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Edellinen perusterveydenhuollon resurssiselvitys tehtiin vuonna 2015. Vuo-
den 2014 alussa voimaan tulleen terveydenhuoltolain (1326/2010) 48 §:n
mukaan kuntalainen saa valita julkisen terveydenhuollon hoitopaikkansa
koko maan alueelta kirjallisella iimoituksella. Kauniaisten terveyskeskuk-
seen kirjautui vuoden 2014 lopulla asiakkaiksi muista kunnista 640 henki-
164, sen jalkeen noin 200 terveyskeskusvaihtajaa vuosittain ja vuoden 2019
lopussa heita oli 1600, maaliskuussa 1726 henkil6a. Koko aikana vain noin
50 on vaihtanut hoitopaikkansa pois Kauniaisista.

Hoitopaikkaa vaihtaessaan kuntalainen valitsee samalla kaikki perustervey-
denhuollon palvelut. Terveyskeskuksen tulee tarjota vaihtajalle palvelut sa-
malla tavalla kuin omalle vaestdlleen. Naita palveluita ovat avosairaanhoito,
lasten- ja aitiysneuvola, muu terveysneuvonta, fysioterapia seka suun
terveydenhuolto.

Hoitopaikan vaihtajat kayttavat aktiivisesti palveluita ja kaikkien vastaanot-
topalvelujen osalta peittavyys on 69 %. Asiakas- ja kavijamaarat ovat li-
sdantyneet tasaisesti seka terveydenhuollon ettd suun terveydenhuollon
palveluissa. Suun terveydenhuollossa 11 % asiakkaista on hoitopaikan
vaihtajia. Neuvoloiden asiakasmaarat ovat olleet alusta suuria ja hoitopai-
kan vaihtajien osuus on noin 13 % ja myos fysioterapian ja apuvalinepalve-
lujen seka muiden asiantuntijapalvelujen kysynta on lisdantynyt.

Resurssien riittdvyydesta kertoo hoitotakuun toteutuminen ja kiireettdomaan
hoitoon paasyaika. Strateginen tavoite hoitoon paasysta 10 vuorokauden
aikana ei ole toteutunut. Talla hetkella kiireettdmalle vastaanotolle joutuu
odottamaan keskimaarin 30 vuorokautta, mika lisaa tydmaaraa kiirevas-
taanotolla. Hallituksen suunnittelema hoitotakuun laskeminen 7 vuorokau-
teen lisaa tarvetta vastaanottoajoille.

Vastaanottotydssa ladkareiden ja hoitajien erilliset vastuualueet ovat viime
vuosina lisdantyneet tartuntatauteihin liittyvien tehtavien ja erikoissairaan-
hoidosta perusterveydenhuoltoon seurantavastuuseen siirtyneiden potilas-
ryhmien kasvun mydéta. Erilaisia lakisdateisia tehtavid, muita kuin sairaus-
vastaanotto, on terveyskeskuksella noin kahden Iaékarin tydpanoksen ver-
ran. Tydaikaa suunnataan sektoritydhdon neuvolaan (0.5 vakanssia), koului-
hin (0.5) ja vanhuspalveluihin (0.5). Lisaksi ladkareilld on omia vastuualuei-
ta: koulutus ja ohjaus (Kauniaisten terveysasema on HY:n koulutusterveys-
keskus), hallinnolliset tehtavat, lasten- ja naistentaudit ja ehkaisy seka



kuntoutus. Terveysasemalla on tarjolla geriatrin, pediatrin ja gynekologin
(ostopalvelu) erikoisalan palveluja.

Perinteisten sydan-, diabetes- ja astma-vastuualueiden lisaksi hoitaja-laa-
karityOpareja tarvitaan nykyisin myos esim. reuma-, C-hepatiitti- ja ihotauti-
potilaiden (kryo) hoidossa seka lakisaateisessa terveystarkastustoiminnas-
sa (pakolaiset ja maahanmuuttajat, pitkaaikaistyéttémat ja omaishoitajat).
Vaestd edelleen vanhenee ja vanhuspalvelujen tarpeet kotona asumisen
tukemisessa ovat vaativampia.

Toimiakseen hyvin, tulee terveydenhuollon resurssien olla riittavat. Sen li-
saksi tarvitaan hyvat toimintatavat, hyva tydkulttuuri ja kannustavaa johta-
mista. Terveysasemalla on tehty monipuolista kehittdmisty6ta ja rakennettu
ilmapiiria, joka tukee seka henkildkunnan etta kuntalaisten kyvykkyytta
omaksua uusi digitaalinen tyokulttuuri, kun Apotti sen mahdollistaa. Esim.
Apotin Maisa tulee muuttamaan tydkulkuja mahdollistamalla kaksisuuntai-
sen viestivaihdon asiakkaan ja ammattilaisen valilla.

