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Selvitys Siun soten yhtymahallitukselle koskien I1td-Suomen aluehallintoviraston
selvityspyyntoa ISAVI/2084/2022

It4-Suomen aluehallintovirasto on pyytanyt selvitysta valvonta-asiaan ISAVI/2084/2022 koskien
Siun soten Siun sote — Pohjois-Karjalan sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyman
perusterveydenhuollon toimintaa ja pyytda vastausta seuraaviin kysymyksiin.

Selvityksen ovat laatineet palvelujohtaja Jussi Malinen, palvelupaallikké Mikael Ripatti, ylihoitaja
Katja Ahonen, va toimialuejohtaja Susanna Wilen, toimialuejohtaja Eija Rieppo, palvelujohtaja
Hannele Komu, palvelujohtaja Jenni Halonen, palvelujohtaja Leena Laaninen, palvelujohtaja Kati
Poutanen.

Vastaukset kysymyksiin

Ladkariresurssi

1. Mika on vastaushetkella Siun soten ladkariresurssi terveysasemittaisten virkapohjien osalta
henkil6tyovuosina (Full-Time Equivalent) seka ladkarien lukumadrana ilmoitettuna ja eriteltyna
vakinaiset viranhaltijat, maaraaikaiset viranhaltijat, ostopalveluldakarit (paikan paalla ja etana).

Vastauksen koontihetkelld 15.12.2022 viikon 50/2022 aikana Siun soten terveysasemilla tyskenteli
yhteensa 124 |aakaria, jotka tekivat 95,5 kokoaikaisen laakarin tydpanoksen (FTE=Full-Time
Equivalent). Resurssi on kuvattu tarkemmin liitteen 1 taulukoissa.

2. Miten ladkariresurssi (henkilotyovuosina) on kehittynyt 2020 kevaasta vastaushetkeen?

Vuonna 2020 toukokuusta joulukuuhun kokoaikaisen ladkaritydpanoksen vaihteluvali
kuukausitasolla on ollut 79-98 FTE, keskiarvon ollessa 85 FTE. Vuonna 2021 joulukuuhun
kokoaikaisen lddkaritydpanoksen vaihteluvali kuukausitasolla oli 75-104 FTE, keskiarvon ollessa 90
FTE. Vuonna 2022 tilanne on ollut vuoteen 2021 nahden olennaisesti ennallaan ladkaritydpanoksen
keskiarvon ollessa noin 90 FTE ja vaihteluvalin kuukausitasolla olleen 75-104 FTE.

Kokonaisresurssissa seurantavalilla ei ole tapahtunut merkittavaa parantumista. Ostopalvelujen
lukumaara on lisddntynyt merkittavasti vuoteen 2020 ndhden, muutos on tapahtunut
pdaasiallisesti asteittain vuoden 2021 aikana. Etalaakarityon osuus on myds kasvanut viime
vuosina, johon on osaltaan vaikuttanut mainittavasti Covid-19-pandemia.
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3. Miten syksylla 2021 ilmoitetut toimenpiteet ovat vaikuttaneet ladkariresurssien kehittymiseen? Onko
se ryhtynyt muihin toimenpiteisiin ladkariresurssin lisdidmiseksi vastaamaan alueen palvelutarvetta ja
toiminnan lainmukaisuutta?

Ladkariresurssin tilanne on pysynyt olennaisesti ennallaan edellisvuoteen nahden, kehitys on
kuvattu tarkemmin edella.

Henkiloston tyohyvinvointiin seka pito- ja vetovoimaan on pyritty panostamaan, ja mm.
tyohyvinvointia seurataan saannollisesti kyselyin. Terveysasemien toimintaa pyritddn kehittdamaan
henkilostolahtoisesti ns. Meijan mallin mukaisesti my6s tydhyvinvoinnin ja henkildston viihtyvyys
huomioiden.

Terveyskeskuslaakari 2.0 -pilotin vaikutuksia seurataan ja tarkoitus on laatia yhteenvetoanalyysi
kevaan 2023 aikana seka tehda paatos pilotin jatkosta, alustavat henkiloston kokemukset olleet
my0nteisia toistaiseksi.

