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Palveluverkon kartoittaminen: nykyiset palvelupisteet ja tarjpama
Valinnanvapauden vaikutukset toimipisteisiin (kilpailu markkinoilla)
Tavoitteellisen palveluverkon maarittaminen: lahi-ja keskitetyt
palvelut, likkuvat palvelut, osto vrs. oma palvelutuotanto
Keskitetyn asiakasohjauksen mallin maarittaminen

Palveluiden myéntamiskriteerien yndenmukaistaminen

HYTE ja maakunnan yhteistydmallien méaérittaminen
Kuntoutuksen ja kotikuntoutuksen kehittaminen

Matalan kynnyksen palvelutarjpaman kehittdminen (esim.
ylisukupolviset kohtaamispaikat, perhekeskukset,
hyvinvointipalvelukorttelit)

Prosessien ja rakenteiden suunnittelu asiakaslahtokohdista kasin
Toiminnan fokusoiminen asiakasarvoa tuotttavaan toimintaan ja
muun ei-arvoa tuottava toimiinnan minimointi

Henkilostérakenteen yksityiskohtainen kartoittaminen: nimikkeet,
tehtédvéankuvat, palkkaus, osaaminen, ruotsinkielisyys
Resurssien kohdentaminen ja osaamispoolien luominen
Tiimitydomallit

Sosiaalipalveluiden juridiikka / lakipalveluiden yhteiskayttd
Hankintaosaamisen keskittdminen

Alueelliset koulutukset (ja verkkokolutukset)

Yhtenevdiset tietojarjestelmat seka teknologian taysmaarainen
hyddyntaminen

Raportoinnin yhteismitallistamistaminen
Vertaiskehittamisen mittarit ja parhaat kaytannot
Ennakoivan analytiikan parempi hyddyntaminen
Asiakaspalautteen hyédyntdminen (PREM, PROM)

___________________________________________________________________

__________________________________________

Etenemisen keinot

Palveluverkkoselvitys ja tavoiteellisen
palveluverkon maaritys
Liikelaitoksen/konsernin
toimintasuunnitelma ja kilpailukyky
Asiakasohjausmallien kartoitus ja alueen
toimintamallin maéarittaminen
Myéntamiskriteerien paattdminen

Yhteistomallit sekd esim. hyte- ja
jarjestokoordinaattorien tehtavéat
Matalan kynnyksen palvelumallit
Kevyiden asumispalveluratkaisujen
kehittdminen

Lean koulutukset, pullonkaulojen
tunnistus, menetelmien kayttéénotto
Palvelumuotoilu, asiakasosallisuus
Parhaiden kaytantojen kayttdonotto

Osaamiskartoitus seka tehtavankuvat
Palkkaharmonisointi
Tiimitydkoulutukset

Juriikkaosaamisen kartoitus
Hankintaosaamisen kartoitus
Koulutustarpeiden kartoitus
Teknologialla tuettujen palveluiden
identifiointi

Talous- ja tilinpaatostiedon kokoaminen
ja yhdenmukaistaminen
Vertaiskehittdminen

Ennustemallit ja riskitekijaperusteiset
toimenpideohjelmat

Healthcare



Lansi-Uudenmaan laskennallinen kustannushillintdpotentiaali on Nordic

_ Healthcare
49,2 - 74,9 M€ Group

Skenaariolaskelmia ja kehitystoimenpiteitd on yksityiskohtaisemmin esitelty raportissa

Ldnsi-Uudenmaan sosiaali- ja terveystoimen kokonais- ja segmenttipohjainen sddstopotentiaali 2016, m€
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= Tavoitteen saavuttamiseksitoiminnan tuottavuuden on kasvettava vuoteen 2029 mennessa yhteensa:
1. =9% eli vuosittain =0,7%, jos kustannusten keskimaarainen vuosikasvutavoite 3,5%

= 2017-2018 nakyy kikyn kertavaikutus

1) Punaiuells ki3I8 kuvattu bustannuscehitylsen perusura on lasketiu nettokustannusten 2009- X016 historiallisen kehitylsen perusteella, kokonaikustannus 2) indeksftassu lasketiu maskunnan ennusetun
wilest in kaswun 8 lclraken teen muutoksen muksan maskunnanshoftusehdotuksen mukabest] subteutettuna muiden maskuntien kasvuun, ottsen huomioon yieiskorotuksen 1% 20202021 ja 0. %% siith steenplin,
kol Uudenmaan kasvaprosenttl, “2017 TP Espoo, Hanko, Kauniainen, Lohja, Rasvepori ja ¥ihal, loput TA

Humc Maskuniaindeksi =26 % (painol. AT = 45 %, sobu-maksul = 15 %, KHI = 40%) Lahde: Kunlahilia: THL, Valiovararmmistond, Tiasiokeskos.

Lihtest: Kuntabitto, THL, Valtiovarainmenister i, Tlastokeskus, NHG snabyysl

Huom: Osuudet kuntaliiton keradmien tilinpaatoksen mukaisia
Lahteet: THL, Kuntaliitto, Tilastokeskus, NHG analyysi 3



Toimia, joilla eri Lansi-Uudenmaan kunnat voivat lahentya eri
palvelusegmenteissa valtakunnallisesti edullisimpia kuntia

Yhteenveto keskeisista kustannusten hillintatavoitteista ja keinoista segmenteittain ja kunnittain

Terveyden- ja
sairaanhoidon palvelut

Ikaihmisten palvelut

Perheiden palvelut

Vammaispalvelut

Lahde: NHG analyysit

Vuodeosastohoidon vahentaminen tk-vastaanottotoimintaa kehittdmalla ja
ikaihmisten palveluiden laakarituella (Lohja, Raasepori, Vihti, Hanko, Karkkila)
ESH-vastaanottojen vahentaminen tk-vastaanottotoimintaa kehittdmalla
(Raasepori, Hanko)

Psykiatrian kayton vahentaminen psykiatrian ja mt-palveluiden
suunnitelmallisuutta ja vaikuttavuutta lisaamalla (Espoo, Kirkkonummi, Lohja,
Raasepori, Vihti, Hanko, Karkkila)

Palvelurakenteiden pienimuotoinen keventaminen (Raasepori)

Lastensuojeluasiakkuuksien maaran vahentaminen perhepalveluiden ja myés
muiden palveluiden vaikuttavuutta perheiden hyvinvointiin lisdamalla (Espoo,
Lohja, Raasepori, Vihti, Hanko)

Laitoshoidon korvaaminen autetulla asumisella

Ohjatun asumisen vahentaminen ja korvaaminen perhehoidolla tai runsaasti
tuetulla asumisella

Vammaispalvelulain mukaisten palveluiden myontamiskriteerien
tiukentaminen/harmonisointi rajatapauksien (esim. ikdantyminen vai
vammaisuus) osalta ja lievia toimintarajoitteita omaavien huomiointi muissa
sosiaalipalveluissa ja yleispalveluissa (Kirkkonummi, Lohja, Raasepori, Hanko,
Kauniainen, Siuntio ja hieman Espoo - eri kunnissa eri palveluiden osalta)
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