalta, painopiste lasten ja nuorten mt-palvelut,
yhteisollinen asuminen”

“Kaikkien ikdsegmenttien palveluketjuja”

Kehittdmiskohteissa nékyi valtakunnallisten hankkeiden vaikutus,
minka jotkut vastaajat myos toivat esille. Sisdllollinen kehittaminen on
kohdentunut hyvinvointialueen kdaynnistymisvaiheessa erityisesti lasten
ja nuorten mielenterveyspalveluihin, lapsiperheiden palveluihin kuten
perhekeskukset, ikdantyneiden palveluihin, paihdepalveluihin seka
erilaisiin asumispalveluihin kuten yhteisolliseen asumiseen. Huomiota
on kiinnitetty my®0s erityisesti lapsiperheiden ja ikddntyneiden neuvonta-
ja ohjausprosesseihin.

“Lasten, nuorten ja perheiden palveluissa kehitetddan
vahvasti neuvontaa ja ohjausta, lasten ja nuorten
mielenterveys, pdihde- ja riippuvuuspalveluja sekd
varhaisen tuen palveluja. ---”

“Ikdneuvolatoiminnan ja gerontologisen sosiaalityon
sisdltoja on kehitetty, samoin asiakas- ja palveluohjauksen
sekd kuntouttavan pdivdtoiminnan.”

“Koti- ja asumispalveluja sekd varhaista tukea”

Sisallollisessda kehittamisessd mainintoja saivat lisdksi vammais-
palvelut, parisuhteen ja eron ensiapupisteet, saattohoito, varautuminen,
kehitysvammaisten palvelut, sosiaalinen kuntoutus ja lastensuojelun
avohuolto.

3.2 Monialaiset palvelut

Sen lisdksi, ettd hyvinvointialueilla yhteensovitetaan perus- ja
erikoisterveydenhuollon ja sosiaalihuollon palveluita, lain mukaan
hyvinvointialueen on yhteensovitettava sosiaali- ja terveyspalveluitaan
myos kuntien, valtion ja muiden toimijoiden, kuten jarjestojen, palveluiden
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kanssa (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimisesta 612/2021 § 210).
Useamman eri hallinnon- tai ammattialan osaamista yhdistavia palveluita
tarvitaan etenkin silloin, kun asiakkaalla on haasteita eri eldiméanalueilla,
jotka usein myos liittyvat toisiinsa (ks. esim. Rajavaara, Saikku & Maatta
2019). Niin on monesti esimerkiksi pitkittyneen tyottomyyden kohdalla.

Hyvinvointialueen ja muiden tahojen palvelujen
yhteensovittaminen

Yhteensovittamisessa on tuoreiden arvioiden perusteella vield tyOstettavaa.
Edella kuvattiin, ettd hyvinvointialueilla suhtaudutaan varsin kriittisesti
palveluketjujen eheyteen ja toisaalta myos viranomaisten keskindisen
tiedonkulun toteutumiseen (kuvio 7). Sote-johtajilta ja sosiaalityontekijoilta
tiedusteltiin yksityiskohtaisemmin heidan nakemystaan hyvinvointialueen
palvelujen ja erdiden muiden tahojen palveluiden yhteensovittamisen
toimivuudesta télla hetkella. Arvioitavina olivat koulutus- ja sivistyspalvelut,
nuorisopalvelut, liikunta- ja vapaa-aikapalvelut, Kelan kuntoutuspalvelut,
Kelan muut palvelut, kotouttamispalvelut seka tyollisyyspalvelut.

Koko vastaajajoukon niakemyksia yhtend kokonaisuutena tarkastellen
(liite 6) myonteisimmin arvioitiin hyvinvointialueen palveluiden
sovittamista Kelan palveluiden kanssa lukuun ottamatta kuntoutuspalveluja.
Lahes kolmasosa (30 %) piti sen toimivuutta melko hyvana tai hyvana ja
16 prosenttia melko huonona tai huonona.

Noin joka neljis vastaaja (23—28 %) arvioi hyvinvointialueen palvelujen
yhteensovittamisen toimivan vahintdan melko hyvin koulutus- ja
sivistyspalveluiden, Kelan kuntoutuspalveluiden, tyollisyyspalveluiden,
nuorisopalveluiden ja kotouttamispalveluiden kanssa ja noin joka viides
(21 %) liikunta- ja vapaa-aikapalveluiden kanssa. Melko huonosti tai
huonosti toimivana niita pitdvien osuus vaihteli 10—18 prosentin vililla.
Varsin suuri osa vastaajista (kysymyksesta riippuen 32—53 %) ei osannut
ottaa lainkaan kantaa kysymyksiin.

Vastaajaryhmien nakemykset erosivat jonkin verran toisistaan (kuvio 8).
Sote-johtajien arviot olivat kautta linjan hieman myonteisempia kuin
sosiaalityontekijoiden. Sote-johtajissa oli kaikissa kysytyissa palveluissa
suhteellisesti enemmaéan yhteensovittamisen sujuvuuden vahintaan
melko hyvéksi arvioivia kuin sosiaalityontekijoissa. Vastaavasti
sosiaalityontekijoistd sote-johtoa suurempi osuus arvioi kaikkien
palvelujen yhteensovittamisen toimivan melko huonosti tai huonosti.
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Nuorisopalveluissa kielteisid arvioita oli molemmilla vastaajatahoilla saman
verran.

Eri palveluiden yhteensovittamisen toimivuudesta kysyttiin aiemmin
raportoiduissa Sosiaalibarometrin 2023 kyselyissa myos tyollisyyspalveluita
edustavilta vastaajilta (Sosiaalibarometri 2023:1) ja Kelan palveluita
edustavilta vastaajilta (Sosiaalibarometri 2023:2). Liitteeseen 7 on koottu
vastaajaryhmittdiset nikemykset heiddn edustamiensa palveluiden
yhteensovittamisen toimivuudesta muiden palveluiden kanssa niilta osin
kuin niitd on tiedusteltu viahintaan kahdelta eri vastaajaryhmalta.

Arviot vastaajan edustamien palvelujen yhteensovittamisesta koulutus- ja
sivistyspalvelujen seka nuorisopalvelujen kanssa ovat tyollisyyspalveluissa
toimivilla vastaajatahoilla selvisti myonteisemmat kuin sote-palveluja

Hva sote-johto

Koulutus- ja sivistyspalvelut*
Kelan kuntoutuspalvelut*
Kotouttamispalvelut*
Nuorisopalvelut*

Kelan muut palvelut*
Tyollisyyspalvelut

Liikunta- ja vapaa-aikapalvelut*

Sosiaalityontekijat
Kelan muut palvelut*

Tyollisyyspalvelut

Kelan kuntoutuspalvelut*
Koulutus- ja sivistyspalvelut*
Nuorisopalvelut*
Kotouttamispalvelut*

Liikunta- ja vapaa-aikapalvelut*

20 40 60 80 100 %

o -

M Hyvin/melko hyvin W Ei huonosti, ei hyvin  m Melko huonosti/huonosti i Ei osaa sanoa

KUVIO 8. Arviot hyvinvointialueen ja eri palvelujen yhteensovittamisen toimivuudesta.
(*Tilastollisesti merkitsevd ero eri vastaajaryhmien arvioiden vdlilla.)
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edustavilla vastaajilla. Kotouttamispalvelujen ja vastaajan edustamien
palveluiden yhteensovittamisen viahintdan melko hyvin toimivaksi
arvioivia on hieman muita yleisemmin TE-toimistovastaajissa ja Kelan
toimihenkiloissd. Kelan vastaajat pitaviat omien palveluidensa yhteen-
sovittamista tyollisyyspalveluihin toimivana selvisti yleisemmin kuin
sote-vastaajat.

Liitteeseen 8 on koottu erikseen Kela-vastaajien ja tyollisyyspalvelu-
vastaajien nakemykset heidan edustamiensa palveluiden yhteensovittamisen
onnistumisesta sosiaali- ja terveyspalveluiden kanssa. Tarkastelu osoittaa,
ettd Kelan esi- ja toimihenkil6t sekd muiden kuin kuntakokeilukuntien
tyollisyyspalveluita edustavat vastaajat arvioivat palvelujensa yhteen-
sovittamisen toimivuutta sosiaali- ja terveyspalveluihin muita myon-
teisemmin ja TE-toimistovastaajat kaikkein kriittisimmin.

Monialaisen palvelun tarpeeseen vastaaminen

Palveluiden kehittdmisen yksi tirkeimmista ldhtokohdista on turvata
monia palveluita tarvitsevien asiakkaiden palveluketjujen sujuvuus.
Sosiaalityontekijoilta kysyttiin, miten monialaisen palvelun tarpeeseen
pystytdan talla hetkelld heiddn mielestadn vastaamaan tyollistymista
edistdvdssd monialaisessa yhteispalvelussa (TYP), Nuorten Ohjaamo
-toiminnassa ja kotouttamispalveluissa.

Tyollistymistii edistiivi monialainen yhteispalvelu (TYP) on lakisdédteinen
yhteistoimintamalli, joka on suunnattu erityisesti niille, joiden ty6ttomyys
on pitkittynyt. Mallissa tyévoimapalvelut, hyvinvointialue ja Kela arvioivat
yhdessi ty6ttomaén tilannetta, suunnittelevat hanen tyollistymistaan
edistavan palvelukokonaisuuden ja seuraavat sen etenemista. (Laki
tyollistymista edistavastd monialaisesta yhteispalvelusta annetun lain
muuttamisesta 935/2022 § 1, § 2.)

Ohjaamo-toiminta on nuorten tyollistymistd, opintoihin kiinnittymista
ja elaméanhallintaa edistdvd yhden luukun palvelu. Ohjaamoista saa
saman katon alta esimerkiksi TE-palveluita sekd mielenterveys- ja
sosiaalipalveluita. Palvelua on saatavilla maanlaajuisesti, ja se on suunnattu
alle 30-vuotiaille. (Maatta 2017; Maatta, Karppinen & Kosonen 2017.)

Kotouttamispalvelut ovat lakisdateisid, monialaisia palveluita.
Kotoutumista edistavid toimenpiteita ja palveluita toteutetaan osana kuntien
peruspalveluja, tyo- ja elinkeinohallinnon palveluja, hyvinvointialueen
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sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja sekda muina kotoutumista edistavina
toimina. (Laki kotoutumisen edistamisestd annetun lain muuttamisesta
936/2022 § 6.)

Noin jokaneljas (26 %) vastaaja arvioi, ettd Nuorten Ohjaamo -toiminnassa
monialaiseen palvelutarpeeseen vastaaminen onnistuu vahintaan melko
hyvin ja vain kuusi prosenttia, etta se toteutuu melko huonosti tai huonosti
(kuvio 9). Tyollistymista edistdvdssd monialaisessa yhteispalvelussa
pystytdan vastaamaan monialaiseen palvelutarpeeseen melko hyvin tai
hyvin ja noin joka viidennen (22 %) ja melko huonosti tai huonosti noin
joka kahdeksannen (13 %) vastaajan mukaan. Kotouttamispalveluissa
monialaiseen palvelutarpeeseen vastaamisen arvioi onnistuvan viahintaan
melko hyvin tai hyvin joka kuudes (16 %) vastaaja ja melko huonosti
tai huonosti vain seitsemén prosenttia vastaajista. Joka kysymyksessa
vastaajien enemmisto (53—67 %) ei osannut ottaa siihen lainkaan kantaa.
Nama toimintamuodot eivit valttamatta ole jokaisen sosiaalityontekijan
vastuualueeseen kuuluvien asiakkaiden palveluvalikoimassa.

Sote-johtajilta pyydettiin yleisarvio — ei tarkempaa arviota palvelu-
muodoittain — kuinka heidan mielestddn monialaisen palvelun tarpeisiin
pystytaan talla hetkelld vastaamaan. Kolmasosan (34 %) mielesta
monialaisen palvelun tarpeisiin pystytdian vastaamaan alueella melko hyvin
tai hyvin, ja vain seitsemin prosentin mielestd melko huonosti tai huonosti.
Noin joka kuudes (15 %) sote-johtaja arvioi, ettei tarpeeseen vastaaminen
onnistu hyvin eika huonosti. Iso osa (43 %) vastaajista ei osannut arvioida
asiaa lainkaan.

Nuorten Ohjaamo -toiminta

Tyollistymista edistava
monialainen yhteispalvelu

Kotouttamispalvelut
0 20 40 60 80 100 %
W Hyvin / melko hyvin I Ei hyvin, ei huonosti
B Melko huonosti / huonosti I Eiosaa sanoa

KUVIO 9. Sosiaalityontekijoiden arviot, miten monialaisen palvelun tarpeeseen pystytadn talla
hetkelld vastaamaan eri palveluissa.
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Arvioitamonialaisen palvelun tarpeeseen vastaamisesta kysyttiin aiemmissa
Sosiaalibarometrin 2023 kyselyissd myos tyollisyyspalveluita edustavilta
vastaajilta (Sosiaalibarometri 2023:1) ja Kelan palveluita edustavilta
vastaajilta (Sosiaalibarometri 2023:2). Liitteessi 9 on koottuna nikemykset
vastaajaryhmittiin. Tarkastelusta ilmenee, etti sosiaalityontekijoiden arviot
monialaisen palvelun tarpeeseen vastaamisesta ovat kaikissa kysymyksissa
kriittisempia kuin tyollisyyspalveluita edustavilla vastaajilla.

Monialaisen palvelun ja kuntouttavan tyétoiminnan kehittaminen

Sote-johtajilta ja sosiaalityontekijoilta tiedusteltiin, mihin monialaisten
palveluiden kehittamisessa tulisi erityisesti keskittya tulevaisuudessa.
Selvisti yleisimmin (57 vastaajaa) oltiin sitd mielt4, etti eri tahojen vilisen
yhteistyon kehittdmiseen tulisi jatkossa kiinnittaa erityista huomiota.
Varsin moni arvioi tarkedksi myos keskittymisen ty6jaon ja vastuiden
selkiyttimiseen (28 vastaajaa), lisdresurssien saamiseen (20 vastaaja)
seka palvelujen sujuvuuteen ja toimiviin palveluketjuihin (18 vastaajaa).
Yksittdisista ihmisryhmisté, joihin tulisi erityisesti keskittyd, mainittiin
yleisimmin nuoret (19 vastaajaa) ja mielenterveyden tukea ja kuntoutusta
tarvitsevat (18 vastaajaa).

“Yhteistyohon eri toimialojen/palvelualueiden kesken.”

SOTE-JOHTAJA

“Kehittaad sitd miten eri viranomaistahot pystyisivdt
tekemddn saumatonta yhteistyotd asiakkaan tilanteen
edistamiseksi. Nykyisin keskitytddn litkaa asiothin, mitkd
estdvat yhteistyon. Asiakasta ei palvella kokonaisuutena,
vaan palvelukohtaisesti.”

SOSIAALITYONTEKIJA

“Vastuiden selkeyttdmiseen ja kohderyhmdn
tunnistamiseen.”

SOTE-JOHTAJA

“Roolien selkeytys, vastuunjako varmaksi, turhia verkostoja
karsittava.”

SOSIAALITYONTEKIJA
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“Resursseja perustyohon.”

SOSIAALITYONTEKIJA

“Asiakkaiden sujuvaan palveluun - ei odottamista tai
vastuun siirtoa toiselle toimijalle.”

SOTE-JOHTAJA

“Palveluketjujen eheys, vastuuhenkilo asiakkaan
tilanteesta ainakin yhdella henkilolld kokonaisvaltaisen
kuvan saamiseksi, tiedon valittdminen tyontekijdlle sekd
asiakkaalle.”

SOSIAALITYONTEKIJA

“Lasten ja nuorten mielenterveyden tukemiseen.”

SOTE-JOHTAJA

“Erityisesti nuoriin, jotka ovat syrjdaytymdssda opinnoista,
tyoelamasta.”

SOSIAALITYONTEKIJA

Sosiaalityontekijoiltd kysyttiin vield 1dhemmin kuntouttavasta tyo-
toiminnasta, jonka tarkoituksena on tukea asiakasta padsemaiin tyon,
koulutuksen tai tyévoimapalveluiden piiriin hdnen elaménhallintaansa ja
toimintakykyaan parantamalla (THL 2023e). Kuntouttava tyGtoiminta on
seka sosiaalipalvelu (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014 §) etta tyollistymista
edistava palvelu.

Sosiaalityontekijoita pyydettiin arvioimaan, mita kehittamistarpeita
kuntouttavaan tyotoimintaan palveluna liittyy sen jarjestamisvastuun
siirryttyd hyvinvointialueille vuoden 2023 alusta. Vastaajat nimesivét
yleisimmin kehittdmistarpeiksi kuntouttavan ty6toiminnan paikkojen
lisidmisen (18 vastaajaa) seka yksilollisen ja kokonaisvaltaisen palvelun
(15 vastaajaa). Myos lisdresurssien tarve (11 vastaajaa) ja palvelun
asiakkaaksi paasy (10 vastaajaa) nousivat hieman muita useammin esiin
sosiaalityontekijoiden kehittamisideoissa.
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"Riittdvdsti tarjontaa kuntouttavista tyopaikoista,
huomioiden asiakkaiden erindiset tarpeet.”

“Kuntouttavan tyotoiminnan paikkojen saatavuus on
huono, ei tietoa, kuka ja missd jdrjestdisi lisdd erilaisia
paikkoja. Kaikki asiakkaat eivdt voi mennd samothin
harvothin tyotoiminnan paikkoihin.”

“Kuntouttavaa tyotoimintaa voisi olla enemmdan erilaisille
kuntoutujille. Eli asiakkaiden haasteet ovat moninaisia,
Jjoten kuntouttavan tyétoiminnan tulisi joustaa asiakkaan
tarpeen mukaan. [...]”

“Enemmdin resursseja tarvitaan joka paikkaan.”

“Ainakin tdlla hetkelld resurssia on aivan litan vdhdn ja
asiakkaat jonottavat useita kuukausia palveluun.”

“Palveluprosessi liian jaykkd, palveluun pdadsyyn nopeutta.”

“Asiakkaan palveluun pddsyn odotusajan pienentdaminen.”

3.3 Asiakkaiden palvelutarpeet ja asiakasmaksut

Palvelujen vastaavuus asiakkaiden tarpeisiin

Hyvinvointialueiden sote-johdolta ja sosiaalityontekijoilta tiedusteltiin
yksityiskohtaisemmin, miten erdiden asiakasryhmien palvelutarpeisiin
pystyttiin vastaamaan alkuvuodesta 2023. Sote-johdon oli huomattavasti
edeltdvid vuosia vaikeampi ottaa kantaa asiakkaiden saamaan palveluun,
sosiaalityontekijoilla tima ei poikennut aiemmasta (vrt. Sosiaalibarometri
2021:2).

Sote-johdon oli vaikeinta arvioida sitd, miten palvelut vastaavat
tyottomien, toimeentulotukea tarvitsevien ja tukea tarvitsevien
maahanmuuttajien palvelutarpeisiin. Sosiaalityontekijoiden oli vaikeinta
arvioida omaishoitajien, pitkaaikaissairaiden, tyottomien seka tukea
tarvitsevien maahanmuuttajien ja ikdantyneiden palvelutarpeisiin
vastaamista. Arviointivaikeudet kertonevat siitd, ettd hyvinvointialueen
sote-johdolla ei valttamatta ole kesan 2023 kynnyksella viela ollut kaikilta
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osin ajantasaista tietoa laajan alueen palvelutarpeista. Sosiaalityontekijoilla
“en osaa sanoa” -vastaukset kertovat myos siité, etta kaikki tiedustellut
asiakasryhmat eivat kuulu jokaisen sosiaalityontekijan vastuualueelle.

Hyvinvointialueiden sote-johtajat katsoivat, ettd alkuvuodesta omalla
alueella on pystytty vastaamaan parhaiten asumisen tuen ja vammaispalveluja
tarvitsevien ihmisten palvelutarpeisiin (kuvio 10, liite 10). Naissa palveluissa
myonteiset arviot antoi lahes puolet (48—49 %) sote-johtajista. Tukea
tarvitsevien ikdantyneiden palvelutarpeisiin koettiin vastatun hyvin tai
melko hyvin ldhes yhta usein (44 %). Runsas kolmannes arvioi myonteisesti
toimeentulotukea tarvitsevien, omaishoitajien, pitkdaikaissairaiden
ja varhaista tukea tarvitsevien perheiden palvelutarpeisiin vastaamista
alueellaan.

Vajaa kolmannes katsoi onnistutun vahintaan melko hyvin tukea tarvitsevien
maahanmuuttajien, lastensuojelun tarpeessa olevien lasten, paihde-
kuntoutujien ja tukea tarvitsevien nuorten palveluissa. Tukea tarvitsevien
nuorten palvelutarpeisiin vastaamisen arvioi kuitenkin toteutuneen

Asumisen tuen palvelujen tarpeessa olevat
Vammaispalveluja tarvitsevat

Tukea tarvitsevat ikadntyneet
Toimeentulotukea tarvitsevat
Omaishoitajat

Pitkdaikaissairaat

Varhaisen tuen tarpeessa olevat perheet
Tukea tarvitsevat maahanmuuttajat
Lastensuojelun tarpeessa olevat
Tyottomat

Tukea tarvitsevat nuoret

Pdihdekuntoutujat

Mielenterveyskuntoutujat

20 40

o-
o
S
o
)
—
=
2

W Hyvin/melko hyvin i Ei huonosti, ei hyvin B Huonosti/melko huonosti  m Ei osaa sanoa

KUVIO 10. Eri asiakasryhmien palvelutarpeisiin vastaaminen hyvinvointialueilla tammi-
toukokuussa 2023 sote-johdon mukaan.
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huonosti tai melko huonosti 22 prosenttia, lastensuojelun tarpeessa olevien
lasten 18 prosenttia ja paihdekuntoutujien 16 prosenttia sote-johdosta.

Selvisti heikoiten alkuvuonna 2023 pystyttiin sote-johdon mukaan
vastaamaan mielenterveyskuntoutujien tarpeisiin. Hyviksi palvelut
alueensa mielenterveyskuntoutujille arvioi 23 prosenttia ja heikoiksi
useampi, 26 prosenttia sote-johtajista.

Sote-johdon nakemykset eri vaestoryhmien palvelutarpeisiin vastaamisesta
eiviat eronneet tilastollisesti merkitsevasti kuntayhtymataustaisten ja
muiden alueiden kesken.

Eri viaestoryhmien palvelujen tarpeisiin vastaamista on tiedusteltu
aiemminkin. Edeltavit sote-johdon nikemykset ovat Covid 19 -kriisin
aikaisia, 2020 toukokuussa ja 2021 tammikuussa koottuja. Talla hetkella
hyvinvointialueiden sote-johdolla on 2—3 vuoden takaiseen ndhden enemmaén
epitietoisuutta seki polarisoituneemmat ja kriittisemmat niakemykset.
Hyvinvointialueiden sote-johto on aiempaa selvasti huolestuneempi
palvelujen riittimattomyydestd varsinkin mielenterveyskuntoutujien ja
tukea tarvitsevien nuorten tarpeisiin seki lastensuojeluun ja perheiden
varhaisen tuen tarpeisiin. (Vertaa Sosiaalibarometri 2021:2.)

Sosiaalityontekijat arvioivat onnistutun useammin hyvin kuin huonosti
ainoastaan toimeentulotukea (39 %) ja asumisen tuen palveluja (30 %)
tarvitsevien seka tyottomien (22 %) palvelutarpeisiin vastaamisessa (kuvio
11, liite 10). Naissakin sosiaalityontekijoista oli kriittisia toimeentulotukea
tarvitsevien ja tyottomien osalta noin joka kuudes ja asumisen tuen tarpeissa
joka neljas.

Selkeisti kielteisimmin arvioitiin onnistutun mielenterveyskuntoutujien
tuen tarpeisiin vastaamisessa. Palvelutarpeisiin arvioi vastatun huonosti
tai melko huonosti noin puolet, ja hyvin tai melko hyvin kymmenesosa
sosiaalityontekijoista.