Tyo6n luonteen muutos vahvemmin digitaaliseen, konsultoivaan ja etapalve-
luun pohjautuvaan toimintamalliin edellyttda kiirevastaanoton toimintamallin
uudistamista. Kun laakari-hoitajatiimi huolehtii kiirevastaanotosta, vapautuu
muilta laakareilta aikaa vastaanottotoimintaan, mikd mahdollistaa
keskeytymattoman tydohdn ja potilaiden asioihin paneutumisen.

Myds tarve ohjata monitarpeisia palvelujen kayttajia yha aikaisemmin hoita-
jakaynnille on ilmeinen. Toimintaa on pilotoitu yksittaisten asiakkaiden
kanssa siten, etta asiakkaan vastuuhenkiléna on ollut fysioterapeutti ja sai-
raanhoitaja, joka tarvittaessa tekee yhteistyoéta 1aakarin tai monialaisen tii-
min kanssa.

Resurssitarve naiden toimintatapojen kayttdéonottoon on laakari, sairaan-
hoitaja ja terveydenhoitaja. Vastaava hammaslaakari aloittaa kesakuussa
2020, joten suun terveydenhuoltoon arvioitu resurssitarve (60% hammas-
ldakari — 1 hammashoitaja) tuodaan kasittelyyn vuoden 2021 talousarvio-
valmistelun yhteydessa.

Lisdantyvan palvelukysynnan ja jo nyt havaitun vastaanottotilojen niukkuu-
den vuoksi on tarve selvittaa tilatarpeita ja toiminnan jarjestamista Iahivuo-
sina ja pidemmalla yli 10 vuoden aikavalilla. Terveysaseman tilat ovat ny-
kyisellaan ahtaat ja toiminnan nykykaytantoja ajatellen epakaytanndlliset.
Tilat on my0ds rakennettu aikakautena, jolloin toiminta perustui ammattihen-
kildiden itsenaiseen toimintaan. Nykyinen, tiimityéhon pohjautuva tyésken-
tely hyotyisi merkittavasti siihen suunnitelluista ja soveltuvista tilaratkaisuis-
ta. Toiminnan laajentamista normaaleiden vastaanottoaikojen ulkopuolelle
esim. iltavastaanotoiksi terveysaseman vastaanotolla ja hammashoitolassa
voidaan osassa palvelumuotoja kayttda kuormituksen tasaamiseen. Nain
toimitaan jo mm. neuvolassa.

Talouden toteumalukuja tarkasteltaessa terveyskeskusvaihtajien maara on
heijastunut myés myyntituottojen kertymaan. Vuoden 2019 myyntituotot oli-
vat 79 % suuremmat vuoteen 2014 verrattuna. Toimintakulut taas ovat
kasvaneet 31 % vuodesta 2014 vuoteen 2019.



Sosiaali- ja terveysjohtaja:

Paatos:

KH 04.05.2020 § 86

Vaestonkasvulla Kauniaisissa ei ole suurta vaikutusta terveydenhuollon
asiakasmaksujen tulokertymaan, kun taas terveyskeskusvaihtajien maaran
kasvun suuruus vaikuttaa suoraan siihen, onko esityksena oleva lisare-
surssin tarve kustannusneutraali. Jos terveyskeskusvaihtajien kayntimaarat
kasvavat 45-50 % nykytilaan verrattuna, ei lisdmaararahalle ole tarvetta.
Alkuvuoden 2020 tilastot kertovat, etta terveyskeskusvaihtajien maara on
kasvussa ja 45-50 % kayntimaarien kasvua voidaan pitaa varsin todenna-
kodisena.