Ladkarirekrytointia pyritdan aktiivisesti kehittdmaan. Siun sotessa lddkarirekrytoinnista vastaa
yliladkari-rekrytointisuunnittelija-tyopari rekrytoiden lddkareita koko Siun soten lddkaritarpeeseen,
jolloin esim. sijaisladkareille mahdollistetaan heidan tarpeitaan vastaavat tyotehtavat. Tyon
ehdoissa pyritdan olemaan joustavia mahdollistamaan osa-aikainen tyo ja etaty6 kokonaan tai
osittain pyrkien luomaan houkuttelevia ty6kokonaisuuksia.

Ladkareiden paikallissopimusta on tarkasteltu ja vuodelle 2023 on tarkoitus ottaa kdyttoon paikoin
korotetut terveysasemakohtaiset rekrytointilisat, joita sovelletaan my6s aiemmin myodnnettyihin jo
palvelussuhteessa olevien ladkareiden rekrytointilisiin.

Laakaripalveluiden ostoja tehddan myds oman resurssin puutteen vuoksi, ongelmaksi on viime
vuosina muodostunut, ettd myodskaan ostopalveluna ei saada kaikkialle ladakareita halutussa maarin
etenkaan paikalla tapahtuvaan ladkarin lahityohon.

4. Siun soten arvio nykyisten ldakariresurssien riittdvyydesta suhteessa viaeston tarpeeseen. Mita
toimintoja on jouduttu supistamaan tai lopettamaan ladkariresurssin niukkuuden vuoksi?

Ajankohtainen kdytdssa oleva terveysasemien ldakariresurssi (noin 70 % virkapohjista) on vdahainen
suhteessa tarpeeseen. Mikali virkapohjat olisivat tdynna, niin resurssi olisi todennakoisesti riittava.

Toiminnot on paaasiallisesti pystytty hoitamaan moniammatillisuutta ja etdatyon tapoja
hyodyntaen.

Virka-ajan ulkopuolista kiirevastaanottoa klo 16 jalkeen on Lieksan terveysasemalla jouduttu
supistamaan loka-marraskuussa 2022 viiden viikon ajan kolmelta arki-illalta viikossa (tiistai,
keskiviikko ja torstai) ladkariresurssin niukkuuden vuoksi vuonna 2022.

Syyskuusta alkaen vuoden 2022 loppuun saakka Ilomantsin terveysasema on sulkeutunut
perjantaisin klo 15 ja kiireelliset ensihoidon kuljetukset ohjattiin suoraan yhteispaivystykseen.
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Supistettuun loppuvuoden toimintaan vaikutti osaltaan alkusyksyn hetkellisen ladkarivajeen lisaksi
myds hoitajien niukkuus llomantsin terveysasemalla.

Terveydenhuollon palvelujen saatavuus Juuan kunnan alueella

5. Mihin toimenpiteisiin Siun sote on ryhtynyt Juuan kunnan terveyspalveluiden saattamiseksi
terveydenhuoltolain mukaisiksi?

Rekrytointia suoraan palvelussuhteeseen ja ladkariostopalveluiden kartoitusta on tehty erittdin
aktiivisesti, mutta tdysin toivotulla tavalla ei toistaiseksi |ddkaria paikalle ole saatu
ostopalvelunakaan. Rekrytointia ja ladkariostopalveluiden kartoitusta jatketaan edelleen.

Ostopalveluna on saatu jonkin verran laakarin tydpanosta paikan paalle seka laajemmin etatyona.
Lisaksi Nurmeksen terveysasemalta kasin ldakari kdy tekemdssa lddkarin neuvolatarkastukset.

Nurmeksen terveysasemalle on lisatty 1 |adkari kiirevastaanottoon maanantaille, jonne tarvittaessa
ohjataan ensisijaisesti Juuan terveysasemalta hoidon tarpeen arvion perusteella.