Muita asiakasryhmid heikommin sosiaalityontekijat katsoivat alkuvuodesta
onnistutun myos tukea tarvitsevien nuorten (38 %), paihdekuntoutujien
(36 %) javarhaisen tuen tarpeessa olevien perheiden (33 %) palvelutarpeisiin
vastaamisessa.

Sosiaalityontekijat arvioivat edellisen kerran toukokuussa 2020 Covid
19 -pandemian alkuaikana, miten eri vdestoryhmien palvelutarpeisiin
kyetddn vastaamaan. Kokonaisuutena vuoden 2023 nidkemykset
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KUVIO 1. Eri asiakasryhmien palvelutarpeisiin vastaaminen hyvinvointialueella tammi-
toukokuussa 2023 sosiaalityontekijoiden mukaan.

palvelutarpeisiin vastaamisesta ovat selvisti kielteisempia kuin
kolme vuotta aiemmin. Sosiaalityontekijoiden myonteiset arviot ovat
vahentyneet ja kielteiset lisiantyneet. Vuonna 2020 sosiaalityontekijat
katsoivat kyettdvan vastaamaan selvasti heikoiten mielenterveys- ja
paihdekuntoutujien palvelutarpeisiin. (Sosiaalibarometri 2020.) Vuonna
2023 mielenterveyskuntoutujien riittamattomat palvelut korostuvat entista
selvemmin.

Sosiaalityontekijoiden ndkemykset poikkesivat jossain maarin
kuntayhtymataustaisten ja vasta vuoden 2023 alussa uudella kokoonpanolla
kaynnistyneiden hyvinvointialueiden kesken, joskaan erot eivit olleet
yhtd suuria kuin palvelujen toimivuutta koskevissa nakemyksissa. Eroja
ilmeni vammaispalvelujen, lastensuojelun ja varhaisen tuen tarpeessa
olevien perheiden seki pitkaaikaissairaiden ja omaishoitajien tarpeisiin
vastaamisessa. Sosiaalityontekijat arvioivat, ettd nididen vaestoryhmien
palvelutarpeisiin kyetddn vastaamaan jossain mairin heikommin
niilla hyvinvointialueilla, jotka kdynnistyivdat vuoden alussa uudella
kuntakokoonpanolla.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksut

Suomessa sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksut ovat 1ahtokohtaisesti
monia muita maita korkeammat. Suuri osa maksuista kasautuu pienelle
osalle viestod. Asiakasmaksuja maksavat enemmaén paljon sairastavat ja
heikkokuntoiset ihmiset, jotka kuuluvat usein pienituloisiin. Tutkimusten
mukaan korkeat asiakasmaksut estiviat palveluihin paasyn niilla, jotka
tarvitsevat palveluja eniten. Sosiaalipalvelujen asiakkaista kolmasosalla
ja terveyspalvelujen asiakkaista viidesosalla korkeat asiakasmaksut ovat
vaikeuttaneet palvelujen saamista (Sotkanet indikaattorit 5208 ja 5217).

Sairauden hoidosta aiheutuvat kustannukset ajavat monet kotitaloudet
talousahdinkoon, ja timi voi johtaa velkaantumiseen ja ulosottoon.
Vuonna 2022 lihes puoli miljoonaa asiakasmaksua joutui ulosottoon.
Kela voi myontaa perustoimeentulotukea terveydenhuoltomenoihin, ja
osa turvautuukin toimeentulotukeen. Perustuslakivaliokunta on kuitenkin
todennut, ettd asiakasmaksut eivit saa johtaa siihen, ettd palveluja
tarvitsevat joutuvat turvautumaan toimeentuloturvaan (PeVL 10/2009
vp ja PeVL 21/2016). Asiakasmaksulakiin on kirjattu (734/1992, 11 §),
ettd maksun alentamisen, sen kokonaan poistamisen tai jo maaratyn
maksun perimatta jattamisen olisi aina oltava ensisijaisia toimenpiteita
toimeentulotukeen nahden.

Hyvinvointialueet voivat paattda sosiaali- ja terveyspalvelujen
asiakasmaksujen tasosta maksuja saitelevan lainsdddannon puitteissa. Laki
sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista velvoittaa (734/1992, 11 §)
hyvinvointialueita alentamaan tai jattamaan kokonaan perimatta henkilon
maksukyvyn mukaan sosiaalihuollon palveluista ja terveydenhuollon
palveluista maaratyn maksun siltd osin, kun maksun periminen
vaarantaa henkilon tai perheen toimeentulon edellytyksia tai henkilon
lakisdateisen elatusvelvollisuuden toteuttamista. Huojennusvelvoite ei
koske tasasuuruisia maksuja.

Toimeentulotuesta maksettujen asiakasmaksujen ja ulosottoon
paiatyneiden maksujen perusteella on voitu arvioida, ettei maksujen
huojennuksia koskevaa velvoitetta ole noudatettu kunnissa riittavasti. Myos
EAPN-finin selvitys (Saarela ym. 2016) osoitti, ettd kuntien tyontekijoiden
ja asiakkaiden arvioiden mukaan tim3a sdiddos oli laajasti tuntematon,
heikosti ohjeistettu ja hankala soveltaa. Koska tiata saadosta ei noudatettu
tarvittavassa laajuudessa, pykalaan tehtiin lisdys velvollisuudesta tiedottaa
asiakkaita mahdollisuudesta alentaa maksua tai jattaa se perimatta. Saados
astui voimaan 1.7.2021.
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Hyvinvointialueiden sote-johtajia ja sosiaalityontekijoitd pyydettiin
arvioimaan kuutta vaittimaa sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksujen
toteutumisesta omalla alueellaan. Vastaukset paljastivat asiakasmaksuihin
liittyvaa yleista epatietoisuutta, joka korostui erityisen selvasti kahdessa
vaittdmassad. Suuri osa kaikista vastaajista ei osannut sanoa tai kyennyt
ottamaan kantaa, alennetaanko asiakasmaksuja tai jatetdanko niita
perimétti ennen toimeentulotukea, tai ovatko asiakasmaksujen korotukset
lisinneet paljon palveluita tarvitsevien ihmisten taloudellisia ongelmia
omalla hyvinvointialueella (kuvio 12). Kantansa ilmaisseet sote-johtajat
painottivat, etta asiakkaille on myonnetty huojennuksia asiakasmaksuissa
ennen toimeentulotuen myontimisti. Niin arvioi 40 prosenttia sote-
johdosta. Sosiaalityontekijat olivat tastd useammin eri mielta (26 %).
Asiakasmaksujen korotuksien aiheuttamia taloudellisia ongelmia katsoi
puolestaan aiheutuvan paljon palveluja tarvitseville ihmisille 42 prosenttia
sosiaalityontekijoista. Sote-johdosta niin arvioi selvasti harvempi, joka
viides.

Epatietoisuus korostui varsinkin sosiaalityontekijoilla myos neljassa
muussa vaittdmassa, silla niissa kantaa ei osannut sanoa noin viidennes.

Hyvinvointialueiden perustamisen myo6ta sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakasmaksuista on paitetty aluekohtaisesti. Kevaalld 2023 terveyskeskusten
ladkarikayntimaksut asetettiin ldhes kaikilla hyvinvointialueilla lain
sallimaan maksimiin. Kaikista vastaajista 42 prosenttia piti asiakasmaksuja
kohtuullisina. Tasoon tyytymattomia oli 29 prosenttia. Nakemykset erosivat
kuitenkin voimakkaasti vastaajaryhmien vililld. Hyvinvointialueen sote-
johtajista selvd enemmisto (72 %) arvioi maksut kohtuullisiksi, kun taas
sosiaalityontekijoista vain 32 prosenttia oli samaa mieltid. Hieman suurempi
osa sosiaalityontekijoista (34 %) katsoi, ettd maksut eivit ole kohtuullisella
tasolla.

Sote-johto arvioi muiltakin osin hyvinvointialueensa asiakasmaksuja
asiakkaiden kannalta myonteisemmin kuin asiakastyossa toimivat
sosiaalityontekijat. Sote-johdosta suurin osa (66 %) katsoi, etta
hyvinvointialueella on kaytossd asiakkaiden nidkokulmasta selkeit
kaytannot asiakasmaksujen alentamiseksi ja perimatta jattamiseksi.
Sosiaalityontekijoistd timan tyrmaési puolet (49 %). Yli puolet (52 %)
sote-johdosta arvioi, ettd omalla hyvinvointialueella asiakkaalle annetaan
ymmarrettavaa tietoa maksujen alentamisesta ja perimatta jattamisesta.
Vastaava osuus sosiaalityontekijoista oli asiasta eri mielta.
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KUVIO 12. Asiakasmaksuja koskevat arviot hyvinvointialueiden kannalta. (*Tilastollisesti
merkitseva ero eri vastaajaryhmien arvioiden vdlilla.)

Sosiaali- ja terveyspalveluiden tarve on usein suurinta pienituloisten
keskuudessa. Kyselyssa vastaajia pyydettiin arvioimaan, estavatko
asiakasmaksut pienituloisia kayttamasta palveluita tarkoituksenmukaisesti.
Sosiaalityontekijoistd puolet piti maksuja palveluiden kédytt6a estavana
tekijana, sote-johdosta harvempi, noin neljannes (24 %).
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Sote-johdosta ja sosiaalityontekijoista lahes kolmasosa (31 %) kaipasi
sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuihin tai -jarjestelmian
kansallisen tason muutoksia. Hyvinvointialuekohtaisia muutoksia toivoi
joka kuudes vastaaja (16 %). Asiakasmaksujarjestelmia ja sen mahdollisia
kehittamistarpeita ei naytetd kuitenkaan tunnettavan erityisen hyvin, silla
yli puolet vastaajista ei osannut ottaa tihan kantaa. Vastaajille annettiin
avokysymyksessa mahdollisuus vapaasti tuoda esiin asiakasmaksujen
muutos- ja kehittdmistarpeita, valtakunnallisesti ja hyvinvointialuetasoisesti
eroteltuna.

Sote-johtajien vastauksissa toistui usealla vastaajalla selvemmin vain
yksi ajatus valtakunnallisella tasolla: asiakasmaksujen maarittiminen
keskitetysti. Kansallisesti sdddetyt maksut nahtiin keinona luoda
asiakasmaksujiarjestelméistd nykyistd oikeudenmukaisempi ja
yhdenvertaisempi. Samalla jarjestelmaa olisi helpompi muutenkin
yhdenmukaistaa ja selkiyttaa.

"Maksut tulisi madrittdd koko maata koskevaksi. Tama
tukisi hyvin tarveperustaista rahoitusmallia.”

SOTE-JOHTAJA

“Tasavertainen kansallinen jérjestelmad, jota
kaikki noudattavat. Vain se tuo aitoa tasa-arvoa
hyvinvointialueiden vdlilld.”

SOTE-JOHTAJA

Sosiaalityontekijat tarkastelivat asiakasmaksuja sote-johtajia
yksityiskohtaisemmin valtakunnallisen tason vastauksissaan. Selvasti
tirkeimmaksi muutoskysymykseksi sosiaalityontekijat nostivat
asiakasmaksujen tason. Osa toivoi maksujen alentamista yleisesti, kun taas
osa halusi kohtuullistaa maksuja joko harkinnanvaraisesti tai asiakkaan
tulotasoon ja varallisuuteen suhteuttaen. Osa vastaajista oli valmis
poistamaan asiakasmaksut kokonaan. Lisdksi sosiaalityontekijat halusivat
sote-johtajien tapaan valtakunnallista yhtenaisyyttd maksujarjestelmaan.

"Maksuista tulisi luopua, jos asiakkaalla sddnnollinen
otkeus Kelan perustoimeentulotukeen”

SOSIAALITYONTEKIJA
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Sote-johtajat esittiviat vain vihdn muutosehdotuksia hyvinvointi-
aluetasolle. Yksittdisissa vastauksissa kaivattiin ldhinni parannuksia
maksukaytianteisiin. Sosiaalityontekijat toivat myos taalla vastauksissaan
vahvasti esiin asiakasmaksujen alentamistarpeen. Lisdksi vastauksissa
korostettiin tarvetta selkiyttda alentamista koskevia periaatteita, ohjeita
ja tiedottamista. Selkiyttamista tarvitaan vastaajien mukaan erityisesti
asiakkaiden suuntaan, mutta myos sote-ammattilaisten vaikeudet loytaa
ohjeita ja tietoa nostettiin esiin yksittdisissa vastauksissa.

“IThmiset etvdt ymmadrra eivdtkd osaa hakea huojennuksia
terveydenhoitokuluihin.”

SOSIAALITYONTEKIJA

“On epaselvdd, miten ja missa tilanteissa asiakasmaksuja
peritddn ja milloin omaishoidon tuki katkaistaan muiden
palvelujen vuoksi, kuka sen tekee ja kuka siitd informoi
asiakkaita.”

SOSIAALITYONTEKIJA
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Hyvinvointialueiden
hyvinvoinnin ja terveyden
edistdminen

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen ohjaamista

tukevat rakenteet ovat hyvinvointialueilla varsin pitkélla.
Vastuunjako hyte-tydssa@ kuntien ja hyvinvointialueiden
kesken kaipaa vield selkeyttamistd. Epdtietoisuutta on
myds siitd, kannustaako indikaattoreihin perustuva hyte-
kerroin edistdmadn hyvinvointia ja terveyttd. Jarjestdjen
osallistamiseksi on luotu rakenteita, eniten puutteita ndhtiin
toiminnan limittdmisessd palveluketjuihin ja toimitiloissa.

HYVINVOINNIN JA TERVEYDEN edistiminen on monialaistaja poikkihallinnollista
toimintaa, jonka tavoitteena on lisidta videston hyvinvointia ja kaventaa
terveyseroja. Kunnat ja kuntayhtymait ovat vanhastaan olleet keskeisia
toimijoita hyvinvoinnin ja terveyden edistimisessd, mutta uudistunut
lainsdadanto nostaa hyvinvointialueet kuntien rinnalle edistim&4n samoja
tavoitteita. Seka kuntien etta hyvinvointialueiden tulee edistaa hyvinvointia
ja terveytta silta osin kuin se liittyy niiden muihin lakisdateisiin tehtaviin.
Samalla hyvinvointialueita ja kuntia velvoitetaan tekemiin yhteistyota
hyvinvoinnin ja terveyden edistamisessa. (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisesta 612/2021 §6, §7.)

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamistd johdetaan valtakunnallisesti.
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) vastaa hyvinvoinnin ja terveyden
edistimisen valtakunnallisesta ohjauksesta, ja yleisia suuntaviivoja
hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen tavoitteille ja toimenpiteille
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on madritelty valtakunnallisesti erilaisissa strategioissa ja ohjelmissa.
Valtioneuvoston periaatepaitos hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden
edistamisesti (2021) linjaa toimenpiteitad ja toimeenpanon painopisteita
valtakunnallisesti vuoteen 2030 ulottuvalla jaksolla. Painopisteini ovat
osallisuuden edistiminen, ihmisten arkiympéariston turvallisuuden
lisdadaminen, vaikuttavuuden lisidminen hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisessa ja ylipadnsa hyvinvointia ja terveytta edistavan ajattelutavan
vahvistaminen hallinnossa, palveluissa ja ty6elaméassa.

Kuntien ja hyvinvointialueiden hyvinvoinnin ja terveyden edis-
tadmisessd valtakunnallisia painopisteitd sovelletaan paikallisista ja
alueellisista lahtokohdista. Kaytannon tasolla hyvinvoinnin ja terveyden
edistiminen pitda sisdlldan erittdin laajan kirjon erilaista toimintaa ja
toimijoita. Hyvinvointialueilla ja kunnissa se voi sisdltad esimerkiksi
jarjestoyhteistyota ja sita tukevien rakenteiden yllapitoa, asukkaiden
vaikuttamismahdollisuuksien parantamista palveluiden kehittdmisessa,
kansalaisten digitaitojen tukemista tai harrastusmahdollisuuksien
kehittamista ja tarjoamista jollekin erityisryhmalle, kuten vanhuksille,
vammaisille tai syrjaytymisvaarassa oleville.

41 Vaestdn hyvinvoinnin kokonaistilanne

Sosiaali- ja terveysjohto seka Kelan ja TE-palvelujen esihenkilot ovat
arvioineet hyvinvoinnin tilaa alueellaan vuodesta 1997 lahtien (kuvio 13).
Lihes kolme vuosikymmenta kattavat arviot kertovat hyvinvoinnin
nousevasta trendistd 1990-luvun laman jalkeisesta tilanteesta aina Covid
19 -pandemiaan saakka. Tarkastelujakson parhaimmat arviot ovat vuodelta
2020, jonka jilkeen nikemykset hyvinvoinnin kokonaistilanteesta ovat
heikentyneet, eika yhteisarvioissa ilmene kohenemista myoskaan vuoden
paahan ulottuvissa arvioissa.

Alkukesilla 2023 eri hyvinvointipalveluista vastaavan johdon yhteisarvio
oli siis hieman edeltavien vuosien arvioita kielteisempi: 3 prosenttia
pitdd hyvinvoinnin tilaa alueellaan hyvina, 76 prosenttia melko hyviana
ja 4 prosenttia melko huonona. Loput vastaajat, 17 prosenttia, arvioivat
hyvinvoinnin tilanteen kohtalaiseksi.

Sote-johdon seka Kelan ja TE-toimistojen esihenkiloiden vuoden
padhian ulottuvissa arvioissa hyvinvoinnin kokonaistilanne nayttaytyy
hyvin samanlaisena. Hyviksi tilanteen ennakoi alueellaan 3 prosenttia,
melko hyviksi 75 prosenttia ja melko huonoksi 4 prosenttia vastaajista.
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18 prosenttia hyvinvointipalveluiden johdosta arvioi hyvinvoinnin koko-
naistilanteen kohtalaiseksi.
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KUVIO 13. Vaeston hyvinvoinnin kokonaistilanne 1997-2023 sote-johdon, TE-johdon ja Kelan
esihenkildiden mukaan.
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Erot sote-johdon, Kelan esihenkiléiden ja TE-johdon ndkemyksissa

Vaikka hyvinvoinnin kokonaistilanne nayttaa vuonna 2023 ja vuoden
2024 ennakoinneissa sdilyvin yhdenmukaisena, peittda yhteisarvio
kokonaistilanteesta niin vastaajaryhmien nikemyseroja kuin yksittidisten
vastaajien nakemyksia hyvinvoinnin tilan muutoksesta omalla alueellaan.

Alkukesista 2023 sote-johdon nidkemykset alueensa hyvinvoinnin
kokonaistilanteesta poikkesivat tuntuvasti Kelan ja TE-toimistojen
esihenkiloiden ndkemyksista (taulukko 10). Sote-johto arvioi hyvinvoinnin
tilan alueellaan selvisti Kelan ja TE-toimistojen esihenkil6ita kielteisemmin.
Sote-johdosta 60 prosenttia piti hyvinvointialueensa hyvinvoinnin
tilannetta melko hyviana. Kelan esihenkilGista nidin ajatteli 96 prosenttia
ja TE-toimistojen johdosta 91 prosenttia, joskin joukossa oli myos tilanteen
hyvaksi arvioineita. Huonoksi tai melko huonoksi alueensa hyvinvoinnin
tilanteen koki joka kymmenes sote-johtaja, kun taas muista vastaajatahoista
ndin ei arvioinut kukaan. Vastaajaryhmien viliset erot ovat nahtévissa myos
keskiarvotarkastelussa.

Vastaajaryhmien nikemykset erosivat myos siitd, mikd on hyvinvoinnin
kokonaistilanne vuoden paidstd, kesdn 2024 alussa (taulukko 10).
Hyvinvointialueiden sote-johto piti tulevaa tilannetta jossain maarin
nykytilannetta parempana: 67 prosenttia ennakoi tilanteen hyvaksi tai
melko hyviksi, ja melko huonoksi 8 prosenttia. Kelan ja TE-toimistojen
vastaajat arvioivat hyvinvoinnin tilan sote-johtoa selvasti myonteisemmaksi

TAULUKKO 10.
Arviot hyvinvoinnin kokonaistilanteesta vuonna 2023 ja vuoden
kuluttua.

Melko Melko

Hyva hyvé Kohtalainen huono Keskiarvo
% % % % (asteikko 1-10)
Talla hetkella 7,01
Hva sote-johto 1 59 30 10 6,48
Kelan esihenkilot 5 91 4 0 7,54
TE-johto 3 88 9 0 7,26
12kk kuluttua 7,05
Hva sote-johto 3 64 25 8 6,79
Kelan esihenkilot 6 83 n 0 7,38

TE-johto 0 85 13 2 7,03
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myo0s vuoden paisti, joskaan ennakoinnit eivit olleet endd yhta myonteiset
kuin vuodesta 2023. Kelan esihenkil6istd hyvinvoinnin tilan ennakoi
hyvaksi tai melko hyviksi 89 prosenttia ja TE-johdosta 85 prosenttia. Melko
huonoksi tilanteen arvioi vain 2 prosenttia TE-johdosta.

Sote-johdon niakemykset hyvinvoinnin kokonaistilanteesta peilaavat
myo0s palvelurakenteiden uudistamistyon tilaa ja alueen kykya vastata eri
viestoryhmien palvelutarpeisiin. Hyvinvoinnin kokonaistilanteen myo6n-
teisesti alueellaan arvioineista 60 prosenttia arvioi myos sote-uudistuksen
hyviksi, huonoksi tai kohtalaiseksi tilanteen arvioineista nain katsoi 41
prosenttia. Vastaavasti myonteisesti hyvinvointialueensa hyvinvoinnin
kokonaistilanteen arvioineet sote-johtajat olivat taipuvaisempia arvioimaan
myo0s palvelujensa vastaavan eri vaestoryhmien palvelutarpeisiin jossain
mairin muita alueita paremmin. Erityisesti onnistumiset tukea tarvitse-
vien ikdantyneiden ja paihdekuntoutujien palvelutarpeisiin vastaamisessa
heijastuivat myonteisempina arvioina hyvinvoinnin kokonaistilanteeseen.
Sen sijaan hyvinvoinnin kokonaistilannearviot eivit poikkea kuntayhtyma-
taustaisten ja muiden hyvinvointialueiden kesken.

Hyvinvoinnin kehitys yksittaisten vastaajien ndkemyksissa

Kun verrataan yksittdisten vastaajien nykytilanteen arvioita tulevaisuus-
arvioihin, saadaan yksityiskohtaisempi? kasitys hyvinvoinnin tilanteen
muutoksesta. Sote-johdosta sekd Kelan ja TE-toimistojen esimiehista
suurimman osan, 64 prosentin, mukaan hyvinvoinnin kokonaistilanne
sailyy omalla alueella ennallaan vuodesta 2023 vuoteen 2024 (taulukko
11). Kohenevaa hyvinvoinnin kehitysta alueellaan ennakoi lahes joka viides
vastaaja (19 %) ja heikkenemista puolestaan joka kuudes (17 %).

Kaikki vastaajatahot katsoivat hyvinvoinnin tilanteen sidilyvin
useimmiten nykyisellddn (taulukko 11). Muutosennakoinneissa oli eri
hyvinvointipalveluja tarjoavien tahojen kesken eroja. Sote-johdosta perati
kolmannes (34 %) arvioi hyvinvoinnin tilanteen kohenevan jatkossa
alueellaan. Kelan ja TE-toimistojen esihenkilot ennakoivat puolestaan
useammin hyvinvoinnin tilanteen heikentymista: Kelan esihenkil6ista 22
prosenttia ja TE-johdosta néin katsoi 28 prosenttia.

2 Vastaajat oftivat kantaa asteikolla 1-10. Muutosta tarkasteltiin vastaajan tulevaisuuden hyvinvoinnin tilasta ja nykytilan-
teesta antamien arvioiden erotuksella.
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TAULUKKO 1.
Arviot hyvinvoinnin kokonaistilanteesta alkukesdlla 2023 ja vuoden
kuluttua.