Liite: Perusterveydenhuollon resurssiselvitys 2020

Valiokunta paattaa
- merkita tiedoksi perusterveydenhuollon resurssiselvityksen,

- esittda KH:lle ja KV:lle seuraavia lisdresursseja sosiaali- ja terveystoi-
meen selostusosassa esitetyin perusteluin:

e kiirevastaanoton toimintamallin uudistaminen: 1 laakari (93 000
euroa/vuosi) ja 0,5 sairaanhoitajaa (20 000 euroa/vuosi)

e etdvastaanottotoimintakonseptin ja siihen liittyvien prosessien maarit-
telya ja asteittainen kayttéonotto: 0,5 sairaanhoitajaa(20 000
euroa/vuosi)

e monitarpeisia toistuvasti palveluja tarvitsevien potilaiden ohjaus yha
varhemmin hoitajakaynnille: 1 terveydenhoitaja(40 000 euroa/vuosi)

e suun terveydenhuollon resurssitarve (osa-aikainen (60%) hammas-
l&akari (54 000 euroa/vuosi) ja 1 hammashoitaja (33 500
euroa/vuosi)) tuodaan kasittelyyn vuoden 2021 talousarviovalmistelun
yhteydessa

Johtava ylilddkari Pia Hoglund oli I1asna kokouksessa esittelemassa asiaa.

Valiokunta hyvaksyi paatdésehdotuksen.

Sosiaali- ja terveysvaliokunta on paattanyt esittda kaupunginhallitukselle
seuraavia lis@resursseja sosiaali- ja terveystoimeen, sosiaali- ja terveysva-
liokunnan kasittelyn selostusosassa esitetyin perusteluin:

- Kiirevastaanoton toimintamallin uudistaminen: 1 |adkari (93 000 eu-
roa/vuosi) ja 0,5 sairaanhoitajaa (20 000 euroa/vuosi).

- Etavastaanottotoimintakonseptin ja siihen liittyvien prosessien maaritte-
lya ja asteittainen kayttdonotto: 0,5 sairaanhoitajaa (20 000 euroa/vuo-
si).

- Monitarpeisia toistuvasti palveluja tarvitsevien potilaiden ohjaus yha
varhemmin hoitajakaynnille: 1 terveydenhoitaja (40 000 euroa/vuosi).

- Suun terveydenhuollon resurssitarve (osa-aikainen (60 %) hammaslaa-



KJ:

Paatos:

kari (54 000 euroa/vuosi) ja 1 hammashoitaja (33 500 euroa/vuosi))
tuodaan kasittelyyn vuoden 2021 talousarviovalmistelun yhteydessa.

Vakanssilisaysten arvioidaan olevan vuoden 2020 osalta kustannusneut-
raaleja, koska seka terveyskeskusvaihtajien etta kdyntien maaran ennakoi-
daan kasvavan syksylla. Terveyskeskusvaihtajien maara on viime vuosina
vakiintunut 15-20 asiakkaaseen/ kk. Téman vuoden tammi-huhtikuun aika-
na on kirjautunut 95 tk-vaihtajaa eli kasvua vuoden ensimmaisella kolman-
neksella on ollut keskimaarin 36 %. Myos koronatilanteen vuoksi kaikkien
kayntimaarien ennakoidaan kasvavan syksylla, silla asiakkaiden hakeutu-
minen kiireettdmaan hoitoon on vahentynyt maalis-huhtikuussa. Taman
vuoksi ennakoidaan, ettd vastaanottoaikojen tarve kasvaa merkittavasti
syksylla, jos ja kun rajoituksia asteittain kevennetaan.

Kustannusneutraalisuuteen vuoden 2020 osalta vaikuttaa lisaksi se, etta
resurssilisaykset koskevat vuoden 2020 osalta vain ajanjaksoa
1.9.-31.12.2020.

Perusterveydenhuollon resurssiselvitys 2020 on oheismateriaalina.

KH paattaa perustaa seuraavat virat ja toimet 1.9.2020 lukien:

- Terveyskeskuslaakari Terveyskeskuslaakarin viran kelpoisuusehtona
on laillistettu 1adkarin patevyys seka suomen ja
ruotsin kielen hyva suullinen ja kirjallinen taito.
Tehtavakohtainen palkka on 5 400 €.

- Sairaanhoitaja Sairaanhoitajan toimen kelpoisuusehtona on
sairaanhoitajan tutkinto (L 559/1994 5 § mu-
kainen laillistus) seka toisen kotimaisen kielen
hyva suullinen ja kirjallinen taito ja toisen koti-
maisen kielen tyydyttava suullinen ja kirjallinen
taito. Tehtavakohtainen palkka on 2 670,82 €.

- Terveydenhoitaja Terveydenhoitajan toimen kelpoisuusehtona
on terveydenhoitajan tutkinto (L 559/1994 5 §
mukainen laillistus) seka toisen kotimaisen kie-
len hyva suullinen ja kirjallinen taito ja toisen
kotimaisen kielen tyydyttava suullinen ja kirjalli-
nen taito. Tehtavakohtainen palkka on
2670,82 €.

Paatdsehdotus hyvaksyttiin.