Taman lisaksi kaikki palveluasumisen asiakkaat Juuassa hoituvat ostopalveluna toteutettavan
vastuulaakarimallin pilotin kautta 21.11.2022- 28.4.2023.

Tehostetun palveluasumisen laakaripalvelut

6. Miten eri terveysasemilla on sovittu sen alueen tehostetun palveluasumisen ldakaripalveluista?

Ladkaripalvelut tuotetaan alueen terveysasemilta ja tdman lisdksi 21.11.2022- 28.4.2023
vastuulaakarimallilla, joka kuvattu kohdassa 8.

7. Onko ja missa on kriittisia alueita ldakaripalvelujen saatavuuden toteutumisessa tehostetun
palveluasumisen asukkaille?

Tehostetun palveluasumisen lddkaripalveluiden saatavuus on suorassa yhteydessa paikkakunnan
terveysaseman laakaritilanteeseen. Vastaushetkella erityisesti eteldiselld alueella, johon kuuluvat
Raakkyla, Tohmajarvi ja Kitee, tilanne on haasteellinen. Kohdassa 8. kuvattua vastuuldadkarimallia ei
pilotointivaiheessa pystytty kdynnistamaan eteldisellad alueella, koska naihin kuntiin ei saatu

palveluntuottajaa.

8. Miten Siun sote varmistaa omien, ostopalvelu- seka muiden tehostetun palveluasumisen asukkaiden
lakisaateisten ladkaripalvelujen saatavuuden koko Siun soten alueella?

Erityisesti 1adkaripalveluissa olevan hoito- ja palveluvajeen seurauksena Siun soten toimialueet ovat
tarkastelleet palvelujen toteuttamista eri tavoilla. Ikdihmisten ladkaripalvelujen tuottaminen on
perusterveydenhuollossa terveysasematoiminnan vastuulla, osana ladkareiden sektorityota.
Geriatrinen osaamiskeskus on myds ajoittain tuottanut lddkaripalvelua asumispalveluyksikoihin.
Alueellisia eroja palveluiden jarjestamisessa ja kysyntdaan vastaamisessa on ollut.
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Tilanteeseen ratkaisua on lahdetty hakemaan yhteisty6ssa terveys- ja sairaanhoitopalveluiden,
ikaalueen toimijoiden seka kehittamisyksikon Hyvinvointia ja Kestavia sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluja Pohjois-Karjalassa (HyKe) -hankkeen kesken sosiaali- ja terveysministerién myéntaman
hankerahoituksen avulla, vastuuldakaripalvelu-toiminnalla.

Vastuulaakaripalvelun tuottaminen ostopalveluna vastaa krooniseen palveluvajeeseen ja
kasautuneeseen palvelutarpeeseen asumispalveluyksikdissa. Talla hetkella ulkoisesti tuotettavista
palveluista vastuuldakarimalliin saadaan parhaiten palveluntuottajia. Palvelun kayttéonoton
katsotaan vahentdavan oman henkildston kuormitusta ja tydmaaraa vapauttaen parhaimmillaan
ty6panosta terveysaseman vastaanotoille sekd neuvola-, koulu- ja opiskeluterveydenhuoltoon,
mitka nekin ovat ruuhkautuneita. Pilottia ei kohdenneta alueille, joissa tilanne on parempi,
terveysasema on pystynyt palvelun tuottamaan ja yhteistyokaytannoét ovat hyvat. Nain on
esimerkiksi Outokummun ja Polvijarven alueella.

Vastuuldakaripalvelussa tavoitteena on palveluiden saatavuuden ja saavutettavuuden lisdédminen
ikdihmisten palveluihin, aluksi kohdennetusti asumispalveluun, seka palvelun jarjestaminen
totutusta poikkeavalla tavalla. Toiminnalla pyritdaan vaikuttamaan sosiaali- ja terveydenhuollossa
syntyneeseen hoito-, kuntoutus- ja palveluvelkaan. Lisaksi tavoitellaan palveluiden
yhteensovittamista eri toimijoiden, kuten oman ja yksityisen palvelutuotannon kesken.
Vastuuldakaripalvelu sisaltaa eta- seka lahipalvelut ja konsultoinnin.