Sail

Heikkenee ennallaan Paranee Yhteensa
% % % %
Hva sote-johto 9 57 34 100
Kelan esihenkilét 22 70 8 100
TE-johto 28 67 5 100
Yhteensd 17 64 19 100

4.2 Ensivaiheen arviot hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisestd

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamistd (hyte) tarkasteltiin hyvinvointi-
alueiden sote-johtajien nakokulmasta. He ottivat kantaa, millainen on hyten
asema ja miten se toteutuu omalla hyvinvointialueella yleisesti ja erdiden
yksityiskohtien suhteen. Touko-kesikuun 2023 nikemyksii peilataan
soveltuvin osin vuoden 2022 alun vastaaviin arvioihin ja ennakointeihin.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen asema hyvinvointialueilla

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen aseman katsoo omalla hyvinvointi-
alueellaan vahvaksi suurin osa, 61 prosenttia, sote-johdosta. Kriittisia
asiasta oli 31 prosenttia vastaajista ja 8 prosenttia ei osannut ottaa kantaa.

Sote-johtajat arvioivat hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen asemaa
myos 1,5 vuotta aiemmin, vuoden 2022 alussa. Tuolloin vastaajat ennakoivat
hyten vahvan aseman toteutuvan hyvinvointialueilla valtaosaltaan hyvin
tai melko hyvin (87 %). Samaan aikaan hyten asemaa punnittiin myos
oman kunnan tai kuntayhtyman nakokulmasta. Hyten aseman kunnassa tai
kuntayhtymaissa arvioi tuolloin melko hyviksi tai hyviksi kolme vastaajaa
neljasta (74 %) ja melko huonoksi tai huonoksi joka neljis vastaaja (26 %).
(Sosiaalibarometri 2022.)

66



Sosiaalibarometri 2023

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen toteutuminen
hyvinvointialueilla

Hyvinvointialueiden sote-johdolta tiedusteltiin hyvinvoinnin ja terveyden
edistamisen toteutumista toukokuussa 2023 sekd ennakointia sen
toteutumisesta omalla alueella viiden vuoden kuluttua. Nakemykset eivat
poikenneet tilastollisesti merkitsevasti kuntayhtymataustaisten ja muiden
hyvinvointialueiden kesken. Nykytilanteen arviot jakautuivat kolmeen
osaan (kuvio 14). Kolmannes (34 %) sote-johtajista katsoi hyvinvoinnin ja
terveyden edistimisen toteutuvan alueellaan télla hetkella hyvin tai melko
hyvin ja hieman yli kolmannes (35 %) kohtalaisesti. Lihes kolmannes
(31 %) puolestaan piti hyvinvointialueensa hyten toteutumista kevaalla
2023 huonona tai melko huonona.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen arvioitiin toteutuvan viiden
vuoden kuluttua selvisti paremmin. Hyviksi tai melko hyviksi tulevan
tilanteen alueellaan arvioi 77 prosenttia sote-johdosta. Vastaajista 14
prosenttia ennakoi hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen toteutuvan
alueellaan kohtalaisesti ja vajaa kymmenesosa (9 %) heikosti.

Nikemykset hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen tilasta ovat
notkahtaneet aiempien vuosien arvioista, jolloin hyvinvoinnin ja terveyden
edistimisen vastuu oli kokonaisuudessaan kunnilla tai kuntayhtymilla
(kuvio 14). Vuoden 2014 alussa sote-johtajista 70 prosenttia arvioi
hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen toteutuvan alueellaan hyvin tai
melko hyvin ja vain viisi prosenttia melko huonosti. Vuoden 2022 alussa
sote-johtajista katsoi hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen toteutuvan
alueellaan hyvin tai melko hyvin 58 prosenttia ja 16 prosenttia huonosti tai

2023 arvio 5v kuluttua
2023 filanne
2022 filannex
2014 filannex

0 20 40 60 80 100 %
M Hyvin M Keskinkertaisesti W Huonosti

KUVIO 14. Hyvinvointialueen sote-johtajien arviot hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen
toteutumisesta omalla alueella. (*Arvio kunnan/kuntayhtymén hyte-tyésta.)
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melko huonosti. Muut vastaajat pitivit hyten tilaa alueellaan kohtalaisena.
(Sosiaalibarometri 2022.)

Hyvinvoinnin ja terveyden edistadmisen johtaminen

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen toteutumista hyvinvointialueilla
tarkasteltiin yksityiskohtaisemmin sen johtamisen kannalta. Johtamista
hahmotettiin tiedon, osaamisen, strategioiden, arvioinnin ja vastuunjaon
nakokulmista (kuvio 15). Hyvinvointialueiden hyte-ty6ssa on vastausten
perusteella onnistuttu alkuvaiheessa parhaiten juuri toimintaa suuntaavissa
tekijoissa: vastaajista 70—74 prosenttia kertoi alueellaan toteutuvan hyvin
tai melko hyvin vastuuntahon maarittelyn, asiantuntemuksen antamisen
alueen kunnille, hyten tavoitteiden ja toimenpiteiden maiarittelyn
strategisessa suunnittelussa seka hyvinvointisuunnitelman ja -kertomuksen
hyodyntamisen hyvinvointialueen toiminnan suunnittelussa. Jo ennen
vuoden 2023 alkua kuntayhtyména toimineet hyvinvointialueet arvioivat
muita hyvinvointialueita myonteisemmin sosiaali- ja terveydenhuollon
asiantuntemuksen jakamisen kunnille.

Lahes puolet (47 %) hyvinvointialueiden sote-johdosta katsoi, ettd omalla
alueella pystytdan jatkossa hyodyntamaan onnistuneesti paatoksenteossa
ja arvioinnissa hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen vaikutusarviointia.
Vastaava osuus sote-johdosta luotti myos siihen, etta indikaattoreihin ja
tuloksiin perustuva hyte-kerroin tulee kannustamaan hyvinvoinnin ja
terveyden edistimiseen. Hyte-kertoimen kannustavuutta epaili kuitenkin
useampi, joka viides vastaaja. Vaikutusarviointiin (37 %) ja hyte-kertoimeen
(31 %) oli kuitenkin selvasti muita vaittimia useamman viela alkukesasta
2023 vaikea ottaa kantaa.

Merkille pantavaa on se, ettd vaikka hytelle on hyvinvointialueilla
madritelty vastuutaho, vastuunjaossa on edelleen tuntuvasti epaselvyytta
hyvinvointialueen ja kuntien kesken. Tama oli hyte-tyossa tiedustelluista
seikoista selvisti eniten padnvaivaa tuottava asia. Vain noin kolmannes
(35 %) sote-johdosta katsoi tdméan toteutuvan hyvin alueellaan.
Pulmalliseksi vastuunjaon epaselvyyden koki 43 prosenttia vastaajista.
Nikemykset erosivat vastaajien vastuualueiden mukaisesti. Sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluista vastaavat sote-johtajat pitivat vastuunjakoa
kuntien ja hyvinvointialueiden kesken pelkastaan sosiaalipalveluista tai
terveyspalveluista vastaavia vastaajia selkeimpana.
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Hytelle on mddritelty vastuutaho

Kunta saa tarvittaessa hyvinvointialueelta
sosiaali- ja terveydenhuollon asiantuntemusta
Hyten tavoitteet ja toimenpiteet on madritelty
strategisessa suunnittelussa
Hyvinvointisuunnitelmaa ja -kertomusta on
hyddynnetty/tullaan hyddyntdmadn osana
hyvinvointialueen foiminnan suunnittelua

Asukkailla on mahdollisuus vaikuttaa ja osallistua
alueensa pddtoksentekoon ja palveluihin

Palvelujen kayttdijia kuunnellaan palvelujen
suunnittelussa, kaytossd ja arvioinnissa

Osallisuutta edistetdcn hyvinvointialueella
koordinoidusti kaikessa toiminnassa

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmiselld on vahva
asema hyvinvointialueilla

Hyvinvointialueella on jdriestoyhteistyota

varten toimivat rakenteet

Sote-jdrjestojen ndkemyksid otetaan huomioon
hyvinvointialueen strategian valmistelussa
Paatoksenteon valmistelussa ja arvioinnissa tullaan
hyddyntamadn hyvinvoinnin ja terveyden

edistGmisen vaikutusarviointia

Indikaattoreihin ja tuloksiin perustuva hyte-kerroin fulee
kannustamaan hyvinvoinnin ja terveyden edistdmiseen

Jarjestdjen avustusmuodot ovat selkedt
ja niistd tiedotetaan avoimesti

Sote-jdrjestojen hyte-tyd on integroitu palvelukefjuihin

Vastuunjako hytestd on hyvinvointialueen
ja kuntien kesken selked

Sote-jdirjestojd tuetaan tarjoamalla
maksuttomia tai edullisia toimitiloja

0 20 40 60 80 100 %

M Hyvin/melko hyvin ~ m Huonosti/melkohuonosti M Eilainkaan B Ei osaa sanoa

KUVIO 15. Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen (hyte) toteutuminen hyvinvointialueilla sote-
johdon mukaan.
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Vastuunjaon epaselvyys hyvinvointialueiden ja kuntien hyte-tyossa
askarrutti myos ennakkoon sote-johtajia, kun arvioita tiedusteltiin vuoden
2022 alussa. Sen sijaan asiantuntemuksen jakamiseen kunnille, strategisen
suunnittelun kykyyn maaritella hyten tavoitteet ja toimenpiteet seka
vastuutahon nimeidmiseen sote-johtajat suhtautuivat jo ennakkoon suurella
luottamuksella. (Sosiaalibarometri 2022.)

Tietojohtaminen hyvinvointialueilla*

@ 4

Hyvinvointisuunnitelmaa

ja -kertomusta Tietojarjestelmien Tiedolla
hyédynnetddn toiminnan yhteensovit- johtaminen
suunnittelussa taminen toimii toimii
HYVIN/ o -) )
MELKO HYVIN 70 A 30 A’ 29 A
HUONOSTI/ o o, o,
MELKO HUONOSTI ]2 /° 6] /° 54 /°

Tietojohtaminen hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisessa*

HUONOSTI/
HYVIN/ MELKO
MELKO HYVIN HUONOSTI
e Tavoitteet ja toimenpiteet mdadritelty o, o
1 strategisessa suunnittelussa 70 A) ]5 A)

ain
Paatoksenteon valmistelussa ja
m arvioinnissa hyédynnetddn hyten 47 % ]6 %

vaikutusarviointia

Indikaattoreihin ja tuloksiin perustuva

|III hyte-kerroin kannustaa hyvinvoinnin 47 % 22 %

ja terveyden edistdmiseen

*vastaajina hyvinvointialueiden sote-johtajat
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Asukkaiden ja palvelun kayttdjien osallisuuden toteutuminen

Laki hyvinvointialueista velvoittaa hyvinvointialueet takaamaan niiden
asukkaille hyviat mahdollisuudet osallistua ja vaikuttaa hyvinvointialueen
toimintaan (Laki hyvinvointialueesta 611/2021, §29). Lain mukaan
hyvinvointialue voi edistad asukasosallisuutta esimerkiksi perustamalla
asiakasraateja, osallistamalla asukkaat palveluiden kehittimiseen tai
avaamalla asukkaille mahdollisuuksia hyvinvointialueen talouden
suunnitteluun. Usealla hyvinvointialueella osallisuutta on jo kehitetty
erilaisilla kokeiluilla, ja osa alueista on laatinut erillisen osallisuusohjelman.

Osallisuutta hyvinvointialueiden palveluihin tarkasteltiin kolmesta
niakokulmasta. Naitd olivat osallisuuden edistaminen koordinoidusti
hyvinvointialueella kaikessa toiminnassa, asukkaiden mahdollisuus
vaikuttaa ja osallistua alueensa paatoksentekoon ja palveluihin seka
palvelujen kayttdjien kuuntelu palvelujen suunnittelussa, kaytossa ja
arvioinnissa (kuvio 15). Hyvinvointialueiden sote-johto arvioi ndiden
toteutuvan alueellaan varsin myonteisesti: 63—67 prosenttia vastaajista
arvioi osallisuutta kuvaavien seikkojen toteutuvan hyvin tai melko hyvin.
Kielteisena hyvinvointialueensa osallisuuden tilanteen koki noin neljannes
(26—27 %) sote-johdosta.

Asukkaiden vaikuttaminen ja osallistuminen paatoksentekoon ja
palveluihin seka palvelun kayttajien kuuleminen arvioitiin hyvinvointialueilla
alkukesista 2023 myonteisemmin kuin miten niiden arvioitiin toteutuvan
ennakkoon, vuoden 2022 alussa (Sosiaalibarometri 2022).

Jo aiemmin kuntayhtymina toimineilla alueilla arvioitiin muita hyvin-
vointialueita myonteisemmin sitd, miten palvelujen kayttdjia kuullaan
palvelujen suunnittelussa, kaytossa ja arvioinnissa. Nakemyksiin vaikutti
myo6s vastaajan tehtavaalue. Sosiaali- ja terveydenhuollosta vastaavat
johtajat arvioivat palvelujen kdyttdjien kuulemista selvasti muita vastaajia
myonteisemmin. Kielteisimmat arviot palvelujen kiyttajien mukaan
ottamisesta antoivat pelkastdan terveydenhuollosta vastaavat johtajat.
Vastaavat erot olivat nahtédvissi arvioissa, jotka koskivat osallisuuden
edistamista koordinoidusti kaikessa toiminnassa.

Sote-johtajien ndkemykset hyvinvointialueensa asukkaiden ja palvelun-
kayttijien osallisuuden toteutumisesta tiivistettiin yhdistamalla kaikki
kolme osallisuusndakokulmaa. Talloin ilmeni, ettd 14 prosenttia sote-
johdosta arvioi osallisuuden toteutuvan hyvinvointialueellaan hyvin, 45
prosenttia melko hyvin ja 22 prosenttia kohtalaisesti. Melko huonoksi
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hyvinvointialueensa osallisuuden arvioi 16 prosenttia sote-johtajista ja
suorastaan huonoksi 3 prosenttia.

Jarjestot hyvinvointialueiden hyte-tyossa

Jarjestojen kanssa tehtdva yhteistyo on tirked osa hyvinvoinnin ja
terveyden edistimistd sekd hyvinvointialueilla ettd kunnissa. Merkittava
osa jarjestotoiminnasta edistda hyvinvointia ja terveytta, ja jarjestoilla on
paljon asiantuntemusta paikallisista asukastarpeista. Kuntien myontamat
jarjestoavustukset ovat turvanneet monen hyvinvointia ja terveytta edistavan
yhdistyksen toimintaa. (Jarjestobarometri 2022.) Hyvinvointialueet
toivovat voivansa yhdistda sosiaali- ja terveyspalveluketjut hyvinvointia
jaterveytta edistdavain jarjestétoimintaan. Hyvinvointialueiden toiminnan
alkaminen on merkinnyt kunnille vanhojen kaytanteiden muuttumista, eika
kaikilla alueilla ole vield 10ydetty tasapainoa kuntien ja hyvinvointialueen
vilille jarjestojen toimintaedellytysten tukemisessa. Uudet, lakisdateiset
neuvottelut hyvinvoinnin ja terveyden edistidmisen yhteistyosta
hyvinvointialueen, kuntien ja jarjestojen kesken olivat useimmilla alueilla
vasta valmisteltavana kevailla 2023 (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisesta 612/2021 §7).

Hyvinvointialueiden sote-johto otti kantaa sosiaali- ja terveysjarjestéjen
rooliin alueensa hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyossa (kuvio 15).
Tiedustelluista seikoista parhaiten arvioitiin toteutuvan jarjestoyhteistyon
toimivien rakenteiden ja sote-jarjest6jen nakemysten huomioon ottamisen
hyvinvointialueen strategian valmistelussa. Naiden katsoi toteutuvan
alueellaan hyvin tai melko hyvin yli puolet vastaajista (55—-56 %).
Puutteellisesti jarjestoyhteistyota tukevien rakenteiden arvioi alueellaan
toteutuvan vield runsas neljasosa sote-johdosta (27 %). Alueensa strategian
valmistelussa jarjestonikemyksia katsoi otetun heikosti huomioon joka
viides sote-johtaja.

Jarjestot ovat olleet huolissaan toiminta-avustustensa jatkosta sosiaali-
ja terveyspalvelujen ja osan hyvinvoinnin ja terveyden edistimisesta
siirtyessa hyvinvointialueille (Sosiaalibarometri 2022). Toukokuussa
2023 vajaa puolet (46 %) hyvinvointialueiden sote-johdosta katsoi, etta
omalla alueella on selkeit avustusmuodot jarjestoille ja avustusmuodoista
tiedotetaan avoimesti. Lihes kolmannes vastaajista naki jarjestoavustusten
selkeydessa ja niistad tiedottamisessa kuitenkin vielda puutteita. Sote-
jarjestoille tarjottavia maksuttomia tai edullisia toimitiloja ei arvioitu yhta
myonteisesti. Tilojen arvioi alueellaan toteutuneen hyvin tai melko hyvin
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vain kolmannes (34 %). Painvastaista mielta oli joka viides vastaaja.

Runsas kolmannes (38 %) oli tyytyvaisia siihen, miten omalla
hyvinvointialueella on jo kyetty integroimaan sosiaali- ja terveysjarjestojen
hyte-ty6 palveluketjuihin. Kuitenkin yhtd moni n#ki palveluiden ja tuen
integroinnin viela taysin keskeneraisena. Sote-jarjestojen hyte-tyon
integrointi ei ole myoskaan toteutunut toistaiseksi laheskaan yhta hyvin
kuin kuntien ja kuntayhtymien sote-johto ennakoi vuoden 2022 alussa
(Sosiaalibarometri 2022).

Huomion arvoista on myos se, etti vastaajien oli vaikea ottaa kantaa
jarjestoja koskeviin vaittamiin. Vahintaan joka neljas vastaaja ilmoitti, ettei
osaa sanoa. Heikoiten tunnettiin sote-jarjestoille tarjottavien toimitilojen
ajantasainen tilanne.

Sosiaali- ja terveyspalveluista vastaavat johtajat arvioivat muita vastaajia,
pelkistadn sosiaalipalveluista tai terveyspalveluista vastaavia johtajia,
toimivammaksi jarjestojen osallistumisen hyvinvointialueiden hyte-tyohon
ja timan mahdollistavat rakenteet. Tama koskee erityisesti jarjestojen
hyte-tyon integroimista palveluketjuihin, jarjestéille tarjottavia toimitiloja
ja selkeita avustusmuotoja. Kuntayhtymataustaisilla hyvinvointialueilla
koettiin toteutuvan muita alueita paremmin maksuttomien tai edullisten
toimitilojen tarjoamisen sote-jarjestoille.

Sote-jdrjestot* hyvinvointialueilla

TOTEUTUU TOTEUTUU
HYVIN HUONOSTI
56 % 27 % Toimivat rakenteet jdrjestoyhteistyolle

Jarjestojen ndkemyksid otetaan

55 % 20 % huomioon hyvinvointialueen

strategian valmistelussa

o, o, Selkedt avustusmuodot ja avoin
46 A’ 3] A tiedotus niistd

3 8 % 3 8 % Jdrjestojen hyte-ty6 integroitu

palveluketjuihin

o, o, Asiakkaita ohjataan jériestéjen avun
36 A’ 25 A’ ja tuen piiriin

o, o, Tarjotaan jarjestsille maksuttomia tai
34 A’ 23 A’ edullisia toimitiloja

*vastaajina hyvinvointialueiden sote-johtajat
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Organisaation toimintakykyyn
vaikuttavat tekijat

Henkildstdn saatavuus, vaihtuvuus ja henkinen
kuormittuneisuus ovat haastaneet hyvinvointialueiden
sote-palveluiden henkildstéd. Léhes kolme neljdsta
vastaajasta arvioi, ettd sote-palveluissa tarvitaan uudenlaista
ammattiosaamista tai jonkin osaamisalueen vahvistamista.
Hyvinvointialueilla on tehty varsin monipuolisesti toimia
niiden resilienssin vahvistamiseksi.

Hyvinvointialueiden henkilokunnan haasteet

Pateva henkilosto on tasokkaiden ja riittdvien sosiaali- ja terveys-
palveluiden saatavuuden edellytys. Viime vuosina sote-henkiloston
riittdvyys ja saatavuus ovat kuitenkin selvisti heikentyneet, ja
lakisaateisten palveluiden tuottaminen ja laatu vaarantuneet. Myos
tyon kuormittavuus on kasvanut. (Kirkonpelto & Miantyranta 2023.)
HenkilGstovajeen taustalla vaikuttavat esimerkiksi vieston ikdrakenteen
kehittyminen ja haasteet alan vetovoimaisuudessa, johon muun muassa
palkkauksen lisdaksi myos koronapandemialla on ollut oma vaikutuksensa.
Henkil6ston riittdimattomyys on koko toimialan lapileikkaava ongelma.
Saatavuushaasteita on etenkin ikdantyneiden ja mielenterveyspuolen
palveluissa seka lastensuojelussa (Kirkonpelto & Mantyranta 2023).

Sote-johtajia ja sosiaalityontekijoita pyydettiin arvioimaan, kuinka
paljon eri seikat ovat haastaneet heidan hyvinvointialueensa henkilokuntaa
viimeisen vuoden aikana. Kuviossa 16 on sote-johdon nikemykset
esitettyihin kysymyksiin.
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Henkilston saatavuusongelmat
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KUVIO 16. Sote-johdon arviot, miten paljon eri seikat ovat haastaneet hyvinvointialueiden
henkilokuntaa viimeisen vuoden aikana.

Lahes kaikki sote-johtajat (97 %) pitivat henkiloston saatavuutta
vahintddn melko paljon henkilokuntaa haastaneena tekijana. Nelja viidesta
arvioi henkil6ston henkisen kuormittuneisuuden (82 %) ja henkiloston
vaihtuvuuden (80 %) olleen vahintaan melko paljon hyvinvointialueiden
henkil6kunnan haasteena.

Noin kolme neljasosaa sote-johdosta tunnisti henkiloston tyomaaran
kasvun (777 %), asiakkaiden moninaiset palvelutarpeet (70 %), tehtaviakentan
laajuuden (72 %) ja hyvinvointialueiden aloittamisen melko suureksi tai
suureksi haasteeksi. Vajaa puolet (44 %) arvioi digipalveluiden laajentumisen
ja runsas neljasosa (28 %) henkiloston osaamisen puutteiden haastaneen
henkil6stoa melko paljon tai paljon viimeisen vuoden aikana.

Sote-johtajien ja sosiaalityontekijoiden arvioiden vililld oli hieman
eroja (liite 11). Suurinta osaa arvioitavista seikoista sote-johtajat pitivat
hieman sosiaalityontekijoita yleisemmin haasteena. Huomattavin ero koski
henkilGston saatavuutta, jonka sosiaalityontekijoidenkin selvd enemmisto
(79 %), mutta lihes jokainen sote-johtaja (97 %) arvioi vahintaan
melko suureksi haasteeksi. Sosiaalityontekijat tunnistivat puolestaan
hyvinvointialueiden kdynnistymisen ja henkiloston osaamisen puutteet
haasteellisiksi hieman sote-johtajia yleisemmin.
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Henkilostoa viime vuoden aikana haastaneista tekijoista kysyttiin
aiemmissa Sosiaalibarometrin 2023 kyselyissd myo0s tyollisyyspalveluita
edustavilta vastaajilta (Sosiaalibarometri 2023:1) ja Kelan palveluita
edustavilta vastaajilta (Sosiaalibarometri 2023:2). Liitteessa 11 on koottuna
yhteen kokonaistarkastelu myos ndiden vastaajaryhmien arvioista.

TE-toimistovastaajat ja kuntakokeilukuntien tyollisyyspalveluvastaajat
arvioivat valtaosan henkiloston hyvinvointia koskevista seikoista muita
vastaajatahoja kielteisemmin. Erityisesti henkiloston tyomaaran kasvu,
henkinen kuormittuneisuus ja osaamisen puutteet, sekd asiakkaiden
moninaiset palvelutarpeet, tehtaviakentdn laajuus ja digipalvelujen
laajentuminen haastoivat tyollisyyspalvelujen henkilost6a muita sektoreita
yleisemmin. Hyvinvointialueiden kdaynnistyminen haastoi henkil6stoa
eniten sosiaalityontekijoiden, ja henkil6ston vaihtuvuus sote-johtajien
nakokulmasta.

Sote-johtajilta ja sosiaalityontekijoilta kysyttiin vield, mitkd muut
kuin kysymyksessa mainitut seikat ovat haastaneet hyvinvointialueen
henkilokuntaa viimeisen vuoden aikana. Yleisimmin haasteet
liittyivit johtamiseen (21 vastaajaa), tietojarjestelmiin (13 vastaajaa),
henkilostohallintoon (13 vastaajaa) seka jatkuvaan muutokseen (12
vastaajaa).

“Johtamisen heikko taso.”

SOTE-JOHTAJA

“Heikko johtaminen, ylemmailld tasolla. Ldhijohtamisessa ei
atkaa tehdi oikeaa esihenkilotyotda.”

SOSIAALITYONTEKIJA

“Asiakas- ja potilastietojdrjestelmien sekava tilanne.”

SOTE-JOHTAJA

“Uudet toimimattomat asiakastietojdrjestelmdit ja
koulutuksen puute niihin liittyen.”

SOSIAALITYONTEKIJA
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“Epatietoisuus HR-asioissa [...].”

SOTE-JOHTAJA

)

“Puutteellinen perehdytys uusiin tehtdviin.’

SOSIAALITYONTEKIJA

"Muutos ja sen lapikdynti.”

SOTE-JOHTAJA

“Jatkuvat muutokset kaikessa!”

SOSIAALITYONTEKIJA

Tarve vahvistaa osaamista hyvinvointialueilla

Sote-johtajilta ja sosiaalityontekijoilta tiedusteltiin, tarvittaisiinko
hyvinvointialueiden sote-palveluissa heiddn mielestdan uudenlaista
ammattiosaamista tai jonkin osaamisalueen vahvistamista. Lihes kolme
neljasta (72 %) vastaajasta arvioi, ettd lisiosaaminen olisi tarpeen (kuvio
17). Vastaajaryhmien nikemykset olivat hyvin yhdenmukaiset, silla sote-
johtajista 73 prosenttia ja sosiaalityontekijoista 72 prosenttia tunnisti
tarpeen lisita tai vahvistaa henkiloston osaamista.

Henkiloston uudenlaisen ammattiosaamisen tai jonkin osaamis-
alueen vahvistamisen tarpeesta kysyttiin myos tyollisyyspalveluita
(Sosiaalibarometri 2023:1) ja Kelan palveluita edustavilta vastaajilta
(Sosiaalibarometri 2023:2). Vertailtaessa eri vastaajaryhmien arvioita
havaittiin, ettd henkil6ston osaamisessa on kehittimistarpeita yleisimmin
kuntakokeilukuntien tyollisyyspalveluita edustavien vastaajien (78 %) seka
sote-johtajien (73 %) ja sosiaalityontekijoiden (72 %) mielesta. Henkiloston
osaamisen kehittamista kaipaavia oli suhteellisesti muita vihemmaén Kelan
toimihenkiloissa (42 %), Kelan esihenkiloissa (56 %) ja TE-toimistojen
vastaajissa (56 %).

Sote-johtajilta ja sosiaalityontekijoilta kysyttiin vield, mita uudenlaista
ammattiosaamista tai jonkin osaamisalueen vahvistamista hyvinvointialueen
sote-palveluissa erityisesti tarvittaisiin. Selvasti yleisimmin (53 vastaajaa)
kehittdmistarpeita tunnistettiin johtamisessa ja esihenkilotyossa.
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KUVIO 17. Arviot, tarvittaisiinko vastaajien edustamissa palveluissa uudenlaista
ammattiosaamista tai jonkin osaamisalueen vahvistamista.

Seuraavaksi yleisimmin mainittiin digitaitoihin (277 vastaajaa) ja palvelujen
integraatioon (25 vastaajaa) liittyvat osaamisen kehittamistarpeet. Myos
mielenterveyspalveluita (23 vastaajaa), sosiaalityota (22 vastaajaa) seka
monialaista ja -ammatillista osaamista (17 vastaajaa) koskevaa osaamista
kaipasi lisda varsin moni vastaaja.

“Esthenkilotyoosaamisen kehittdminen.”

SOTE-JOHTAJA

“Johtamistaitojen parantamista.”

SOSIAALITYONTEKIJA

“Digipalvelujen kdayttoonotto edellyttdd vahvoja digitaitoja
myos sote-ammattilaisilta.”

SOTE-JOHTAJA

“Digiosaamista ja kdyttdytymissadannot digiyhteyksilld
toimiessa.”

SOSIAALITYONTEKIJA
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“Palvelujen yhteensovittaminen.”

SOTE-JOHTAJA

“Sosiaali- ja terveyspalveluiden integraatiojohtamista.”

SOSIAALITYONTEKIJA

“Lasten ja nuorten perustason mt-palvelut.”

SOTE-JOHTAJA

“Sosiaaliohjauksen ja -tyon vahvistamista.”

SOSIAALITYONTEKIJA

“"Moniammatillisen osaaminen jérkevd hyodyntdaminen
jokapdivdisessd tyossd.”

SOTE-JOHTAJA

2»

onialainen yhteistyo.”

SOSIAALITYONTEKIJA

Resilienssin vahvistaminen

Sosiaalibarometri 2023

Sote-johtajilta tiedusteltiin, minka verran heiddn organisaatiossaan on
panostettu eri asioihin resilienssin vahvistamiseksi (kuvio 18). Resilienssi

viittaa kykyyn sopeutua muuttuviin tilanteisiin seka kestaa erilaisia kriiseja

ja hiirictilanteita (Sitra 2023).

Yli puolella vastaajista organisaatiossa oli panostettu melko paljon tai

paljon tietosuoja- ja tietoturvariskeihin (60 %) seka varautumissuunnitelman

paivittamiseen tai tarkentamiseen (55 %). Joka toinen arvioi, etta vahintaan
melko paljon panostusta oli suunnattu palvelujen turvaamiseen poikkeus-
ja kriisitilanteissa (50 %) seka tilannetietoisuuden ja toimintaympériston

seurannan lisddmiseen (49 %).
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KUVIO 18. Sote-johtajien arviot, missd madrin organisaatiossa on panostettu eri asioihin
resilienssin vahvistamiseksi.

Vajaalla puolella sote-johtajista heiddn organisaatiossaan oli panostettu
melko paljon tai paljon kriiseihin varautumiseen (44 %), yhteistyon
tiivistimiseen muiden kuin jarjestotahojen kanssa (40 %), kykyyn sopeutua
ja muuttaa toimintaa joustavasti (40 %) ja kriisijohtamisen vahvistamiseen
(40 %). Runsaalla kolmasosalla organisaatiossa oli panostettu vahintaan
melko paljon riskien systemaattiseen ja sidnnolliseen arviointiin (39 %)
ja yhteistyon tiivistimiseen jarjestojen kanssa (37 %).

Organisaatioiden resilienssin vahvistamisesta kysyttiin sote-johtajien
lisdksi myos Kelan esihenkiloiltd (Sosiaalibarometri 2023:2) ja TE-
toimistovastaajilta (Sosiaalibarometri 2023:1). Eri vastaajaryhmien arviot
on koottu liitteeseen 12.

Vertailun perusteella vaikuttaa silta, etta Kelassa on panostettu hieman
muita organisaatioita yleisemmin kysyttyihin resilienssia vahvistaviin
toimiin. Lahes kaikissa kysytyista asioista Kelan esihenkil6t ilmoittivat
muita yleisemmin, ettid niihin on panostettu heiddan organisaatiossaan
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paljon tai melko paljon. Erityisen selva ero muihin vastaajiin on tietosuoja-
jatietoturvariskeihin, palveluiden turvaamiseen, kriiseihin varautumiseen,
kriisijohtamisen vahvistamiseen ja riskien arviointiin liittyvissa toimissa.
Sote-johto arvioi puolestaan tiivistineensa yhteisty6ta jarjestdjen kanssa
muita vastaajia yleisemmin.

Hyvinvointipalvelujen henkiloston haasteita

Haastanut paljon / melko paljon :

HENKILOSTON HENKILOSTON ASIAKKAIDEN
HENKINEN TYOMAARAN MONINAISET
KUORMITTUNEISUUS KASVU PALVELUTARPEET
82 % 73 % 73 %

(<] o (<]
Sote-palvelut Sote-palvelut Sote-palvelut
79 ¥ 84 % 81 %

(o] o (o]

Tyollisyyspalvelut Tyollisyyspalvelut Tyollisyyspalvelut

63 % 68 % 70 %

Kelan palvelut Kelan palvelut Kelan palvelut
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Etuudet ja tybnteon
kannusteet

Suurin osa hyvinvointialueiden sote-johtaijista ja
sosiaalitydntekijdista korottaisi tai pitdisi kysyttyjen
etuuksien tason ennallaan. Molempien vastaajaryhmien
mielestd korotustarpeita on eniten omaishoidontuessa ja
opintotuessa. Tydnteon kannusteita sote-alan vastaajat
puolestaan lisdisivat IGhes yksimielisesti asiakkaan tarpeita
vastaavia palveluita tarjoamalla.

6.1 Sosiaaliturvaetuudet

SUOMEN PERUSTUSLAKI takaa jokaiselle oikeuden perustoimeentuloon
tyottomyyden, sairauden, tyokyvyttomyyden ja vanhuuden aikana seka
lapsen syntyman ja huoltajan menetyksen perusteella (Suomen perustuslaki
731/1999 § 19). Suomen sosiaaliturvaetuudet voidaan karkeasti jakaa
kolmeen osaan: vihimmais-, perus- ja ansioturvaan. Vahimmaisturvaa on
toimeentulotuki, perusturvaa syyperustaiset etuudet, kuten tyottomyysturva,
ja ansioturvaa ansiosidonnaiset etuudet. Kolmijaon ulkopuolelle jaavat
edelld mainittuja etuuksia tdydentédvit ja kustannuksia korvaavat tuet,
esimerkiksi asumistuki ja lapsilisd. Etuuksien lisdksi sosiaaliturvaan
voidaan sisillyttdd myos sosiaali- ja terveyspalvelut. (Iivonen, Tervola &
Ollongvist 2022; STM 2023d; THL 2023b.)

Suomen sosiaaliturvan tason on todettu olevan matala suhteessa
elinkustannuksiin. Tama viesti on toistunut niin kotimaisissa kuin
kansainvalisissakin arvioissa. (Ks. esim. THL 2023f; Valtioneuvosto
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2023.) Viimeisimmassd THL:n (2023f) viitebudjetteja® hyodyntavassa
perusturvan riittdvyyden arvioinnissa todettiin, ettd perusturvaetuuksista
ainoastaan takuueldke yhdessa asumistuen kanssa onnistuu takaamaan
viitebudjetteja vastaavan kulutustason. Vastaava tulos saatiin myos vuoden
2019 arvioinnissa (THL 2023f).

Arviot sosiaaliturvaetuuksien tasosta

Hyvinvointialueiden sosiaali- ja terveysjohtajilta ja sosiaalityontekijoilta
tiedusteltiin heiddn ndkemyksidén eri sosiaaliturvaetuuksien tasosta, jotka
koskivat esimerkiksi sairastamista, asumista, tyottomyytta, omaishoitoa
ja lapsiperheiden toimeentuloa. Tarkemmin ottaen heitd pyydettiin
arvioimaan, pitdisiko kysyttyjen etuuksien tasoa korottaa, laskea vai
pitda ennallaan. Taulukossa 12 on esitetty kysyttyjen etuuksien maaria
1.1.2023 alkaen. Taulukko ei sisilld tietoa tyoeldkkeen, ansiosidonnaisen
tyottomyysturvan tai sairauspéiviarahan tasosta, silla kyseiset etuudet ovat
sidoksissa ansiotuloihin, minka takia niiden ala- tai ylarajoja on haastava
maaritella.

Hyvinvointialueiden sosiaali- ja terveysjohtajista suurin osa (54—74 %)
pitdisi kysyttyjen etuuksien tason ennallaan, lukuun ottamatta omais-
hoidontukea (63 %) ja opintotukea (53 %), joita korottaisi heista yli
puolet (kuvio 19, liite 13). Nelja kymmenesta sote-johtajasta nostaisi myos
nykyista takuueldketts, ja 1ahes yhta moni tyoelaketta (39 %). Yli kolmannes
(35 %) korottaisi vahimmaismaaraista vanhempainpiiviarahaa ja vajaa
kolmannes vahimmaismaaraista sairauspaivarahaa (32 %). Vahintaan
neljannes (26—29 %) sote-johtajista nostaisi tyottoman peruspaivarahaa,
tyomarkkinatukea, toimeentulotukea, asumistukea ja lapsilisda. Elatustukea
korottaisi noin joka viidennes (21 %) ja ansiosidonnaista sairauspaiviarahaa
yli kuudennes (18 %). (liite 13.)

Hyvinvointialueen sote-johdosta lihes joka kolmas (30 %) laskisi
ansiosidonnaista ty6ttomyyspaivarahaa, mutta valtaosa (63 %) pitiisi
sen ennallaan. Noin viidennes (19 %) laskisi asumistukea, joskin useampi
korottaisi sita. Sote-johdosta 14 prosenttia laskisi ansiosidonnaista sairaus-
pdivarahaa, lapsilisda, tyottoméan peruspaivarahaa ja kotihoidontukea.
Suurempi osa kuitenkin pitdisi ne ennallaan tai korottaisi tasoa. Lihes
kukaan sote-johtajista ei laskisi omaishoidontukea, opintotukea ja
tyoelaketta.

3 Viitebudijetit ovat esimerkkilaskelmia, joilla kuvataan ihmisarvoisen eldmadn edellyttdmad kulutustasoa (ks. esim. THL
2023f).
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Etuuksien madardat 1.1.2023 alkaen. (Taulukon pohjatiedot Kelasta.)

Etuus

Takuueldkkeen tdysi madra
Omaishoidontuki, véhimmdismdaddrd
Opintotuki

Lapsilisa
Ensimmadisestd lapsesta
Viidennestd lapsesta alkaen

Kotihoidon tuen hoitoraha

Yhdestd alle 3-vuotiaasta lapsesta
Muista alle 3-vuotiaista lapsista
Muista vahintgdn 3-vuotiaista lapsista

Toimeentulotuki

Perusosa yksinasuvalle
Perusosa yksinhuoltajalle
Asumistuki*

Yksinasuva

Kahden henkilon ruokakunta

Etuus

Vahimmdismdadrdinen sairauspdivéraha
Vahimmdismdadrdinen vanhempainpdivaraha®

Tyottomyysetuudet
Peruspdivdraha
Tyomarkkinatukié

€/kk
922,42
439,70
268,23

94,88
182,69

377,68
113,07
72,66

555,11
632,83

315,20-456,60
459,20-674,40

€/pv
31,99
31,99

37,21
37,21

Sosiaalityontekijat puolestaan korottaisivat sote-johtajia useammin ky-
syttyja etuuksia, mihin todennékoisesti vaikuttaa heidan taustansa asia-
kasty0Ossa. Sosiaalityontekijat olivat yhta mieltd sote-johtajien kanssa siit,
ettd etuuksista eniten korottamista kaipaavat omaishoidontuki (69 %) ja
opintotuki (68 %). Niiden tasoa nostaisi yli kaksi kolmasosaa sosiaali-
tyontekijoistd. Omaishoidon- ja opintotuen lisdksi yli puolet (53—56 %)
sosiaalityontekijoista korottaisi myos takuueldaketta, vihimmaismaaraista
vanhempainpdiviarahaa ja sairauspaivarahaa seka kotihoidontukea. Lihes
puolet (43—49 %) sosiaalityontekijoista korottaisi tyoeldkettd, tyGttoman
peruspaivarahaa, tyomarkkinatukea ja toimeentulotukea. (Liite 13.)

4 Asumistuen madrdn asuinpaikasta riippuvat ala- ja yldrajat.
5 Maksetaan arkipdiviltc (ma-la). Ei makseta arkipyhiltd.

6 Maksetaan viideltd arkipdivalta viikossa (sis. arkipyhdt).
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Suurin osa sosiaalityontekijoistd pitdisi ennallaan ansiosidonnaisen
sairauspaiviarahan (68 %), ansiosidonnaisen tyottomyyspaivarahan (64 %),
elatustuen (64 %), lapsilisan (56 %), toimeentulotuen (52 %), tyottoman
peruspdivarahan (51 %) ja asumistuen (51 %). Sosiaalityontekijoista 15
prosenttia laskisi asumistukea ja ansiosidonnaista ty6ttomyyspaiviarahaa.
Useampi heista pitaisi kuitenkin etuudet ennallaan tai nostaisi niiden tasoa.
Muita etuuksia laskisi sosiaalityontekijoista vain hyvin harva (1—7 %). (Ks.
tarkat prosenttiluvut liite 13.)

Vuonna 2017 nakemyksid vastaavien sosiaaliturvaetuuksien tasosta
tiedusteltiin kuntien ja kuntayhtymien sosiaali- ja terveysjohtajilta ja
sosiaalityontekijoilta (ks. liite 13 ja Sosiaalibarometri 2017). Vuoteen
2017 verrattuna aiempaa harvemmin enemmist6 vastaajista korottaisi
kysyttyjen etuuksien tasoa. Sen sijaan aiempaa useampi pitdisi tason
ennallaan tai olisi valmis jopa laskemaan sitd. Vuosivertailussa eniten
muuttuivat sosiaalityontekijoiden arviot. Etuudet, joissa arvioitiin olevan
eniten korotustarpeita tai laskun varaa, pysyivit kuitenkin vertailussa
samoina. Kuten nyt, myos vuonna 2017 vastaajat olisivat useimmin
korottaneet opinto- sekd omaishoidontukea ja laskeneet ansiosidonnaista
tyottomyyspédiviarahaa ja asumistukea.

Hyvinvointialueiden sote-johtajien ja sosiaalityontekijoiden lisdksi
etuuksien tasoon ottivat kantaa myos Kelan esihenkilot kevaalla 2023
julkaistussa Sosiaalibarometrissa (ks. Sosiaalibarometri 2023:2).
Kokonaistarkastelussa eri ryhmien vastauksissa on loydettavissa tiettyja
eroavaisuuksia. Muita vastaajaryhmia useammin sote-johtajat pitédisivat
etuuksien tason ennallaan tai laskisivat niita. Sosiaalityontekijat puolestaan
paasiantoisesti korottaisivat etuuksien tasoa sote-johtajia ja Kelan
esihenkil6itd useammin. Kelan esihenkil6iden nikemykset asettautuivat
padosin niiden kahden ryhmén valiin.

Kuten sosiaalityontekijoiden ja hyvinvointialueiden sote-johdon, myos
Kelan esihenkiloiden keskuudessa kannatettiin eniten omaishoidontuen
(71 %) ja opintotuen (63 %) korottamista. Isoimmat ndkemyserot
vastaajaryhmien vélille puolestaan syntyivit asumistuen ja kotihoidon tuen
tasosta. Sote-johto (27 %) ja sosiaalityontekijat (35 %) suhtautuivat Kelan
esihenkil6ita (18 %) myonteisemmin asumistuen korottamiseen. Kotihoidon
tuen korottamista kannattivat vastaajaryhmista eniten sosiaalityontekijat
(53 %) ja vahiten sosiaali- ja terveysjohtajat (28 %). (Ks. Sosiaalibarometri
2023:2.)
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KUVIO 19. Hyvinvointialueen sote-johdon ja sosiaalitydntekijoiden ndkemykset
sosiaaliturvaetuuksien tasosta. (*Tilastollisesti merkitsevdt erot vastaajaryhmien valill@.)
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Vastaajien nakemykset jakautuivat myos ansiosidonnaisen tyottomyys-
paivarahan tasosta. Sen korottamista kannattivat eniten sosiaalityontekijat
(21 %) ja vahiten sosiaali- ja terveysjohtajat (7 %), joista lahes kolmannes
(30 %) laskisi etuutta. Kelan esihenkiloista etuutta laskisi hieman yli
viidennes (22 %). (Ks. Sosiaalibarometri 2023:2.)

Toimeentulotuen lakiuvudistus

Toimeentulotuki on viimesijainen taloudellinen tuki, joka kuuluu lain
mukaan sosiaalihuollon alle. Tuki turvaa henkilon ja perheen toimeentuloa
ja edistaa itsenaista selviytymista. (Laki toimeentulotuesta 1421/1997 § 1.)
Kela on vastannut perustoimeentulotuen toimeenpanosta vuodesta 2017
lahtien. Tatd ennen perustoimeentulotuki oli kuntien sosiaalitoimen
vastuulla taydentavan ja ehkaisevian toimeentulotuen tapaan. Muutoksen
myo6td perustoimeentulotuen lisdksi tidydentavia tai ehkidisevaa
toimeentulotukea tarvitseva asiakas joutuu télla hetkelld asioimaan kahden
eri viranomaisen, eli Kelan ja hyvinvointialueille siirtyneen sosiaalitoimen,
kanssa. (Blomgren & Saikkonen 2020; Sosiaalibarometri 2021:5). Niin
ollen Kelan ja hyvinvointialueiden vélisen yhteistyon sujumisella on
tarkea rooli yksiloiden viimesijaisen turvan toteutumisessa (Blomgren &
Saikkonen 2020).

Toimeentulotukilakiin astui vuoden 2023 alusta voimaan muutoksia,
joilla pyritdan edistaméain varsinkin haavoittuvassa asemassa olevien
toimeentulotukiasiakkaiden tilannetta. Lisdksi muutoksella sdddettiin Kelan
ja hyvinvointialueiden vilisesta yhteistyosta, ja tarkennettiin palveluita,
asiointia ja asiakaskohtaista harkintaa koskevia saadoksia. Tarkennukset
liittyivit muun muassa saavutettavan ja esteettomén palvelun tarjoamiseen
seka sosiaalihuollon ja asiakkaiden nikemysten huomioimiseen esimerkiksi
toimeentulotuen perusosan alentamisprosessissa. (Valtioneuvosto 2022.)

Sosiaalityontekijoilta kysyttiin, miten lakiuudistus on niakynyt
toimeentulotuen toimeenpanon eri osa-alueilla, kuten yhteistyossa ja
tiedonkulussa Kelan ja sosiaalihuollon vililla. Kysymyspatteristoon jatti
vastaamatta noin kolmannes (30-33 %) sosiaalityontekijoistd, mihin
todennakoisesti vaikutti se, etteivat kaikki tyoskentele toimeentulotuen
parissa, ja ndin ollen eivit osaa ottaa asiaan kantaa.

Suurin osa (60—80 %) patteristoon vastanneista sosiaalityontekijoista
ei ollut toistaiseksi havainnut, etti lakiuudistuksella olisi ollut vaikutusta
kysyttyihin osa-alueisiin (kuvio 20). Kyselyhetkella uudistus oli ollut
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Yhteistyd Kelan ja sosiaalihuollon vdlilla
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KUVIO 20. Sosiaalityontekijoiden arviot toimeentulotukilakiin 1.1.2023 tehtyjen muutosten
vaikutuksista.

voimassa noin viisi kuukautta, mika mahdollisesti vaikutti siihen, ettei
sen tuomia muutoksia ollut viela havaittu.

Useimmin uudistuksen arvioitiin parantaneen vihintdan jonkin verran
Kelan ja sosiaalihuollon vilista yhteistyotia. Niin arvioi vajaa neljannes
(23 %) sosiaalityontekijoistd (kuvio 20). Toisaalta joka kuudes piti
uudistuksen vaikutuksia pdinvastaisina eli yhteistyotd heikentdneina.
Useimmin uudistuksen arvioitiin heikentianeen jonkin verran tai
huomattavasti heikoimmassa asemassa olevien asemaa ja eri ryhmien
saavutettavaa ja esteetonti fyysista asiointia. Tatd mielta oli joka viides
sosiaalityontekija.