Yksityisen palveluntuottajan tuottaman vastuuldakaripalvelu -toiminnan aikana toteutetaan edelld
mainituissa hoivayksikoissa ladkarin etakierto puhelimitse 1xvko seka lahikierto 1xkk. Lisaksi
hoivayksikoista voidaan soittaa akuuteissa tilanteissa nimetylle omalle vastuulaakarille virka-aikaan
seka takapaivystykseen vuoden jokaisena paivana klo. 8—21. Vastuuldakari vastaa asiakkaiden
perusterveydenhuollosta eli kaikki erikoissairaanhoitoa vaativat terveydentilan muutokset ohjataan
akuutissa tilanteessa aina alueellisen paivystystuen piiriin ja ei akuutissa tilanteessa vastuuldaakarin
lahetteelld eteenpdin.

Talla hetkella palvelun piirissa on maakunnan n. 660 palveluasumisen asukasta.
Vastuulaakaripalvelua jatketaan yhteistyona yksityisen palvelutuottajan kanssa 30.4.2023 saakka.
Toimintaa kehitetdan ja laajennetaan monituottaja -malli tyyppisesti ja tavoitteena on néin
varmistaa laadukkaat ikdihmisten palvelut hoidon jatkuvuus turvaten. Toiminnan kehittamista ja
laajentamista tehddan kolmevuotisessa Suomen kestavan kasvun ohjelman (RRP) - hankkeessa,
jonka osahanke vastuuldakaripalvelu on. Laajenemisessa huolehditaan erityisesti niista alueista ja
asumisyksikoista, joihin palvelua on ollut vaikeuksia jarjestaa.

Vastuuldakaripilotti toimii pohjoisella, lantisella ja keskisella alueella, hoitaen asumisyksikdiden
(seka omat yksikot etta yksityiset yksikot) ladkaripalvelut. Pilottikunnat ovat Heinavesi, Liperi,
Lieksa ja Juuka. Lisdksi Joensuussa Niinivaaralla on mukana pilotissa Siun soten Sireenipihan
hoivakoti ja Mehildisen Urholan hoivakoti.

Taman lisdksi asumisyksikailld on ollut (Siun soten yksikot seka yksityiset palveluntuottajat) on ollut
virka-ajan ulkopuolinen geriatrinen laakarikonsultaatio-toimintamalli kesasta 2020 alkaen
akuuttitilanteisiin. Tama toiminta on vahentanyt merkittdavasti asumisyksikdiden ja kotihoidon
asukkaiden tarpeettomia siirtoja yhteispaivystykseen. Konsultteina toimivat geriatrian
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erikoislaakarit tai kokeneet yleislaakarit. Toiminta jatkuu 30.4.2023 saakka. Toimintaa tukevat myos
hoivakotien rajatut lddkevarastot.

Hoitohenkil6kuntaresurssit

9. Miten hoitohenkiloston niukkuus nakyy ja on nakynyt alueen asiakkaiden ja potilaiden
terveyspalvelujen saatavuudessa?

Terveysasemien vakituiset, avoimet hoitotydn tehtavat ovat talla hetkellad taytettyna pois lukien
Juuan terveysasema, jossa on kaksi avointa sairaanhoitajan tehtavas, joita talla hetkella
rekrytoinneista huolimatta ei ole saatu vakituisesti taytettya. Tata vajetta on osittain saatu
korjatuksi eri pituisilla maaraaikaisilla sijaisuuksilla.