Kuten arviot Kelan ja sosiaalihuollon vilisestid yhteistyosti, sosiaali-
tyontekijoiden nakemykset jakautuivat jonkin verran myos muilla kysytyilla
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osa-alueilla. Viidenneksen mielesta uudistus oli parantanut vahintaan jonkin
verran eri ryhmien sdhkoéisen asioinnin saavutettavuutta ja esteettomyytta
seka tiedonkulkua sosiaalihuollosta Kelaan. Joka kuudes sosiaalityontekija
naki myos tiedonkulun Kelasta sosiaalihuoltoon, sosiaalihuollon ndkemysten
huomioimisen Kelan paatoksenteossa ja asiakkaiden tapaamisen yhdessa
Kelan ja sosiaalihuollon kesken asiakkaan tilanteen tata edellyttiessa
parantuneen. Toisaalta lahes yhtd moni, vihintdan joka kuudes (16—18 %),
arvioi kyseisten osa-alueiden heikentyneen.

Nikemyksia toimeentulotukilain uudistuksen vaikutuksista tiedusteltiin
myo6s Kelan esihenkil6iltda maaliskuussa 2023, jolloin uudistus oli ollut
voimassa vajaat kolme kuukautta (ks. Sosiaalibarometri 2023:2). Kuten
sosiaalityontekijoistd, myos Kelan esihenkiloistd suurin osa (54—71 %)
arvioi, ettei uudistus ollut vaikuttanut kysyttyihin osa-alueisiin (liite
14). Muilta osin ryhmien niakemykset erosivat selvasti toisistaan: Kelan
esihenkil6t arvioivat lahes poikkeuksetta useammin lakiuudistuksen
parantaneen selvisti toimeenpanon eri osa-alueita, ja sosiaalityontekijat
puolestaan huonontaneen.

Erityisen mielenkiintoisia ovat Kelan esihenkil6iden ja sosiaali-
tyontekijoiden toisistaan poikkeavat arviot niin asiakkaiden asemasta
kuin keskindisesta yhteistyostakin. Esimerkiksi heikoimmassa asemassa
olevien aseman arvioi parantuneen 40 prosenttia Kelan esihenkiloista
ja vain kahdeksan prosenttia sosiaalityontekijoistd. Painvastaisena
kehitysta piti jopa joka viides sosiaalityontekija. Yli neljannes (28 %)
Kelan esihenkil6ista néki, ettd lakimuutos on edistinyt myos asiakkaan
kuulemista toimeentulotuen perusosan alentamisen yhteydessa. Niin
ajatteli sosiaalityontekijoista ainoastaan kahdeksan prosenttia. Noin nelja
kymmenestd Kelan esihenkil6sta oli sitd mieltd, ettd yhteistyo Kelan ja
sosiaalihuollon vililla (43 %) seka tiedonkulku Kelasta sosiaalihuoltoon
(39 %) on parantunut. Vastaavaa mielta oli sosiaalityontekijoistd vain noin
viidennes (20—23 %).

Sosiaalityontekijat ja Kelan esihenkilot olivat yhtd mieltd vain
arvioidessaan tiedonkulun sujumista sosiaalihuollosta Kelaan. Noin
viidennes sosiaalityontekijoista (20 %) ja Kelan esihenkiloista (23 %) arvioi
tiedonkulun parantuneen, suurin osa ei havainnut vaikutusta (70-71 %),
ja vain harvan (5—10 %) mielesti se oli heikentynyt.

89



Sosiaalibarometri 2023

6.2 Tydnteon kannusteet

Tyonteon kannusteet nousevat tasaisin valiajoin esille yhteiskunnallisessa
keskustelussa. Useimmiten keskustelussa keskitytddn arvioimaan
sosiaaliturvaetuuksien tasoa, ja niiden kannustavuutta tyon tekemiseen.
Hyvinvointialueiden sosiaali- ja terveysjohtajilta ja sosiaalityontekijoilta
tiedusteltiin, mita mieltd he ovat omaehtoiseen aktiivisuuteen, palveluihin
ja etuuksiin liittyvista tyonteon kannusteista. Vastaajaryhmat olivat hyvin
samanmielisid nakemyksissadn muutamaa poikkeusta lukuun ottamatta,
joten tulokset kisitelladn padosin kokonaisjakaumina.

Lahestulkoon kaikki (92 %) vastaajat kannattivat tyonteon kannusteiden
lisdamistd ihmisten tilanteen mukaisia palveluita tarjoamalla (kuvio 21).
Vihintdan nelji vastaajaa viidesta lisdisi tyonteon kannusteita omaehtoisesta
aktiivisuudesta palkitsemalla (85 %), paremmalla tyotulojen ja etuuksien
yhteensovittamisella (83 %) ja etuuksien hakemusbyrokratiaa vahentamalla
(83 %). Selvd enemmisto oli samaa mieltd myos palveluohjauksen
parantamisesta etuuksien piiriin (79 %) seka etuuksien maksukatkojen ja
takaisin perinnin vihentamisesta (65 %).

Hyvinvointialueiden sote-johtajat ja sosiaalityontekijat olivat melko
yksimielisid monista vaittamistd, mutta ryhmien vililla oli myos tilastollisesti
merkitsevid nikemyseroja. Varsinkin ansiosidonnaisen ty6ttomyysturvan
keston lyhentaminen jakoi vastaajaryhmii. Sote-johtajista puolet ja
sosiaalityontekijoista vajaa kolmannes (29 %) kannatti keston lyhentamista.
Eri mielti sote-johtajista oli noin neljannes (24 %) ja sosiaalityontekijoista
vajaa puolet (42 %).

Samankaltainen jako oli ndhtdvissd myos kotihoidon tuen kestoa
koskien. Hyvinvointialueen sote-johtajista yli neljanneksen (27 %) mukaan
kotihoidon tuen kestoa tulisi lyhentdd tyontekoon kannustamiseksi,
kun vastaavaa mieltd oli sosiaalityontekijoistd joka kuudes. Eri mielta
oli nelja kymmenesta sote-johtajasta ja ldhes kaksi kolmesta (64 %)
sosiaalityontekijasta.

Hyvinvointialueen sote-johto kannatti sosiaalityontekijoita useammin
asumistuessa hyviaksyttavien asumismenojen maarittelya tyossakaynti-
alueiden mukaan nykyisten kuntaluokitusten sijaan. TAtd mielta oli enem-
mist6 (58 %) sote-johtajista, sosiaalityontekijoista vain kolmannes (34 %).
Sosiaalityontekijat puolestaan viahentéisivit sote-johtajia useammin etuuk-
sien maksukatkoja ja takaisinperintda. Niin ajatteli yli kaksi kolmesta
(68 %) sosiaalityontekijasta, sote-johdosta hieman yli puolet (53 %).
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KUVIO 21. Sote-vastaajien ndkemykset tydnteon kannusteiden lisdamisestd. (*Tilastollisesti
merkitsevat erot sote-johtajien ja sosiaalityontekijoiden arvioiden valilla.)

Tyonteon kannusteista kysyttiin my0s vuonna 2019 kuntien ja
kuntayhtymien sote-johdolta ja sosiaalityontekijoiltd. Merkittdvid muutoksia
vastaajien niakemyksissa oli tapahtunut vain etuuksien maksukatkojen ja
takaisinperinnan vihentamisessd. Vuonna 2019 viahintdan kolme neljasta
(75—88 %) ja vuonna 2023 enda korkeintaan kaksi kolmesta (53—-68 %)
sote-johtajasta ja sosiaalityontekijasta oli samaa mielta kannustimesta.
Yha useampi oli tdstd eri mieltd, suhtautui sithen neutraalisti tai ei
osannut ottaa kantaa. Samankaltainen muutos havaittiin myo6s muilla
Sosiaalibarometrin 2023 vastaajaryhmilla (ks. Sosiaalibarometri 2023:1—
2). Sosiaalityontekijoiden arviot vuosivertailussa erosivat tilastollisesti
merkitsevasti myos etuuksien hakemusbyrokratiasta, joskin prosentuaaliset
erot olivat maltillisia (liite 16).
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Hyvinvointialueen sote-johdon ja sosiaalityontekijoiden lisdksi tyonteon
kannusteita koskevia nikemyksia on tiedusteltu myos aiemmin vuoden
2023 Sosiaalibarometriin vastanneilta ryhmilta: Kelan esihenkil6ilta
seka TE-toimistojen johdolta ja kunnan tyollisyysvastaavilta (ks. liite 15,
Sosiaalibarometri 2023:1, 2023:2).

Kaikki vastaajaryhmat yli sektorirajojen olivat keskendan ldahes
yksimielisia siitd, ettd tyonteon kannusteita tulee lisitd omaehtoisesta
aktiivisuudesta palkitsemalla, ihmisten tilanteen mukaisia palveluita
tarjoamalla seka tyotulojen ja etuuksien paremmalla yhteensovittamisella.
Valtaosa heistd my6s kannatti palveluohjauksen parantamista etuuksien
piiriin seka etuuksien hakemusbyrokratian vahentamista. Yli puolet heista
oli vahintiaan jokseenkin samaa mieltd myos etuuksien maksukatkojen ja
takaisinperinnian vihentdmisesta.

Vastaajaryhmaiat jakautuivat kahteen osaan nidkemyksissdaian
sosiaaliturvaetuuksien leikkaamisesta. Keskendian samanmielisia
olivat sote-johto, Kelan esihenkilot sekd TE-toimistojen vastaajat ja
sosiaalityontekijat sekd kuntien tyollisyysvastaajat. Ryhmien vilisiin
eroihin vaikuttaa todennikéisesti se, kuinka lahelld kdytdnnon asiakastyo
on omaa tyonkuvaa.

Sote-johdosta, Kelan esihenkilGista ja TE-toimistojen vastaajista noin
puolet (48—56 %) lyhentiisi ansiosidonnaisen tyottomyysturvan kestoa ja
noin kolmannes (27-33 %) kotihoidon tuen kestoa. Taysin tai jokseenkin
eri mieltd ansiosidonnaisen keston lyhentdmisesti oli 24—32 prosenttia.
Kotihoidon tuen keston lyhentiamistd vastusti sote-johdosta, Kelan
esihenkil6ista ja TE-toimistovastaajista noin nelja kymmenesta (40—43 %).

Sosiaalityontekijoista ja kunnan tyollisyysvastaajista ansiosidonnaisen
tyottomyysturvan kestoa lyhentiisi vajaa kolmannes (29—31 %), eri mielta
oli vajaa puolet (42—47 %). Kotihoidon tuen kestoa puolestaan lyhentaisi
selvasti harvempi, vain joka kuudes. Tuen keston lyhentamista vastusti
heista yli puolet (52—64 %).
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Yhteenveto
RESURSSIVAJE KURISTAA HYVINVOINTIALUEIDEN ALKUVAIHETTA

Puolet hyvinvointialueiden sote-johtajista arvioi sosiaali- ja terveyspalvelu-
uudistusta kokonaisuutena myonteisesti ja noin viidennes selkeasti
kielteisesti, kun kokemuksia jarjestimisvastuusta oli kertynyt noin
viisi kuukautta. Sosiaalityontekijoista yli puolet antoi kielteiset arviot,
myoOnteisena uudistusta piti vain joka kuudes. Onnistumisena vastaajat
pitivdt sitd, ettd historiallisen suuresta organisaatiomuutoksesta
huolimatta asiakkaita on kyetty palvelemaan, eika katkoksia ole syntynyt
palkanmaksuun, asiakasohjaukseen tai palveluiden saatavuuden kannalta
kriittisiin toimintoihin.

Sote-johtajista noin puolet katsoi, ettd sote-uudistuksen tavoite
yhdenvertaisista ja laadukkaista sote-palveluista toteutuu vahintaan
melko hyvin. Tahdn luotettiin vuoden 2021 ennakointeja enemman.
Muut tavoitteet, esimerkiksi palveluiden saavutettavuuden ja saatavuuden
parantaminen, jakoivat nikemyksid enemman.

Kriittisimmin suhtauduttiin ammattitaitoisen ty6voiman saatavuuden
turvaamiseen. Siind onnistumiseen luotti vain 13 prosenttia sote-johtajista.
Viela vuonna 2021 henkil6ston saatavuuden arvioi sote-uudistuksen myota
paranevan noin joka neljas. Sote-johtajien usko kustannusten hallinnan
toteutumiseen oli myos suhteellisen matala. Vain vajaa viidennes arvioi sen
toteutuvan hyvin tai melko hyvin, ja yli puolet huonosti tai melko huonosti.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen organisoituminen
hyvinvointialueille on valtava muutos, joten on eparealistista odottaa
sote-uudistuksen tavoitteiden toteutuvan heti jarjestamisvastuun
siirryttya. Tietojarjestelmien, toimintakidytantojen ja palvelukriteerien
yhtenaistimisen ohella tarvitaan myos henkiloston tyonkuvien ja
toimintatapojen uudelleen jarjestymista. Jo aiemmin kuntayhtymaksi
organisoituneet hyvinvointialueet ovat ehtineet kehitta ja osin vakiinnuttaa
uusia toimintatapoja jopa useita vuosia. Tama nakyi kuntayhtymataustaisten
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hyvinvointialueiden myonteisempina arvioina sosiaali- ja terveyspalveluista.
Nikemyserot korostuivat asiakastyossd, missa uudistuneet kdaytannot
lopulta testataan.

Huolena hyvinvointialueiden resurssit ja henkilostopula

Sote-johtajat olivat 1ahes yksimielisii siit4, ettei hyvinvointialueen rahoitus
ole riittava. Niin arvioi yhdeksan kymmenesta. Lahes yhta moni sote-
johtaja arvioi my0s, ettd resurssipula vaikeuttaa hyvinvoinnin ja terveyden
edistimisen toteuttamista hyvinvointialueilla. Kustannusten hillinnian
onnistumiseen uskoi heista vain 28 prosenttia.

Nelja viidesti sote-johtajasta ja sosiaalityontekijasta arvioi henkiloston
saatavuuden hyvinvointialueellaan huonoksi tai melko huonoksi.

Nelja viidestd sote-johtajasta piti henkiloston haasteena henkista
kuormittuneisuutta, vaihtuvuutta ja tyomaaran kasvua. Lahes yhta usein
sote-johto tunnisti asiakkaiden moninaiset palvelutarpeet, tehtavikentan
laajuuden ja hyvinvointialueiden kdynnistymisen alueellaan merkittaviksi
haasteiksi. Digipalveluiden laajentumisen naki vajaa puolet ja henkiloston
osaamisen puutteet runsas neljannes vastaajista alueensa henkil6ston
haasteina viimeisen vuoden aikana.

Sote-johtajat arvioivat useimpia tiedusteltuja seikkoja hieman
sosiaalityontekijoitd yleisemmin haasteeksi. Sosiaalityontekijat pitivat
hyvinvointialueiden kaynnistymista ja henkiloston osaamisen puutteita
sote-johtajia ongelmallisempana.

Parhaiten omalla hyvinvointialueella sote-johtajien mielesta toimivat
lahijohtaminen ja ldahipalvelut. Hyviksi tai melko hyviksi ne arvioi heista
valtaosa. Sosiaalityontekijoista tyytyviisia lahijohtamiseen oli vajaa puolet, ja
tyytymattomia lahes yhta usea. Tyytymattomyytta selitettiin avovastauksissa
taitamattomalla, ylityollistetyll4 tai etddntyneelld johtamisella. Henkilost6a
kuormittivat my6s toimimattomat tietojarjestelmat, episelvyydet
henkilostohallinnon kiaytannoissa — ja jatkuva muutos.

Hyvinvointialueiden kiynnistyessa moni tyontekija on aloittanut uudessa
tehtavassa. Lahes kolme neljasta sote-johtajasta ja sosiaalityontekijasta oli
sitd mieltd, ettd sote-palveluissa tarvittaisiin uutta tai lisid ammatillista
osaamista. Yleisimmin kehittdmistarpeita ndhtiin johtamisessa ja
esihenkilotyossa. Seuraavaksi eniten mainittiin digitaidot ja palvelujen
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integraatio. Varsin moni kaipasi lisdksi osaamista mielenterveyspalveluihin
ja sosiaalityohon sekd monialaiseen ja -ammatilliseen tyootteeseen.

Jarjestelman korjaustarpeet

Sote-johtajista 72 prosenttia oli sitd mieltd, ettd hyvinvointialueen
alkutaipaleella on ilmennyt lainsddddnto6n muutoksia vaativia seikkoja.
Muutostarpeina tuotiin esille useimmin hyvinvointialueiden riittamattomat
resurssit, kuten vihdinen rahoitus ja pula patevasta henkil6stosta.
Rahoitusta pidettiin yleisesti liian vihdisena suhteessa lakisiditeisten
palvelujen tasoon, toisaalta mainittiin hoitajamitoituksen vaikutukset.
Henkil6stomitoitukseen toivottiin héllennyksia, koska patevaa henkilostoa
ei sote-johdon mukaan ole saatavilla tydmarkkinoilta. Rekrytointivaikeudet
johtavat kalliisiin ostopalveluhankintoihin, mika osaltaan nakertaa
hyvinvointialueiden taloutta.

Vastaajat pohtivat myos lainsdadannon yksityiskohtaisuutta
ja sitovuutta. Osa sote-johdosta toivoi sddntelyn vdhentamista
hyvinvointialueiden toiminnan sujuvoittamiseksi, toiset taas tiukempaa
lainsaadannollista ohjausta, erityisesti sosiaali- ja terveyspalvelujen
integraation edistamiseksi ja hyvinvointialueiden véilisten erojen
poistamiseksi. Lainsdddantouudistuksilla toivottiin my0s parannettavan
tietojarjestelmien yhteensopivuutta ja nopeutettavan tiedonkulkua sosiaali-
ja terveyspalvelujen vililla ja hyvinvointialuerajojen yli.

Sote-johtajien nikemykset hyvinvointialueiden maaran vahentamisesta
olivat kaksijakoiset. 44 prosenttia kannatti hyvinvointialueiden maaran
vahentdmista, eri mielta oli 42 prosenttia.

Verotusoikeuden hyvinvointialueille halusi vain alle viidennes sote-
johtajista. Noin kolme neljasta oli sitd mieltd, ettd valtion on vastattava
hyvinvointialueiden rahoituksesta myos jatkossa. Yli puolet vastaajista
katsoi, etta valtion on ohjattava hyvinvointialueita vahvasti.

SOSIAALI- JA TERVEYSPALVELUJA SAA, INTEGRAATIO HAKEE
MUOTOAAN

Sosiaalihuollon palvelut toimivat sote-johdon mukaan hyvinvointialueilla
useammin hyvin (58 %) kuin terveydenhuollon palvelut (48 %).
Sosiaalityontekijat olivat samoilla linjoilla. Hyvinvointialueilla pystytaan
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tarjoamaan kasvokkaista asiointia varsin hyvin sita tarvitseville. Ndin arvioi
alkukesista kaksi hyvinvointialueen sote-johtajaa kolmesta ja vajaa puolet
sosiaalityontekijoista.

Palveluissa koettiin eniten pulmia henkiloresurssien kohdentamisessa
keskeisiin toimiin ja palveluketjujen eheyden varmistamisessa.
Sosiaalityontekijit korostivat lisdksi asiakkaiden heikkoa tiedonsaantia
muuttuneista toimintakdytdnnoistd ja puutteita tiedonkulussa
viranomaisten kesken.

Palveluketjujen rakentaminen on kesken

Sosiaali- ja terveyspalvelu-uudistuksella on tahdatty palvelujen aiempaa
parempaan integraatioon. Siitd nakokulmasta on huolestuttavaa, etta sote-
johdosta vain noin neljannes ja asiakastyossa tyoskentelevista kahdeksan
prosenttia piti palveluketjujen eheytta alueellaan hyvina tai melko hyvana.
Tyytymattomia oli sote-johdosta vajaa puolet ja sosiaalityontekijoista
selvisti useampi.

Palvelujen yhteensovittaminen nayttaa takkuavan jo tiedonkulussa
eri viranomaisten kesken: sita piti alueellaan ongelmallisena yli puolet
sosiaalityontekijoista ja ldhes kolmannes sote-johdosta. Sosiaalityontekijat
nakivat huomattavan paljon parantamisen varaa asiakkaiden ohjaamisessa
eri hallinnonalojen palvelujen valilla. Vain 17 prosenttia sosiaalityontekijoista
katsoi sen onnistuvan alueellaan, sote-johdosta 37 prosenttia.

Katkoksia tiedonkulussa on my6s oman organisaation sisilla: sote-
johdosta vajaa puolet arvioi tiedonkulun toimivan hyvinvointialueellaan
hyvin, kriittisia oli lahes kolmannes. Sosiaali- ja terveydenhuollon integraatio
ei sote-johdon mukaan toimi kovin hyvin: tyytyviisia oli 39 prosenttia ja
yhta suuri osuus selkeisti tyytyméattomia. Sosiaalityontekijoista sosiaali- ja
terveydenhuollon integraation arvioi huonoksi 70 prosenttia.

Tietojdrjestelmien yhteensovitus ja verkkoasiointi vaativat
tyostamista

Hyvinvointialueilla koettiin laajasti ongelmia tietojarjestelmien
yhteensovittamisessa: toimivuuden arvioi melko huonoksi tai huonoksi
kolme viidesta sote-johtajasta ja melkein kolme neljasti sosiaalityontekijasta.
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Digitaalisiin palveluihin kohdistuu paljon odotuksia sosiaali- ja terveys-
palveluissa. Niiden arvioi kuitenkin toteutuvan alueellaan heikosti
kolmannes sote-johdosta. Tyytyviisia alueensa digipalveluihin oli 41
prosenttia sote-johtajista.

Asiakkaita on kyetty opastamaan verkkoasioinnissa ja -palveluissa eri
hyvinvointialueilla vaihtelevasti: myonteiset arviot alueensa alkuvaiheen
verkkoasioinnissa opastamiselle antoi noin kolmannes sote-johdosta
ja kriittisesti suhtautui lahes kolmannes. Sosiaalityontekijat nakivat
digipalveluissa ja verkkopalveluneuvonnassa vield enemman parantamisen
varaa.

Ennen hyvinvointialueiden kdynnistymisti useimmilla alueilla jarruteltiin
palvelujen siséllollista kehittdmistd. Nyt sitd tehdddn laajasti, joskin joillain
hyvinvointialueilla keskityttiin viela alkukesasta kaynnistymisvaiheen
tehtaviin. Toisaalta on hyvinvointialueita, joilla palvelujen sisallollista
kehittamista on tehty ilman suurempia keskeytyksia.

Kehittdmiskohteissa niakyy valtakunnallisten kehittimishankkeiden
vaikutus. Rakenteilla on palvelualue- tai organisaatiorajat ylittavia
palveluketjuja ja digitaalista kanavaa sekd paikoin sosiaali- ja
terveyspalvelujen integrointia. Palveluissa keskitytddn muun muassa
lasten ja nuorten mielenterveyspalveluihin, lapsiperheiden palveluihin
kuten perhekeskukset, ikaantyneiden palveluihin, paihdepalveluihin seka
yhteisollisen asumisen kaltaisiin asumispalveluihin.

HYVINVOINNIN JA TERVEYDEN EDISTAMISEN RAKENTEET PITKALLA,
VASTUUNJAKOA SELKEYTETTAVA

Hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen (hyte) asemaa piti sote-johdosta
hyvinvointialueellaan vahvana 61 prosenttia. Pdinvastaista mielt oli lahes
kolmannes.

Hyten toteutumista arvioitiin huomattavasti kriittisemmin: vain
kolmannes sote-johtajista katsoo sen toteutuvan alueellaan hyvin tai
melko hyvin ja hieman yli kolmannes kohtalaisesti. Lihes kolmannes pitaa
hyvinvointialueensa hyten toteutumista huonona tai melko huonona. Sote-
johdosta valtaosa toi esille, etta resurssien puute vaikeuttaa hyvinvoinnin
ja terveyden edistamista omalla hyvinvointialueella.
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Nikemykset hyten tilasta ovat notkahtaneet aiempien vuosien arvioista,
jolloin hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen vastuu oli kokonaisuudessaan
kunnilla tai kuntayhtymilla. Tulevaa koskevat arviot ovat kuitenkin
luottavaiset: viiden vuoden kuluttua hyvaksi tai melko hyviksi hyten
arvioi alueellaan jo 77 prosenttia sote-johdosta ja enida vajaa kymmenesosa
heikoksi.

Hyvinvointialueiden hyte-tyGssa on vastausten perusteella onnistuttu
alkuvaiheessa parhaiten toimintaa suuntaavissa tekijoissa: vastaajista
70—74 prosenttia kertoi alueellaan toteutuvan hyvin vastuutahon
madrittelyn, asiantuntemuksen antamisen alueen kunnille, hyten
tavoitteiden ja toimenpiteiden maarittelyn strategisessa suunnittelussa
sekd hyvinvointisuunnitelman ja -kertomuksen hyodyntdmisen
hyvinvointialueen toiminnan suunnittelussa.

Lihes puolet sote-johdosta katsoi, ettd omalla alueella pystytdan jatkossa
hy6édyntim&iin onnistuneesti hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen
vaikutusarviointia paatoksenteossa ja arvioinnissa. Vastaava osuus sote-
johdosta luotti myos siihen, ettad indikaattoreihin ja tuloksiin perustuva
hyte-kerroin tulee kannustamaan hyvinvoinnin ja terveyden edistimiseen.
Vaikutusarvioinnin ja hyte-kertoimen hyodyista oli kuitenkin paljon
epatietoisuutta.

Vastuunjaon epaselvyys hyvinvointialueiden ja kuntien hyte-tyossa
askarrutti sote-johtajia jo ennen hyvinvointialueiden kiaynnistymista.
Edelleen sote-johto arvioi selvisti ongelmallisimmaksi vastuunjaon
hyvinvointialueen ja kuntien kesken. Vain noin kolmannes sote-johdosta
katsoi timan toteutuvan alueellaan hyvin, epaselviksi vastuunjaon koki
useampi, 43 prosenttia vastaajista.

Jdrjestoyhteistyo on edistynyt, toimintaa limitettdva
palveluketjuihin

Hyvinvointialueiden sote-johdon mukaan parhaiten alueen hyte-tyossa
toteutuvat jarjestoyhteistyon rakenteet ja sote-jarjestojen nikemysten
huomioon ottaminen strategian valmistelussa. Naihin oli tyytyvaisia yli
puolet vastaajista. Puutteellisesti jarjestoyhteisty6ta tukevien rakenteiden
arvioi alueellaan toteutuvan viela runsas neljasosa sote-johdosta. Alueensa
strategian valmistelussa jarjestondkemykset katsoi vahaisiksi joka viides
sote-johtaja.
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Jarjestoja on askarruttanut toiminta-avustusten jatko sosiaali- ja
terveyspalvelujen ja osan hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisesta
siirtyessa hyvinvointialueille. Alkukesasta 2023 vajaa puolet sote-johdosta
ilmoitti, ettd omalla alueella on selkeidt avustusmuodot jarjestoille ja
niistéd tiedotetaan avoimesti. Lihes kolmannes vastaajista naki naissa
viela puutteita. Sote-jarjestoille tarjottavien maksuttomien tai edullisten
toimitilojen arvioi alueellaan toteutuvan hyvin harvempi, vain kolmannes.
Painvastaista mielté oli joka viides vastaaja.

Sosiaali- ja terveysjarjestojen hyte-tyon integroiminen palveluketjuihin
jakoi ndkemykset. 38 prosenttia sote-johdosta oli siithen tyytyviisii, ja yhta
moni katsoi palveluiden ja muun tuen integroinnin viela keskeneraiseksi.

ASIAKKAANA HYVINVOINTIALUEEN SOSIAALI- JA
TERVEYSPALVELUISSA

Laki hyvinvointialueesta maarittiaa, etta aluevaltuuston on pidettava
huolta monipuolisista ja vaikuttavista osallistumisen ja vaikuttamisen
mahdollisuuksista ja menetelmisti. Keskeista on palvelujen kehittiminen
yhdessa palvelujen kayttédjien ja henkiloston kanssa.

Asukkaiden ja palvelun kayttdjien osallisuutta tarkasteltiin kolmesta
nakokulmasta: osallisuuden edistaminen koordinoidusti hyvinvointialueen
kaikessa toiminnassa, asukkaiden mahdollisuus vaikuttaa ja osallistua
alueensa paatoksentekoon ja palveluiden kehittdmiseen seki palvelujen
kayttijien kuuntelu palvelujen suunnittelussa, kaytossa ja arvioinnissa.

Kun osallisuutta kuvaavat tulokset yhdistetdin, 14 prosenttia sote-
johdosta arvioi osallisuuden toteutuvan alueellaan hyvin, 45 prosenttia
melko hyvin ja 22 prosenttia kohtalaisesti. Melko huonoksi alueensa
osallisuuden arvioi 16 prosenttia sote-johtajista ja huonoksi 3 prosenttia.

Palvelujdrjestelma ei ole asiakkaille selkea

Sosiaali- ja terveyspalvelujen uudistaminen koettelee henkiloston
ohella palveluja tarvitsevia ihmisia, joita varten uudistus on tehty.
Sosiaalityontekijat epailivat asiakkaiden saavan varsin heikosti tietoa
muuttuneista toimintakaytannoista erityisesti uudella kuntakokoonpanolla
kaynnistyneilld hyvinvointialueilla.
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Palvelujarjestelmaa ei pideta asiakkaalle erityisen selkedna: lahes puolet
sote-johdosta ja yli kaksi kolmesta sosiaalityontekijoista oli talld kannalla.
Vain neljannes sote-johdosta ja kymmenesosa sosiaalityontekijoista piti
jarjestelmaa selkedna.

Kun ihmisille elintarkeita palveluja organisoidaan uudelleen, neuvonta
ja palveluohjaus ovat entista tarkeampia. Sote-johto luotti varsin laajasti
hyvinvointialueen alkuvaiheen neuvontaan ja palveluihin ohjaamiseen,
sen sijaan asiakkaiden opastaminen verkkoasioinnissa ja -palveluissa jakoi
johdon mielipiteet. Sosiaalityontekijoiden kannat olivat tuntuvasti johtoa
kielteisemmat.

Mielenterveyskuntoutujien palvelutarpeisiin vastataan heikoimmin

Sote-johto ja sosiaalityontekijat pitivdt selvdsti heikoimpana
mielenterveyskuntoutujien palvelutarpeisiin vastaamista. Molempien
vastaajaryhmien arviot olivat myos heikommat mielenterveyskuntoutujien
palvelutarpeisiin vastaamisesta nyt kuin 2—3 vuotta sitten, Covid 19
-pandemian aikaan.

Muita asiakasryhmii kielteisemmin sote-johto arvioi myos lastensuojelun
ja tukea tarvitsevien nuorten palvelutarpeisiin vastaamista, joskin naiden
ryhmien palveluissa koettiin useammin onnistumisia. Sosiaalityontekijat
olivat lisaksi erityisen huolestuneita riittamattomista palveluista
paihdekuntoutujien ja varhaisen tuen tarpeessa olevien perheiden tarpeisiin.

Parhaiten sote-johdon mukaan on pystytty vastaamaan asumisen
tuen, vammaispalveluja tarvitsevien ja ikdantyneiden palvelutarpeisiin.
Asiakastyon nakokulmasta useammin hyvin kuin huonosti vastataan vain
toimeentulotukea ja asumisen tuen palveluja tarvitsevien seka tyottomien
palvelutarpeisiin.

Sote-johdon oli edeltiviin vuosiin verrattuna huomattavasti vaikeampi
ottaa kantaa asiakkaiden saamaan palveluun. Nikemykset olivat myos
aiempaa polarisoituneempia ja kriittisempia. Sosiaalityontekijoiden
niakemykset olivat nyt, hyvinvointialueiden alkuvaiheessa, aiempaa
kielteisempia.
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Huolta ja epdtietoisuutta asiakasmaksujen vaikutuksista
palveluiden kayttoon

Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksut koskettavat ennen kaikkea
paljon palveluja kiyttaviad ja pienituloisia ihmisia. Sosiaalityontekijoista
puolet oli sitd mielta, etta asiakasmaksut estavat pienituloisten palveluiden
kayttoa. Sote-johdosta niin ajatteli harvempi, noin neljannes.

Sote-johtajista selvd enemmisto arvioi maksut kohtuullisiksi,
sosiaalityontekijoistd vain kolmannes. Johdosta suurin osa myo6s
katsoi, ettd hyvinvointialueella on asiakkaiden nakokulmasta selkeét
kaytannot asiakasmaksujen alentamiseksi ja perimatta jattamiseksi.
Sosiaalityontekijoista puolet tyrmasi taman.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen asiakasmaksuissa erityisen epaselvaa
vastaajille oli, alennetaanko asiakasmaksuja tai jitetaanko niitd perimatta
ennen toimeentulotuen myontamista seka lisdavatko asiakasmaksujen
korotukset paljon palveluita tarvitsevien ihmisten taloudellisia ongelmia.
Vastauksista piirtyy kaikessa epéatietoisuudessaan huolestuttava
kokonaiskuva asiakasmaksujen vaikutuksista paljon palveluita tarvitsevien
tai pienituloisten arkeen.

Seka sote-johtajat ettd sosiaalityontekijat toivovat maksujen valta-
kunnallista yhtenidistamista. Se vahvistaisi asiakkaiden yhdenvertaisuutta
eri hyvinvointialueilla.

KUNTAYHTYMATAUSTAISET HYVINVOINTIALUEET EDELLA SOTE-
UUDISTUKSEN TOIMEENPANOSSA

Aiemmin kuntayhtymina toimineilla alueilla sote-johto arvioi selvisti
muita hyvinvointialueita myonteisemmin asiakkaiden tiedonsaantia
muuttuneista toimintakaytdnnoista ja asiakkaiden ohjausta eri
hallinnonalojen palvelujen vililla. Palvelujen kayttdjia myos kuullaan
palvelujen suunnittelussa, kiytossa ja arvioinnissa muita alueita paremmin.
Vaikka henkiloston saatavuus piinaa kaikkia hyvinvointialueita, nakyi
aiempi kuntayhtymatoiminta myonteisempina arvioina henkiléresurssien
kohdentamisessa keskeisiin toimiin. Lahes puolet kuntayhtyméataustaisten
hyvinvointialueiden sote-johtajista arvioi tiedolla johtamisen toimivan
hyvin, kun osuus muilla alueilla oli viidennes.
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Sosiaalityontekijoidenkin ndkemykset olivat tuntuvasti myonteisempia
jo aiemmin kuntayhtymina toimineilla hyvinvointialueilla. Niilla alueilla
sosiaalityontekijoista runsas puolet arvioi sosiaalihuollon palvelujen
toimivan hyvin tai melko hyvin, kun osuus muilla hyvinvointialueilla oli vajaa
kolmannes. Kuntayhtymataustaisten hyvinvointialueiden asiakastyssa
suhtauduttiin muita hyvinvointialueita luottavaisemmin myos asiakkaiden
tiedonsaantiin muuttuneista toimintakaytannoista, asiakkaiden ohjaukseen
ja neuvontaan niin verkkoasioinnissa kuin palveluissa, digitaalisiin ja
puhelinpalveluihin seka henkilostoresurssien kohdentamiseen keskeisiin
toimiin.

Eroja ilmeni myos erdiden videstoryhmien saamassa palvelussa.
Vammaispalvelujen, lastensuojelun ja varhaisen tuen tarpeessa olevien
perheiden seki pitkidaikaissairaiden ja omaishoitajien palvelutarpeisiin
kyetddn kuntayhtymataustaisilla hyvinvointialueilla vastaamaan
sosiaalityontekijoiden mukaan jossain maarin muita alueita paremmin.

Kuntayhtymataustaisten hyvinvointialueiden sosiaalityontekijat
antoivat sote-uudistuksen toimeenpanolle paremmat arviot kuin
muiden hyvinvointialueiden sosiaalityontekijat. Kuntayhtymataustaisten
hyvinvointialueiden sosiaalityontekijat kokivat muita paremmaksi
hyvinvointialueensa johtamisen, lahipalvelut, terveydenhuollon palvelut,
perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon yhteistyon, henkiloston
saatavuuden sekd hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen. Vaikka
tietojarjestelmien yhteensovittamista pidettiin laajasti ongelmallisena,
korostuivat ongelmat uudella kuntakokoonpanolla kdynnistyneilla
hyvinvointialueilla.
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Sammanfattning

RESURSBRISTEN ANSTRANGER VALFARDSOMRADENA |
INLEDNINGSFASEN

Halften av social- och hilsovardsdirektorerna i vialfirdsomradena bedomde
som helhet social- och hilsovardsreformen positivt och ungefar en femtedel
klart negativt, dd de hade samlat erfarenheter av organisationsansvaret
i cirka fem ménader. Av socialarbetarna gjorde over hilften negativa
bedomningar, endast var sjatte forholl sig positiv till reformen. Som en
framgang betraktade respondenterna att kunderna, trots en historiskt stor
omorganisering, har kunnat betjanas utan avbrott och att avbrott inte har
uppstatt i fraga om l6neutbetalning, kundstyrning eller funktioner som ar
kritiska med tanke pa tillgangen till tjanster.

Ungefar hilften av social- och hilsovardsdirektorerna ansag att mélet for
social- och hilsovardsreformen om jamlika och hogkvalitativa social- och
halsovardstjanster uppfylls atminstone ganska bra. Detta litade man mer
pa dn forutsagelserna 2021 gav vid handen. Andra mal, till exempel att
forbattra tillgangligheten och tillgangen till tjanster, delade asikterna mer.

Mest kritiskt forholl man sig till tryggandet av tillgangen till kvalificerad
arbetskraft. Bara 13 procent av social- och hilsovardsdirektorerna litade pa
att det hiir lyckas. Annu 2021 bedémde ungefir var fjirde av respondenterna
att tillgdngen pa personal forbattras genom social- och hilsovardsreformen.
Social- och hilsovardsdirektorernas tro pa att man ska kunna bemaéstra
kostnaderna var ocksa relativt 14g. Endast en femtedel bedomde att det
kommer att lyckas vil eller ganska bra, och mer dn hilften att det kommer
att lyckas déligt eller ganska daligt.

Att organisera social- och hilsovardstjansterna i vilfirdsomradena ar en
enorm forandring, sa det ar orealistiskt att forvénta sig att malen for social-
och hilsovardsreformen ska uppfyllas sa snart organiseringsansvaret har
overgatt. Forutom harmonisering av informationssystem, tillvigagangssatt
och servicekriterier behovs ocksd en omorganisering av personalens
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arbetsbeskrivningar och arbetsmetoder. De vilfardsomraden som redan
tidigare organiserades som samkommuner har hunnit utveckla och delvis
etablera nya metoder rent av i flera ar. Detta visade sig i form av mer positiva
bedomningar av social- och hilsovardstjansterna i valfardsomrdden med
samkommunsbakgrund. Skillnaderna i uppfattning accentuerades i
kundarbetet, dar de fornyade metoderna slutligen testas.

Oro for resurserna och personalbristen i valfardsomradena

Hilso- och sjukvardsdirektorerna var nistan enhilligt 6verens om att
finansieringen av valfairdsomradet inte ar tillracklig. Nio av tio var av den
asikten. Nastan lika ménga uppskattade ocksa att resursbristen gor det
svarare att framja vilfiarden och hilsan i vilfardsomrddena. Endast 28
procent trodde pa framgang med att bromsa kostnaderna.

Fyra av fem social- och hilsovardsdirektorer och socialarbetare ansag
att tillgdngen pé personal inom valfirdsomradet ar délig eller ganska délig.

Fyra av de fem social- och hilsovardsdirektorer betraktade den mentala
belastningen, omsattningen och 6kningen av personalens arbetsborda
som en utmaning i frdga om personalen. Nistan lika manga identifierade
kundernas ménga olika servicebehov, det breda uppgiftsfiltet och
lanseringen av vilfirdsomradena inom sitt omrédde som betydande
utmaningar. Av respondenterna ansag inemot hailften att utvidgningen
av digitala tjanster var en utmaning under det senaste aret och en dryg
fjardedel ansag att bristande kompetens bland personalen i omrédet var
en utmaning under samma tid.

Social- och hilsovardsdirektorerna sdg aningen mer dn socialarbetarna
utmaningar i de flesta av frdgorna i undersokningen. Socialarbetarna
sag mer problem vid lanseringen av vilfirdsomradena och i bristen pa
kompetens bland personalen an direktorerna.

I det egna vilfairdsomradet ansag social- och hilsovardsdirektorerna att
den narmaste ledningen och nartjansterna fungerar bast. De flesta ansag
att detta fungerar bra eller ganska bra. Av socialarbetarna var knappt
hélften néjda med den narmaste ledningen, och nistan lika ménga var
missnodjda. Missnojet forklarades i 6ppna svar genom hanvisningar till
oskicklig, overarbetad eller distanserad ledning. Personalen belastades
ocksa av informationssystem som inte fungerar, oklarheter i forfarandena
i personaladministrationen och av den standiga forandringen.
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I och med att vilfirdsomradena har inlett sin verksamhet har manga
arbetstagare borjat i nya arbetsuppgifter. Néstan tre av fyra social- och
hélsovardsdirektorer och socialarbetare ansag att det behovs nytt eller
mera yrkeskunnande inom social- och hélsovardstjansterna. De vanligaste
utvecklingsbehoven sags i ledningen och chefsarbetet. Nast mest nimndes
digital kompetens och integrering av tjanster. Manga efterlyste dessutom
mera kompetens inom mentalvardstjansterna och socialarbetet samt i fraga
om sektorsovergripande och multiprofessionella arbetssitt.

Reparationsbehov i systemet

Av social- och hilsovardsdirektorerna ansag 72 procent att det i borjan av
valfairdsomradets bana har uppdagats omstandigheter som kraver andringar
i lagstiftningen. Som behov av forandring framholls oftast otillrackliga
resurser i vialfirdsomradena, till exempel for knapp finansiering och
brist pa kvalificerad personal. Finansieringen ansags allmént vara alltfor
knapp i forhallande till nivin pa de lagstadgade tjansterna, och samtidigt
namndes konsekvenserna av vardardimensioneringen. Man hoppades att
personaldimensioneringen lindras, eftersom kvalificerad personal enligt
social- och hilsovardsledningen inte finns tillgidnglig pa arbetsmarknaden.
Rekryteringssvarigheter leder till dyra inkop av tjanster, vilket for sin del
forsamrar valfirdsomradenas ekonomi.

Respondenterna funderade ocksa pa att lagstiftningen ar detaljerad
och bindande. En del av direktorerna ville ha mindre lagstiftning for
att vilfirdsomradena ska kunna fungera smidigare, andra ville ha
strangare lagstiftningsstyrning, sarskilt for frimjande av integreringen
av socialvardstjansterna och hilso- och sjukvardstjanster och for
undanrojande av skillnader mellan vélfardsomradena. De hoppades ocksa att
lagstiftningsreformer ska forbattra informationssystemens kompatibilitet
och gora informationsflédet mellan socialvardstjansterna och hilso- och
sjukvérdstjansterna och over granserna for valfirdsomradena snabbare.

Social- och hilsovardsdirektorernas asikter om att minska antalet
valfardsomréaden var delade. 44 procent var for en minskning, medan 42
procent var av annan asikt.

Endast mindre &n en femtedel av social- och hélsovardsdirektorerna ville
att valfairdsomradena ska fa beskattningsratt. Omkring tre av fyra ansag att
staten ska std for finansieringen av vélfirdsomradena dven i fortsittningen.
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Over hilften av respondenterna ansag att vilfirdsomradena méste styras
starkt av staten.

SOCIAL- OCH HALSOVARDSTJANSTER TILLHANDAHALLS,
INTEGRATIONEN SOKER SIN FORM

Enligt social- och hilsovardsdirektorerna fungerar socialvardstjansterna
i valfardsomradena bra (58 %) oftare dn hélso- och sjukvardstjansterna
(48 %). Socialarbetarna var pa samma linje. Valfirdsomradena kan erbjuda
mottagningsbesok ansikte mot ansikte ratt bra for dem som behover det.
Denna bedomning gjorde i borjan av sommaren tva av tre social- och
hilsovardsdirektorer inom valfirdsomradena och knappt halften av
socialarbetarna.

I de olika tjansterna upplevdes mest problem med att inrikta personal-
resurserna pa centrala funktioner och sikerstilla servicekedjornas integritet.
Socialarbetarna betonade ocksa kundernas daliga tillgang till information
om de dndrade tillvigagidngssitten och bristerna i informationsflodet
mellan myndigheterna.

Byggandet av servicekedjor pagar fortfarande

Reformen av social- och hilsovéardstjansterna har syftat till en battre
integrering av tjansterna. Ur den synvinkeln sett ar det oroande att bara
omkring en fjardedel av social- och halsovardsledningen och atta procent av
dem som arbetar i direktkontakt med kunderna ansag att servicekedjornas
integritet inom det egna omradet var god eller ganska god. Inemot hélften
av direktorerna och en betydligt storre del av socialarbetarna var missnojda.

Samordningen av tjansterna tycks haltaredanifraga om informationsflodet
mellan olika myndigheter: det har betraktades som problematiskt inom det
egna omradet av mer dn halften av socialarbetarna och nastan en tredjedel
av direktorerna. Socialarbetarna siag betydande behov av forbattringar i
fraga om att styra kunderna mellan olika forvaltningsomradens tjénster.
Endast 17 procent av socialarbetarna och 37 procent av direktorerna ansag
att det hir fungerar inom det egna omradet.

Det forekommer ocksé avbrott i informationsflodet inom den egna
organisationen: knappt hilften av social- och hilsovardsdirektorerna
bedomde att informationsflodet fungerar bra inom det egna vélfardsomradet,
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nastan en tredjedel var kritisk. Enligt direktorerna fungerar integreringen
mellan socialvirden och hilso- och sjukvarden inte sarskilt bra: 39 procent
var nojd och en lika stor andel klart missn6jd. Av socialarbetarna anséag
70 procent att integreringen av socialvarden och hilso- och sjukvarden
fungerar déligt.

Samordningen av informationssystemen och mojligheterna att
anvdnda tjanster pa webben kraver arbete

I vilfairdsomradena upplevde man stora problem med att samordna
informationssystemen: tre av fem social- och hélsovardsdirektorer och
nastan tre av fyra socialarbetare bedomer att det har fungerar ganska daligt
eller daligt.

Det finns manga forvantningar pa digitala tjanster inom social-
och hilsovardstjinsterna. And& bedémer en tredjedel av social- och
halsovardsdirektorerna att genomforandet ar svagt inom det egna omradet.
Av social- och halsovardsdirektorerna var 41 procent nojda med de digitala
tjansterna inom det egna omradet.

I de olika valfirdsomradena har kunderna kunnat instrueras med
varierande framgéang i fraga om att skota drenden pa webben: omkring en
tredjedel av social- och hilsovardsdirektorerna gav positiva bedomningar
i frdga om instruerandet gillande anvindningen av tjanster pa webben
i den inledande fasen av vilfirdsomradets verksamhet och néstan en
tredjedel forholl sig kritiskt. Socialarbetarna sag dnnu storre utrymme
for forbattringar inom digitala tjanster och radgivning om tjansterna pa
webben.

Innan valfairdsomradena inledde sin verksamhet bromsades utvecklingen
av tjansternas innehall i de flesta omradena. Nu pagar utvecklingsarbete i
stor utstrackning, &ven om man i vissa valfairdsomraden dnnu i borjan av
sommaren koncentrerade sig pa uppgifter som horde till inledningsfasen.
Samtidigt finns det valfirdsomraden dar arbetet med att utveckla tjinsternas
innehall har fortgatt utan storre avbrott.

Utvecklingsobjekten avspeglar effekterna av riksomfattande
utvecklingsprojekt. Det byggs upp servicekedjor och digitala kanaler
som stracker sig over serviceomrades- eller organisationsgranserna samt
integrering av socialvardstjansterna och hilso- och sjukvardstjansterna pa
vissa stiéllen. Tjansterna fokuserar bland annat pa mentalvardstjanster for
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barn och unga, tjanster for barnfamiljer sdsom familjecentraler, tjanster for
aldre, missbrukarvard och boendetjianster av typen socialt boende.

LANGT FRAMSKRIDNA STRUKTURER FOR ATT FRAMJA VALFARD OCH
HALSA, ANSVARSFORDELNINGEN BOR FORTYDLIGAS

Av social- och hilsovardsdirektorerna ansag 61 procent att frimjandet av
valfard och hilsa (HYTE) har en stark stéllning inom vilfairdsomradet.
Nistan en tredjedel var av motsatt asikt.

Hur fraimjandet av valfard och hilsa genomfors bedomdes betydligt mer
kritiskt: endast en tredjedel av social- och hilsovardsdirektorerna ansag att
det har framskrider vil eller ganska vil i valfardsomradet och nagot mer dn
en tredjedel ansag att det framskrider nojaktigt. Nastan en tredjedel ansag
att fraimjandet av vilfard och hélsa i det egna valfardsomradet genomfors
daligt eller ganska déligt. Majoriteten av social- och hilsovardsdirektorerna
péapekade att bristen pa resurser gor det svarare att frimja valfarden och
hélsan i det egna vilfardsomradet.

Synen pa laget i fraga om frimjandet av valfard och hélsa har sviktat
jamfort med bedomningarna under tidigare ar, da ansvaret for detta i
sin helhet 1ag hos kommunerna eller ssmkommunerna. Man ser dnda
med tillforsikt pa framtiden: s mycket som 77 procent av social- och
hélsovardsledningen uppskattar att laget inom det egna omradet ar gott
eller ganska gott pa den hir punkten om fem ar och bara en knapp tiondel
uppskattar att laget ar svagt.

P& grundval av svaren pa fragorna har man i arbetet for att frimja
valfard och hilsa i valfirdsomradena i inledningsfasen lyckats bast i fraga
om att rikta verksamheten: 70—74 procent berattade att de inom omradet
lyckas vil med att definiera den ansvariga aktoren, med att tillhandahélla
sakkunskap till kommunerna i omradet, med att definiera méalen och
atgiarderna for framjandet av valfard och hilsa i den strategiska planeringen
samt med att utnyttja valfirdsplanen och vilfardsberittelsen i planeringen
av valfardsomréadets verksamhet.

Nistan hélften av social- och hilsovardsledningen ansag att man i det egna
omradet i framtiden framgangsrikt kan dra nytta av konsekvensbedomningen
av fraimjande av vilfard och hilsa i beslutsfattandet och utvarderingen.
Motsvarande andel av social- och hilsovardsledningen litade ocksa pa att en
HYTE-faktor baserad pa indikatorer och resultat kommer att uppmuntra till
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framjande av vilfard och hélsa. Fordelarna med konsekvensbedomningen
och HYTE-koefficienten var dock mycket oklara.

Den oklara ansvarsfordelningen mellan vilfirdsomradena och
kommunerna i arbetet for att framja valfarden och hilsan bekymrade social-
och hilsovardsdirektorerna redan innan vélfirdsomrédena inledde sin
verksamhet. De ansag att ansvarsfordelningen mellan valfirdsomradet
och kommunerna ar det klart storsta problemet. Bara omkring en tredjedel
av direktorerna ansag att detta fungerar vil i det egna omréadet, medan
betydligt fler, 43 procent, upplevde att ansvarsfordelningen ar otydlig.

SAMARBETET MED ORGANISATIONERNA HAR UTVECKLATS,
VERKSAMHETEN BOR KOPPLAS SAMMAN MED SERVICEKEDJORNA

Enligt social- och hélsovardsledningen i valfardsomradena ar det som
fungerar bist i arbetet for att framja vilfarden och hilsan strukturerna
i samarbetet med organisationerna och det faktum att social- och
hilsovardsorganisationernas synpunkter beaktas i beredningen av
strategin. Mer dn hélften av respondenterna var néjda med detta. En
dryg fjardedel av social- och hilsovardsdirektorerna bedomde dnda att
strukturerna stoder organisationssamarbetet bristfalligt i det egna omradet.
Var femte av direktorerna ansag att organisationernas synpunkter beaktas
endast lite i beredningen av strategin for omradet.

Organisationerna har varit bekymrade over fortsittningen i frdga om
verksamhetsunderstod nir ansvaret for social- och hilsovérdstjansterna
och for en del av fraimjandet av vilfard och hilsa overfors pa
valfairdsomradena. I borjan av sommaren 2023 meddelade knappt
hilften av social- och hilsovardsdirektorerna att det finns tydliga former
for stod till organisationerna i det egna omradet och att man kommer att
informera Ooppet om detta. Nistan en tredjedel av respondenterna sag
fortfarande brister i det hiar avseendet. En mindre andel av respondenterna,
bara en tredjedel, bedomda att systemet med att erbjuda social- och
hilsovardsorganisationerna verksamhetslokaler avgiftsfritt eller formanligt
fungerar bra. Var femte respondent var av motsatt asikt.

Integreringen av social- och hélsovardsorganisationernas arbete for
att framja valfard och hilsa i servicekedjorna delade asikterna. Bland
direktorerna var 38 procent ndjda med detta, och en lika stor andel ansag
att integreringen av tjanster och annat stod dnnu kraver en del arbete.
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Som kund hos social- och hadlsovarden i valfardsomradet

Enligt lagen om vilfairdsomraden ska valfirdsomradesfullméktige fraimja
valfairdsomradets invanares mangsidiga och verkningsfulla mojligheter
och metoder for att delta och paverka. Det ar viktigt att utveckla tjansterna
tillsammans med anviandarna och personalen.

Invanarnas och serviceanvidndarnas delaktighet granskades ur tre
perspektiv: att pa ett samordnat sitt frimja delaktigheten i all verksamhet
inom valfairdsomradet, att invinarna har majlighet att paverka och delta i
beslutsfattandet och utvecklandet av tjansterna inom sitt omrade samt att
lyssna pa anviandarna vid planeringen, anviandningen och utviarderingen
av tjansterna.

Nir de resultat som beskriver integreringen sammanslas, uppskattar
14 procent av social- och hilsovardsdirektorerna att delaktigheten i det
egna omradet fungerar bra, 45 procent att det fungerar ganska bra och 22
procent att det fungerar nojaktigt. Av direktorerna bedomde 16 procent
att delaktigheten i omradet ar ganska dalig och 3 procent att den ar dalig.

Servicesystemet inte tydligt for kunderna

Reformen av social- och hélsovardstjansterna drabbar inte bara
personalen utan dven de manniskor som behover tjansterna och for vilka
reformen har genomforts. Socialarbetarna befarade att informationen till
kunderna ar ratt dalig i fraga om de forandrade tillvigagéngssatten, sarskilt
i de vilfardsomraden som inleddes med ny kommunsammansittning.

Servicesystemet anses inte sarskilt tydligt for kunden: nastan hilften
av social- och hélsovardsdirektorerna och mer dn tva av tre socialarbetare
var av denna asikt. Bara en fjardedel av direktorerna och en tiondel av
socialarbetarna ansag att systemet ar tydligt.

Nar tjanster som ar livsviktiga for manniskor omorganiseras ar radgivning
och hinvisning till tjinsterna dnnu viktigare &n tidigare. En ritt stor del
av social- och hilsovardsdirektorerna hade fortroende for radgivningen
och hinvisningen till tjanster i inledningsfasen, medan asikterna om
handledningen i att skota drenden och anvidnda tjanster pa webben var
delade bland direktorerna. Socialarbetarnas stindpunkter var betydligt
mer negativa an ledningens.
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Servicebehoven bland klienter inom mentalvardsrehabiliteringen
tillgodoses samst

Social- och hilsovardsdirektorerna och socialarbetarna anség att
den Kklart svagaste linken ar hur servicebehoven bland klienter inom
mentalvardsrehabiliteringen tillgodoses. Bdda respondentgruppernas
bedomningar var ocksé svagare nir det giller att tillgodose servicebehoven
bland klienter i den hir gruppen jaimfort med situationen for 2—3 sedan,
under Covid 19-pandemin.

Social- och hélsovardsdirektorerna bedomde ocksé att servicebehoven
inom barnskyddet och bland unga som behover stod tillgodoses samre
an behoven bland andra kundgrupper, dven om man oftare upplever
framgéngar i frdga om tjansterna for dessa grupper. Socialarbetarna var
dessutom sarskilt oroade over de otillrackliga tjansterna for klienter inom
missbrukarrehabiliteringen och familjer som behover tidigt stod.

Enligt social- och hélsovardsledningen har man bast kunnat tillgodose
behoven av stod for boende, servicebehoven bland personer med
funktionsnedsittning och bland dldre. Ur kundarbetets synvinkel svarar
man oftare bra dn daligt pa servicebehoven hos dem som endast behover
utkomststod och stod for boende samt behoven hos arbetslosa.

Jamfort med tidigare ar var det betydligt svarare for social- och
hilsovardsledningen att ta stadllning till den service som kunderna
far. Asikterna var ocksi mer polariserade och mer kritiska #n tidigare.
Socialarbetarnas asikter var nu, i inledningsfasen av vilfairdsomradenas
verksamhet, mer negativa an tidigare.

Oro och ovisshet om hur klientavgifterna paverkar anlitandet av
tianster

Klientavgifterna inom social- och hilsovarden beror framfor allt dem som
anvander tjansterna mycket och personer med laga inkomster. Hilften av
socialarbetarna ansag att klientavgifterna hindrar laginkomsttagare fran
att anlita tjanster. Bland social- och hilsovardsdirektorerna var farre av
den asikten, ungefir en fjardedel.

En klar majoritet av social- och hilsovardsdirektorerna bedomde att
avgifterna ar skiliga, vilket bara en tredjedel av socialarbetarna gjorde.
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Majoriteten av direktorerna ansag ocksa att valfirdsomradet ur kundernas
perspektiv har tydliga metoder for att sinka och avsta fran att ta ut
klientavgifter. Halften av socialarbetarna var av helt annan asikt.

I fraga om klientavgifterna for social- och hilsovardstjanster var det
sarskilt oklart for respondenterna om klientavgifterna ska sankas eller inte
tas ut innan utkomststod beviljas samt om hgjningarna av klientavgifterna
Ookar de ekonomiska problemen for personer som behéver mycket
tjanster. Svaren med all ovisshet visar pa en oroande helhetsbild av hur
klientavgifterna paverkar vardagen for dem som behover mycket tjanster
och for laginkomsttagare.

Bade social- och hilsovardsdirektorerna och socialarbetarna efterlyser
en nationell harmonisering av avgifterna. Det skulle stirka kundernas
jamlikhet inom olika valfardsomréaden.

VALFARDSOMRADEN MED SAMKOMMUNSBAKGRUND HAR
ETT FORSPRANG VID GENOMFORANDET AV SOCIAL- OCH
HALSOVARDSREFORMEN

I omraden som tidigare varit samkommuner var social- och
hilsovardsdirektorernas bedomning av informationen till kunderna om
de forandrade tillvigagangssatten och hinvisningen av kunderna mellan
de olika forvaltningsomradena klart positivare an i andra omréaden.
Tjansteanviandarna hors ocksa battre nar det géller planering, anvindning
och utvirdering av tjinster an i andra omraden. Aven om den bristande
tillgdngen pa personal plagar alla valfairdsomraden, visade sig en
tidigare samkommunsverksamhet i form av positivare bedomningar av
allokeringen av personalresurser till centrala funktioner. Nastan halften
av social- och hilsovardsdirektorerna i de valfirdsomraden som har
samkommunsbakgrund bedomde att den kunskapsbaserade ledningen
fungerar bra, medan motsvarande andel i de 6vriga omradena var en
femtedel.

Aven socialarbetarnas asikter var betydligt mer positiva i de
valfairdsomraden som tidigare varit samkommuner. I de hir omradena
uppskattade drygt hilften av socialarbetarna att socialvardstjansterna
fungerar bra eller ganska bra, medan andelen i 6vriga vilfirdsomraden
var mindre an en tredjedel. I kundarbetet inom vilfirdsomriaden med
samkommunsbakgrund forh6ll man sig ocksd med storre tillforsikt till
hur kunderna far information om de forandrade tillvigagangssatten samt
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till hdnvisningen och radgivningen av kunder saval i fraga om att skota
arenden pa webben som i frdga om andra tjanster, digitala tjanster och
telefontjanster samt till allokeringen av personalresurser till centrala
funktioner.

Det fanns ocksé skillnader i de tjanster som vissa befolkningsgrupper
far. Enligt socialarbetarna kan servicebehoven inom tjansterna for personer
med funktionsnedsitting, barnskyddet och tjansterna for familjer och
langtidssjuka samt néarstdendevardare tillgodoses nagot battre inom
valfairdsomradden med samkommunsbakgrund 4n i andra omraden.

Socialarbetarna i de valfirdsomraden som har samkommunsbakgrund
gav bittre betyg at genomforandet av social- och hélsovardsreformen an
socialarbetarna i andra vilfirdsomraden. Socialarbetare i vialfirdsomraden
med samkommunsbakgrund upplevde att ledarskapet, nartjansterna,
hélso- och sjukvardstjansterna, samarbetet mellan primarvarden och
den specialiserade sjukvarden, tillgdngen pa personal samt fraimjandet av
valfard och hilsa ar battre dn socialarbetarna i andra valfirdsomraden.
Aven om samordningen av informationssystemen i stor utstrickning anségs
vara problematisk, accentuerades problemen i de vilfirdsomraden som
inledde verksamheten med ny kommunsammansattning.
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Liitteet

LITE 1.

Sosiaalityontekijoiden arviot sote-uudistuksesta kokonaisuutena
suhteessa kuntayhtymataustaan. (*Tilastollisesti merkitsevdt erot eri
vastaajaryhmien arvioiden valilla.)

ErittGin/ Ei huono Erittain/ Ei osaa
melko hyva eikd hyva melko huono sanoa
% % % %
Sosiaalityontekijat*
Kuntayhtymétaustaiset 25 36 29 10
Muut 12 24 61 3

LIITE 2.

Sote-johdon ja sosiaalityontekijoiden arviot eri osa-
alueiden toimivuudesta hyvinvointialueellaan suhteessa
kuntayhtymataustaisuuteen. Esitetty vain muuttujat, joissa
tilastollisesti merkitseva ero. (*Tilastollisesti merkitsevdt erot
vastaajaryhmittdin suhteessa taustamuuttujaan.)

Hyvin/ Ei huonosti, Huonosti/ Ei osaa
melko hyvin ei hyvin melko huonosti  sanoa

% % % %
Hva sote-johto
Tiedolla johtaminen*
Kuntayhtymdtaustaiset 43 20 37
Muut 20 15 66
Sosiaalityontekijt
Hyvinvointialueen johtaminen*
Kuntayhtymétaustaiset 29 21 39 12
Muut 18 17 53 13
Lahijohtaminen*
Kuntayhtymdtaustaiset 58 1 29 3
Muut 43 1 45 1

Tiedolla johtaminen*
Kuntayhtymdtaustaiset 23 24 42 12
Muut 16 16 59 9



Hyvin/
melko hyvin

%
Sosiaalityontekijct
Lahipalvelut*
Kuntayhtymdtaustaiset 42
Muut 26
Sosiaalihuollon palvelut*
Kuntayhtymdtaustaiset 57
Muut 31
Terveydenhuollon palvelut*
Kuntayhtymdtaustaiset 36
Muut 19

Perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon yhteisty6*

Kuntayhtymdtaustaiset 18
Muut 12

Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen*
Kuntayhtymdtaustaiset 24
Muut 1

Henkiloston saatavuus*
Kuntayhtymdtaustaiset 15
Muut 5

Tietojdrjestelmien yhteensovittaminen*

Kuntayhtymdtaustaiset 23
Muut 5
LIITE 3.

Ei huonosti,
ei hyvin

%

20
26

16

21
16

19
23

12

10

Huonosti/

Sosiaalibarometri 2023

Ei osaa

melko huonosti  sanoa

%

37
44

25
42

39
50

20
31

28
42

68
86

60
79

%

15

4
42

29
25

Hyvinvointialueen palvelujen toimivuus tammi-toukokuussa 2023
sote-johdon ja sosiaalityontekijoiden mukaan. (*Tilastollisesti

merkitsevdt erot.)

Hyvin/Melko
hyvin

%

%

Ei huonosti, ei
hyvin

Asiakkaiden muu neuvonta ja ohjaus palveluihin*

Hva sote-johto 68
Sosiaalityontekijat 32

20
22

Huonosti/melko

huonosti

%

36

Ei osaa
sanoa

%
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Hyvin/Melko Ei huonosti, ei  Huonosti/melko Ei osaa
hyvin hyvin huonosti sanoa

% % % %

Kasvokkaisen asioinnin mahdollistaminen sita tarvitseville asiakkaille*

Hva sote-johto 66 13 17 4
Sosiaalitydntekijcit 45 20 27

Asiakkaiden tiedonsaanti muuttuneista toimintakdaytéannaista hyvinvointialueen aloitettua*
Hva sote-johto 64 18 15 2
Sosiaalitydntekijcit 19 20 52 8
Suunniteltujen palvelujen saaminen*

Hva sote-johto 61 29 ll 0
Sosiaalitydntekijcit 27 22 43 8
Puhelinpalvelut*

Hva sote-johto 46 29 21 4
Sosiaalitydntekijat 29 20 43

Tiedonkulku oman organisaation sisdlld

Hva sote-johto 45 24 31 1
Sosiaalitydntekijcit 33 21 44 2
Digitaaliset palvelut*

Hva sote-johto 4 21 34 4
Sosiaalityontekijcit 23 21 44 12
Tiedonkulku eri viranomaisten kesken*

Hva sote-johto 38 27 30
Sosiaalitydntekijcit 20 22 53

Asiakkaiden ohjaaminen eri hallinnonalojen palvelujen valillg*

Hva sote-johto 37 88 26 4
Sosiaalitydntekijcit 17 27 45 12
Henkiloresurssien kohdentaminen keskeisiin toimiin*

Hva sote-johto 35 23 4 1
Sosiaalityéntekijat 13 15 60 12
Asiakkaiden opastaminen verkkoasioinnissa/verkkopalveluissa*

Hva sote-johto 34 28 31 8
Sosiaalitydntekijcit 14 20 42 25

Palveluketjujen eheys*
Hva sote-johto 26 26 46 3
Sosiaalitydntekijcit 8 20 62 10
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LIITE 4.

Sote-johdon arviot hyvinvointialueensa palvelujen toimivuudesta
tammi-toukokuussa 2023 kuntayhtymdtaustaisilla ja muilla
hyvinvointialueilla*. (*Tilastollisesti merkitsevdt erot.)

Hyvin/Melko hyvin
%

Kuntayhtymdtaustaiset 82
Muut 55

Asukkaiden muu neuvonta ja ohjaus palveluihin
Kuntayhtymdtaustaiset 78
Muut 62

Asiakkaiden ohjaaminen eri hallinnonalojen palvelujen valillg*
Kuntayhtymdtaustaiset 52
Muut 30

Henkiloresurssien kohdentaminen keskeisiin toimiin
Kuntayhtymdtaustaiset 47
Muut 27

Palveluketjujen eheys
Kuntayhtymdtaustaiset 35
Muut 20

*Jakaumatiedot ilman ei osaa sanoa -vastauksia.

LIITE 5.

Sosiaalityontekijéiden arviot palveluiden toimivuudesta tammi-
toukokuussa 2023 yhteistyoalueittain (YTA). (*Tilastollisesti merkitsevét
erot.)

Hyvin/ Ei huonosti, Huonosti/ Ei osaa

Melko hyvin ei hyvin Melko huonosti  sanoa
% % % %

Asiakkaiden tiedonsaanti muuttuneista toimintakdyténnaistd hyvinvointialueiden aloitettua*
Pohjois-Suomen yta 19 28 44 9
[tG-Suomen yta 12 22 61 5
Sisd-Suomen yta 14 14 61 1
Lansi-Suomen yta 1 10 71 8

Eteld-Suomen yta 35 26 29 10
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Hyvin/ Ei huonosti,
Melko hyvin ei hyvin

%

Asiakkaiden muu neuvonta ja ohjaus palveluihin*

Pohjois-Suomen yta 44
[tG-Suomen yta 25
Sisd-Suomen yta 23
Ldnsi-Suomen yta 19
Eteld-Suomen yta 50

Digitaaliset palvelut*

Pohjois-Suomen yta 31
[tG-Suomen yta 22
Sisd-Suomen yta 16
Ldnsi-Suomen yta 9
Eteld-Suomen yta 37

Puhelinpalvelut*

Pohjois-Suomen yta 47
[tG-Suomen yta 26
Sisd-Suomen yta 25
Lansi-Suomen yta 17
Eteld-Suomen yta 40

%

25
25
32
21
16

22
25
1
15
23

22
22
23
18
19

Sosiaalibarometri 2023

Huonosti/
Melko huonosti

%

42
32
51
24

38
42
59
63
28

25
44
4
61
33

Asiakkaiden opastaminen verkkoasioinnissa/verkkopalveluissa

Pohjois-Suomen yta 19
[tG-Suomen yta 13
Sisd-Suomen yta

Ldnsi-Suomen yta

Etelé-Suomen yta 22

19
21
16
15
24

38
46
52
51
28

Kasvokkaisen asioinnin mahdollistaminen sitd tarvitseville asiakkaille

Pohjois-Suomen yta 47
[tG-Suomen yta 43
Sisd-Suomen yta 59
Ldnsi-Suomen yta 37
Eteld-Suomen yta 50

19
18
18
22
20

31
31
14
31
23

Asiakkaiden ohjaaminen eri hallinnonalojen palvelujen vaililla

Pohjois-Suomen yta 38
[tG-Suomen yta 12
Sisd-Suomen yta 14
Ldnsi-Suomen yta 12

Eteld-Suomen yta 26

13
28
30
30
42

34
48
48
47

Ei osaa
sanoa

%

12

13

10

1
18
13
12

1

24
20
23
28
26

10

15
12

1
20
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Hyvin/
Melko hyvin

%

Henkilostoresurssien kohdentaminen keskeisiin toimiin

Pohjois-Suomen yta 16
[tG-Suomen yta 1
Sisd-Suomen yta 1
Ldnsi-Suomen yta 7
Eteld-Suomen yta 19

Suunniteltujen palvelujen saaminen

Pohjois-Suomen yta 39
[tG-Suomen yta 21
Sisd-Suomen yta 27
Ldnsi-Suomen yta 22
Eteld-Suomen yta 33

Tiedonkulku oman organisaation sisalla

Pohjois-Suomen yta 37
[tG-Suomen yta 34
Sisd-Suomen yta 30
Lansi-Suomen yta 25
Eteld-Suomen yta 38

Tiedonkulku eri viranomaisten kesken

Pohjois-Suomen yta 25
[tG-Suomen yta 22
Sisd-Suomen yta 23
Ldnsi-Suomen yta 16
Etelé-Suomen yta 19

Palveluketjujen eheys
Pohjois-Suomen yta
[tG-Suomen yta
Sisd-Suomen yta

o O W O

Ldnsi-Suomen yta
Eteld-Suomen yta 15

Ei huonosti,
ei hyvin

%

9
22
9
13
14

26
22
30
24
16

13
21
18
24
24

22
22
1
24
25

28
22
16
21
15

Huonosti/
Melko huonosti  sanoa

%

69
57
75
64
50

32
48
43
44
40

50
43
52
50
34

50
52
66
55
48

56
65
68
61
59

Sosiaalibarometri 2023

Ei osaa

%

10

16

o 0 O b W

10

12
1
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LUTE 6.

Sosiaalibarometri 2023

Arviot hyvinvointialueen ja eri palvelujen yhteensovittamisen
toimivuudesta. (*Tilastollisesti merkitseva ero eri vastaajaryhmien

arvioiden vdlilla.)

Kelan muut palvelut*
Hva sote-johto
Sosiaalitydntekijcit

Koulutus- ja sivistyspalvelut*
Hva sote-johto
Sosiaalitydntekijat

Kelan kuntoutuspalvelut*
Hva sote-johto
Sosiaalitydntekijcit

Tyollisyyspalvelut
Hva sote-johto
Sosiaalitydntekijcit

Nuorisopalvelut*
Hva sote-johto
Sosiaalityontekijat

Kotouttamispalvelut*
Hva sote-johto
Sosiaalitydntekijcit

Liikkunta- ja vapaa-aikapalvelut*
Hva sote-johto
Sosiaalitydntekijcit

Hyvin/

Melko hyvin ei huonosti

%

30
34
29

28
43
23

27
37
24

27
32
25

25
35
21

23
37
18

21
31
18

Ei hyvin/

%

22
22
22

16
16
16

19
20
19

18
18
18

18
13
20

14
16
14

17
18
17

Melko huonosti/
huonosti
%

16
4
20

Ei osaa
sanoa

%

32
39
30

38
27
42

37
37
3

42
42
4

42
37
44

53
4
57

47
38
50
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LUTE 7.

Sosiaalibarometri 2023

Arviot vastaajaryhmien edustamien palveluiden yhteensovittamisen
toimivuudesta muiden palveluiden kanssa. (*Tilastollisesti merkitseva
ero eri vastaajaryhmien arvioiden vdlilla.)

Koulutus- ja sivistyspalvelut*

Sote-vastaajat
Hva sote-johto
Sosiaalityontekijat
Tyollisyyspalveluvastaajat
TE-toimistot
Kuntakokeilukunnat
Muut kunnat

Nuorisopalvelut*
Sote-vastaajat
Hva sote-johto
Sosiaalityontekijat
Tyollisyyspalveluvastaajat
TE-toimistot
Kuntakokeilukunnat
Muut kunnat

Kotouttamispalvelut*
Sote-vastaajat
Hva sote-johto
Sosiaalitydntekijcit
Kelan vastaajat
Kelan esihenkilot
Kelan toimihenkil6t
Tyollisyyspalveluvastaajat
TE-toimistot
Kuntakokeilukunnat
Muut kunnat

Hyvin/

%

28
43
23
64
73
65
54

25
35
21
56
58
49
70

23
37
18
33
37
44
40
53
36
40

Ei hyvin/

melko hyvin ei huonosti

%

16
16
16
22
17
22
26

18
13
20
16
17
14
17

14
16
14
16
20

17
17
18
13

Melko huonosti/ Ei osaa

huonosti sanoa
% %
18 38
14 27
20 42
7 7
9
7
12 8
15 42
15 37
15 44
8 21
7 19
9 28
7 7
10 53
7 4]
11 57
10 42
13 30
15 32
7 37
22
4 41
10 36
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Tyollisyyspalvelut*
Sote-vastaajat
Hva sote-johto
Sosiaalityéntekijcit
Kelan vastaajat
Kelan esihenkilt
Kelan toimihenkilot

LIITE 8.

me'l-mlllg‘){vin eiEI'utmgéﬁ
% %
27 18
32 18
25 18
56 13
57 18
56 12

Sosiaalibarometri 2023

Melko huonosti/ Ei osaa

huonosti sanod
% %
14 42
8 42
16 4]
10 21
7 18
10 22

Vastaajaryhmittdiset arviot Kelan palveluiden ja tydllisyyspalveluiden
yhteensovittamisen toimivuudesta sosiaali- ja terveyspalveluiden

kanssa.

Sosiaalipalvelut*

Kelan vastaajat
Kelan esihenkilot
Kelan toimihenkilt

Tyollisyyspalveluvastaajat
TE-toimistot
Kuntakokeilukunnat
Muut kunnat

Terveyspalvelut*

Kelan vastaajat
Kelan esihenkilot
Kelan toimihenkilt

Tyollisyyspalveluvastaajat
TE-toimistot
Kuntakokeilukunnat
Muut kunnat

me';'lgll?y{vin eiehtmgéﬁ
% %
55 13
58 19
55 12
39 18
27 27
37 17
53 14
37 19
33 21
38 18
23 18
12 15
19 20
43 17

Melko huonosti/  Ei osaa
huonosti sanoa
% %
15 17
12 1
15 18
32 n
29 17
35 1
25 8
20 24
28 18
18 26
51 7
61 12
55 6
34 7
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LIITE 9.

Vastaajaryhmittdiset arviot, miten monialaisen palvelun tarpeeseen
pystytaan talla hetkella vastaamaan eri palveluissa. (*Tilastollisesti
merkitsevd ero eri vastaajaryhmien arvioiden valilla.)

Hyvin/ Ei hyvin/  Melko huonosti/ Ei osaa
melko hyvin  ei huonosti huonosti sanoa
% % % %
Nuorten Ohjaamo -toiminta*
Sote-vastaajat
Sosiaalityontekijat 26 10 6 58
Tyollisyyspalveluvastaajat 32 12 7 49
TE-toimistot 48 14 2 36
Kuntakokeilukunnat 28 12 7 52
Muut kunnat 27 12 10 51

Tyollistymista edistava monialainen yhteispalvelu*
Sote-vastaajat

Sosiaalitydntekijcit 22 12 13 53
Tyollisyyspalveluvastaajat 39 18 24 20
TE-toimistot 44 15 19 22
Kuntakokeilukunnat 30 19 29 22
Muut kunnat 58 15 15 12
Kotouttamispalvelut*
Sote-vastaajat
Sosiaalityéntekijcit 16 10 7 67
Tyollisyyspalveluvastaajat 28 15 il 46
TE-toimistot 29 19 22 31
Kuntakokeilukunnat 28 15 9 48

Muut kunnat 27 13 9 51



Sosiaalibarometri 2023 ]3]

LIITE 10.

Erdgiden asiakasryhmien palvelutarpeisiin vastaaminen tammi-
toukokuussa 2023 sote-johdon ja sosiaalityontekijoiden mukaan.
(*Tilastollisesti merkitsevat erot.)

Hyvin/ Ei hyvin/  Melko huonosti/ Ei osaa
melko hyvin  ei huonosti huonosti sanoa
% % % %

Asumisen tuen palvelujen tarpeessa olevat*

Hva sote-johto 49 8 13 30
Sosiaalitydntekijcit 30 13 24 33
Vammaispalveluja tarvitsevat*

Hva sote-johto 48 8 9 35
Sosiaalitydntekijcit 15 14 27 43
Tukea tarvitsevat ikddntyneet*

Hva sote-johto 44 12 12 32
Sosiaalitydntekijat 9 1 28 53
Toimeentulotukea tarvitsevat

Hva sote-johto 38 12 7 43
Sosiaalitydntekijat 39 13 16 31
Omaishoitajat*

Hva sote-johto 36 17 1l 36
Sosiaalitydntekijcit 6 10 21 63
Pitkdaikaissairaat*

Hva sote-johto 35 17 n 38
Sosiaalitydntekijcit 9 13 20 58
Varhaisen tuen tarpeessa olevat perheet*

Hva sote-johto 34 20 14 33
Sosiaalitydntekijcit 16 13 33 39
Tukea tarvitsevat maahanmuuttajat*

Hva sote-johto 32 20 7 4
Sosiaalitydntekijcit 16 13 15 57
Lastensuojelun tarpeessa olevat*

Hva sote-johto 31 17 18 35
Sosiaalitydntekijcit 19 1l 30 40
Tyottomdt

Hva sote-johto 29 20 7 44

Sosiaalityéntekijcit 22 15 15 48
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Hyvin/ Ei hyvin/  Melko huonosti/ Ei osaa
melko hyvin  ei huonosti huonosti sanoa
% % % %
Tukea tarvitsevat nuoret*
Hva sote-johto 28 21 22 30
Sosiaalitydntekijat 23 13 38 26
Paihdekuntoutujat*
Hva sote-johto 28 17 16 39
Sosiaalitydntekijcit 16 12 36 37
Mielenterveyskuntoutujat*
Hva sote-johto 23 15 26 36
Sosiaalitydntekijcit 10 12 49 29
LITE M.

Vastaajaryhmittdiset arviot, miten paljon eri seikat ovat haastaneet
henkilokuntaa viimeisen vuoden aikana. (*Tilastollisesti merkitsevat
erot eri vastaajaryhmien arvioiden vdlilla.)

Paljon/ Jonkin Vain vdhdn/  Ei osaa
melko paljon verran ei lainkaan sanoa
% % % %

Henkiloston saatavuus*

Sote-vastaajat 84 8 6 3
Hva sote-johto 97 2 0 1
Sosiaalityéntekijat 79 10 8 4

Henkiloston tyomdadran kasvu*

Sote-vastaajat 73 17 7 3
Hva sote-johto 78 18 4 1
Sosiaalityéntekijcit 72 17 7 4

Kelan vastaajat 68 18 7 7
Kelan esihenkilt 71 19 8 2
Kelan toimihenkilt 67 18 7 9

Tyollisyyspalveluvastaajat 84 10 4 2
TE-toimistot 97 8 - -
Kuntakokeilukunnat 90 3 1

Muut kunnat 53 25 9 7



Paljon/
melko paljon

%

Asiakkaiden moninaiset palvelutarpeet*

Sote-vastaajat
Hva sote-johto
Sosiaalityéntekijcit
Kelan vastaajat
Kelan esihenkil&t
Kelan toimihenkilt
Tyollisyyspalveluvastaajat
TE-toimistot
Kuntakokeilukunnat
Muut kunnat

Tehtdvakentdn laajuus*
Sote-vastaajat
Hva sote-johto
Sosiaalitydntekijcit
Kelan vastaajat
Kelan esihenkilot
Kelan toimihenkilt
Tyollisyyspalveluvastaajat
TE-toimistot
Kuntakokeilukunnat
Muut kunnat

73
75
72
70
76
69
81
81
84
75

66
72
64
62
71
60
80
81
88
61

Henkiléston henkinen kuormittuneisuus*

Sote-vastaajat
Hva sote-johto
Sosiaalitydntekijcit
Kelan vastaajat
Kelan esihenkilot
Kelan toimihenkilot
Tyollisyyspalveluvastaajat
TE-toimistot
Kuntakokeilukunnat
Muut kunnat

82
88
82
63
65
63
79
93
87
49

Jonkin
verran

%

18
21
17
19
17
19
14
17
12
17

18
18
18
2]
22
20
14
16

25

12
15
1

22
25
21

14

36

%
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Paljon/
melko paljon
%

Henkil6ston vaihtuvuus*

Sote-vastaajat 76
Hva sote-johto 80
Sosiaalityéntekijcit 74

Kelan vastaajat 38
Kelan esihenkilot 50
Kelan toimihenkilt 35

Tyollisyyspalveluvastaajat 65
TE-toimistot 70
Kuntakokeilukunnat 75
Muut kunnat 38

Hyvinvointialueiden aloittaminen*

Sote-vastaajat 74
Hva sote-johto 70
Sosiaalitydntekijcit 75

Kelan vastaajat 33
Kelan esihenkilot 51
Kelan toimihenkilt 29

Tyollisyyspalveluvastaajat 62
TE-toimistot 14
Kuntakokeilukunnat 58
Muut kunnat 62

Puutteet henkiloston osaamisessa*
Sote-vastaajat
Hva sote-johto
Sosiaalityéntekijcit
Kelan vastaajat
Kelan esihenkilot
Kelan toimihenkilot
Tyollisyyspalveluvastaajat
TE-toimistot
Kuntakokeilukunnat
Muut kunnat

30
28
3l
26
26
26
42
38
53
21

Jonkin
verran

%

15
15
14
23
30
21
19
25
15
22

14
20
12
33
27
34
33
61
23
33

32
43
28
35
43
88
33
43
Jl
30

Sosiaalibarometri 2023

Vain véhan/
ei lainkaan

%

10
22

23
14

33

10

10
16
15
16

24
12

31
28
32
27
26
27
2]
10
14
4

Ei osaa
sanoa

%

18

21
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Paljon/ Jonkin Vain vdhdn/  Ei osaa
melko paljon verran ei lainkaan sanoa
% % % %

Digipalvelujen laajentuminen*

Sote-vastaajat 37 26 24 13
Hva sote-johto 44 34 17 5
Sosiaalityontekijat 35 23 27 15

Kelan vastaajat 21 27 32 20
Kelan esihenkil&t 29 28 40 3
Kelan toimihenkilt 19 27 31 23

Tyollisyyspalveluvastaajat 42 36 18 4
TE-toimistot 50 37 13 -
Kuntakokeilukunnat 48 36 1
Muut kunnat 22 35 36 7

uire 12. Vastaajaryhmittdiset arviot, missG madrin organisaatiossa on
panostettu eri asioihin sen resilienssin vahvistamiseksi. (*Tilastollisesti
merkitsevdt erot eri vastaajaryhmien arvioiden valillG.)

Paljon/ Jonkin Vain vahan/
melko paljon verran ei lainkaan
% % %
Tietosuoja- ja tietoturvariskit*
Hva sote-johto 60 21
Kelan esihenkilot 91 5 0
TE-toimistovastaajat 65 25

Varautumissuunnitelman pdivittdminen/tarkentaminen*

Hva sote-johto 56 31 10
Kelan esihenkilot 77 9 4
TE-toimistovastaajat 57 28 10

Palveluiden turvaaminen poikkeus- ja kriisitilanteissa*

Hva sote-johto 50 32 14
Kelan esihenkilot 80 17 1
TE-toimistovastaajat 44 36 12

Tilannetietoisuuden ja toimintaympdriston seurannan lisdaminen
Hva sote-johto 48 35 12
Kelan esihenkiltt 72 19
TE-toimistovastaajat 63 29

Ei osaa
sanoa

%

1
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Paljon/ Jonkin Vain véhan/ Ei osaa
melko palion  verran ei lainkaan sanoa
% % % %
Kriiseihin varautuminen*
Hva sote-johto 45 39 il 6
Kelan esihenkilét 73 13 3 1
TE-toimistovastaajat 41 34 14 12

Yhteistyon tiivistdminen muiden sidosryhmien kanssa

Hva sote-johto 40 30 21 8
Kelan esihenkilt 42 26 13 19
TE-toimistovastaajat 29 43 16 12

Kyky sopeutua ja muuttaa toimintaa joustavasti*

Hva sote-johto 40 42 17
Kelan esihenkilt 66 26 7
TE-toimistovastaajat 57 38

Kriisijohtamisen vahvistaminen*

Hva sote-johto 40 31 20 9
Kelan esihenkilot 69 17 4 10
TE-toimistovastaajat 31 36 25 9

Riskien systemaattinen ja sddnndllinen arviointi*

Hva sote-johto 39 36 24 2
Kelan esihenkilct 69 21 9 1
TE-toimistovastaajat 45 37 18 0

Yhteistyon tiivistdminen jdrjestojen kanssa*

Hva sote-johto 37 33 22 8
Kelan esihenkilot 21 28 22 29
TE-toimistovastaajat 12 36 36 16



LUTE 13.

Vastaajaryhmittdiset arviot sosiaaliturvaetuuksien korotus- ja
laskutarpeista vuosina 2017 ja 2023. (*Tilastollisesti merkitsevdt erot

vastaajaryhmittdin eri vuosina.)

Korottaa Korottaa

2023 2017
% %
Tyomarkkinatuki
Sosiaalityontekijc* 44 63
Hva sote-johto 28 39

Ansiosidonnainen ty6ttomyyspaivédraha
Sosiaalitydntekijé* 21 24
Hva sote-johto 7 9

Ansiosidonnainen sairauspdivdraha

Sosiaalitydntekijé 29 29
Hva sote-johto* 18 10
Asumistuki

Sosiaalityéntekija* 35 49
Hva sote-johto 27 28
Toimeentulotuki

Sosiaalitydntekijé* 43 55
Hva ste-johto 28 28
Lapsilisa

Sosiaalitydntekijé* 37 48
Hva sote-johto 26 29
Elatustuki

Sosiaalityontekijc* 32 40
Hva sote-johto 21 24
Tyoeldke

Sosiaalityéntekija 49 45
Hva sote-johto 39 31
Kotihoidontuki

Sosiaalitydntekija 53 59
Hva sote-johto 28 39

Tyottoman peruspdivdraha
Sosiaalityontekija* 44 64
Hva sote-johto* 29 43

Pitaa Pitaa
ennallaan ennallaan
2023 2017
% %
49 34
60 57
64 69
63 72
68 67
67 84
51 46
54 60
51 42
61 64
56 49
60 61
64 59
74 71
48 53
60 31
39 36
59 50
51 34
57 56
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Laskea Laskea
2023

%

1

15

30

14

15
19

1

14

13

13

2017

%
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Korottaa Korottaa
2023 2017

% %

Vdhimmdismaddrdinen sairauspdivdraha

Sosiaalitydntekijc 53 68
Hva sote-johto 32 49
Takuueldke

Sosiaalitydntekija 56 69
Hva sote-johto 40 50

Vahimmdismddrdinen vanhempainpdivaraha

Sosiaalitydntekijé* 53 64
Hva sote-johto 35 49
Opintotuki

Sosiaalitydntekija 69 75
Hva sote-johto 53 51
Omaishoidontuki

Sosiaalitydntekijc 68 74
Hva sote-johto 63 59

LIITE 14.

Sosiaalibarometri 2023

Pitaa Pitaa
ennallaan ennallaan nglga Lgsol%a

2023 2017
% % % %
46 32 1 0
63 48 5
43 31 1 1
55 49 5 2
45 35 2 1
61 50 4 1
30 25 1 1
45 47 2 3
31 24 1
36 35 2

Sosiaalityontekijoiden ja Kelan esihenkiloiden arviot 1.1.2023
voimaan astuneen toimeentulotukilain vaikutuksista. (*Tilastollisesti
merkitsevat erot eri vastaajaryhmien arvioiden viililla.)

Parantunut
jonkin verran/
huomattavasti

%

Yhteisty6 Kelan ja sosiaalihuollon valillg*
Sosiaalitydntekijcit 23
Kelan esihenkilot 43

Heikentynyt
Ei vaikutusta huomattavasti/
jonkin verran
% %
60 17
54 3

Asiointi eri ryhmien tarpeet huomioiden saavutettavasti ja esteettomadsti sahkoisesti*

Sosiaalitydntekijcit 20
Kelan esihenkilot 36

Tiedonkulku sosiaalihuollosta Kelaan
Sosiaalitydntekijcit 20
Kelan esihenkilot 23

68 23
64 0
70 10
71 5
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Parantunut Heikentynyt
jonkin verran/ Ei vaikutusta huomattavasti/
huomattavasti jonkin verran

% % %
Tiedonkulku Kelasta sosiaalihuoltoon*
Sosiaalitydntekijcit 16 68 16
Kelan esihenkilot 39 61 0
Sosiaalihuollon ndkemysten huomioiminen Kelan pddtoksenteossa*
Sosiaalitydntekijcit 16 66 18
Kelan esihenkilot 28 68 4

Asiakkaiden tapaaminen yhdessd Kelan ja sosiaalihuollon kanssa asiakkaan tilanteen
sitd edellyttGessa*

Sosiaalityontekijat 16 67 18
Kelan esihenkilot 28 65 6

Perusosan alentamisen yhteydessd sosiaalihuollon ndkemysten huomioiminen*

Sosiaalitydntekijcit 1 77 12
Kelan esihenkilot 28 68 3
Asiointi eri ryhmien tarpeet huomioiden saavutettavasti ja esteettomadsti fyysisesti*
Sosiaalitydntekijcit 9 71 20
Kelan esihenkilot 27 71 1

Heikoimmassa asemassa olevien asema*
Sosiaalityontekijat 8 72 20
Kelan esihenkilot 40 58 2

Perusosan alentamisen yhteydessd asiakkaan kuuleminen*
Sosiaalitydntekijcit 8 80 13
Kelan esihenkilct 28 68 4
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LITE 15.
Tyonteon kannusteiden vastaajaryhmittdinen tarkastelu.
(*Tilastollisesti merkitsevdt erot eri vastaajaryhmien arvioiden valilla.)

Jokseenkin/ Ei eri Tdysin/

A .y . . Ei osaa
rsnsamon  ek3iemaa jolseendn  oncs
% % % %
Palkitaan omaehtoisesta aktiivisuudesta
Hva sote-johto 82 6 6 6
Sosiaalitydntekijc 86 6 5 3
Kelan esihenkild 92 6 2 0
TE-johto 88 8 g 0
Kunnan tyéllisyysvastaaja 87 8 3 2
Tarjotaan ihmisten tilanteen mukaisia palveluja
Hva sote-johto 88 7 1 3
Sosiaalitydntekijé 93 3 1 2
Kelan esihenkilo 95 3 1 1
TE-johto 98 2 0 0
Kunnan tyéllisyysvastaaja 97 2 1 0

Maadritellaan asumistuessa hyvdksyttévat asumismenot tydssakdyntialueiden mukaan
(nyk kuntaluokitusten normien sijaan)*

Hva sote-johto 58 12 5 25
Sosiaalitydntekijé 34 15 16 35
Kelan esihenkilo 43 27 13 18
TE-johto 53 18 7 22
Kunnan tyollisyysvastaaija 42 27 6 25
Lyhennetddn kotihoidon tuen kestoa*

Hva sote-johto 27 19 40 14
Sosiaalitydntekijc 17 8 64 1
Kelan esihenkil6 33 21 42 4
TE-johto 27 22 43

Kunnan tyéllisyysvastaaija 17 22 52 10
Sovitetaan paremmin yhteen tyotulot ja etuudet

Hva sote-johto 84 4 2 10
Sosiaalitydntekijc 83 6 3 8
Kelan esihenkild 89 6 2 3
TE-johto 95 5 0 0
Kunnan tyéllisyysvastaaija 89 5 4 2



Sosiaalibarometri 2023 ]4]

Jokseenkin/ Ei eri Tdysin/

tdysin samaa  eikd samaa  jokseenkin Esio‘f::
mieltd mieltd eri mielta

% % % %
Vdhennetadn etuuksien maksukatkoja ja takaisinperintad*
Hva sote-johto 53 18 13 17
Sosiaalityéntekija 68 12 7 13
Kelan esihenkilo 63 19 13
TE-johto 63 19 10 8
Kunnan tyéllisyysvastaaija 65 13 17
Vdhennetadn etuuksien hakemusbyrokratiaa
Hva sote-johto 81 4 4 10
Sosiaalitydntekijé 84 5 6
Kelan esihenkilo 88 5 0
TE-johto 77 12 7 5
Kunnan tyollisyysvastaaja 79 1 8 2
Parannetaan palveluohjausta etuuksien piiriin
Hva sote-johto 72 14 5 9
Sosiaalitydntekijc 82 7 5 7
Kelan esihenkil6 81 13 4 3
TE-johto 62 28 7 3
Kunnan tyéllisyysvastaaija 74 16 7 3
Lyhennetddn ansiosidonnaisen tyottomyysturvan kestoa*
Hva sote-johto 50 13 24 13
Sosiaalitydntekijc 29 16 42 13
Kelan esihenkilo 56 13 26
TE-johto 48 17 32

Kunnan tyéllisyysvastaaija 31 17 47 5
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LITE 16.

Tyoteon kannusteita koskevat vaittamdat vuosilta 2019 ja 2023, joissa
tilastollisesti merkitsevat erot vertailussa. (*Tilastollisesti merkitsevat
erot vastaajaryhmittdin eri vuosien vadlilla.)

Jokseenkin/

o Ei eri eika Jokseenkin/ .
IEySsnad samaa mieltd  tdysin eri mielta Ei osaalsanoa
mieltd
% % % %

Vdhennetadn etuuksien maksukatkoja ja takaisin perintda
Hva sote-johto*

2019 75 1 5 9
2023 53 18 13 17
Sosiaalityontekijat*

2019 88 6 4 2
2023 68 12 7 13

Vdhennetadn etuuksien hakemusbyrokratiaa
Sosiaalityontekijat*

2019 89

2023 84
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