Terveysasemien tilanne hoitohenkiloston resurssien osalta on ollut vuonna 2022 vaihtelevaa
asemakohtaisesti. Tavanomaista hoitohenkil6stdon vaihtuvuutta terveysasemilla on ollut, mutta
vuonna 2022 henkildston poissaoloja on ollut aiempia vuosia selkedsti enemman (tammikuu-
marraskuu 2021 vs. tammikuu-marraskuu 2022 +11-12 %, Joensuun kantakaupungin alueella
poissaolot +26 % edellisvuoteen). Useammalla terveysasemalla on toimittu syksyn ja loppuvuoden
2022 aikana kaytannossa normaalia pienemmalla hoitajaresurssilla. Taman lisaksi covid-19-
pandemiaan liittyviin tyotehtaviin (mm. rokotukset) on pidempikestoisesti jouduttu kohdentamaan
henkilost63, joka on osaltaan pois terveysaseman muusta toiminnasta.

Tama resurssivaje on vaikuttanut siihen, etta esim. terveysasemien puhelinpalvelu on ollut ajoittain
ruuhkautunut ja takaisinsoitot asiakkaille viivastyneet. Henkilostovajeet (dkilliset poissaolot) ovat
nakyneet eniten syksyn ja loppuvuoden aikana Joensuun kantakaupungin alueella, kohdentuen
erityisesti Niinivaaran, Rantakylin ja Siilaisen terveysasemille. Akillisiin poissaoloihin on ollut
lahtokohtaisesti erittdin vaikea saada lyhytaikaisia sijaisia.

Resurssihaasteista huolimatta hoitajan vastaanotolle padsy terveysasemille on toteutunut hyvin,
kolmas kiireeton aika (T3-aika) hoitajien osalta on ollut 0-2 paivaa.

Terveyskeskussairaaloiden osalta ei ole voitu pitda kaikkia potilaspaikkoja jatkuvasti tdynna
hoitajapulasta johtuen. Potilaspaikkoja on arvioitu paivittdin suhteessa hoitajiin.

Hoitajapulaan on vaikuttanut huhtikuu- heindkuu 2022 aikana koronasairastumisista johtuvat
poissaolot. Yksikdissa on potilaat sairastaneet koronaa ja se on osaltaan vaikuttanut tarvittavaan
hoitajamaaraan. Lieksan terveyskeskussairaalassa on ollut toiminnassa koko Siun soten alueen
perusterveydenhuollon koronakohorttiyksikko.

Ko. aikana oli kdynnissa tyotaistelutoimet, jotka vaikuttivat hoitajien tyéskentelyyn (mm. erityisesti
Tehyn ja Superin vuoronvaihtokielto).

Jonoutumista erikoissairaanhoidosta perusterveydenhuollon palveluihin ja mainittujen
terveyskeskussairaaloiden osalta keskimaaraiset hoitoajat (huhti-heindkuu) ovat kasvaneet
verrattuna vuoteen 2021. Toteutuneista hoitoajoista on liitteena raportit (Liite 2-5) 1.4.-31.7.2021
ja 1.4.-31.7.2022.
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10. Onko joitakin palveluja jouduttu supistamaan tai lopettamaan hoitohenkil6std niukkuuden vuoksi?
Selvitys siitd, mita palveluja on supistettu ja/tai lopetettu ja perustelut, miksi juuri néita palveluita
supistettu ja/tai lopetettu.

Lomakausien aikana on tehty aiempien vuosien tapaan toiminnan supistuksia. Kaikkiin vuosilomien
sijaisuuksiin ei maakunnassa terveysasemilla ole saatu sijaisia, jonka vuoksi loma-aikana
pienempien terveysasemien (mm. Heindvesi, Kesalahti, Kiihtelysvaara, Polvijarvi, Tuupovaara ja
Valtimo) kohdalla hoitajavajeen vuoksi toimintoja on jouduttu supistamaan ja/tai sulkemaan seka
keskittamaan palveluja isommalle ldhiasemalle, jotta osaaminen ja henkil0ston riittavyys seka
palvelut asiakkaille saadaan turvattua. Liitteend toiminnanohjauspaatokset vuodelle 2022.

Lehmon terveysasema Kontiolahdella oli suljettuna 13.6-5.8.22. Resurssi ei hoitohenkilston
vuosilomien ja jatkuvien rokotusten osalta riittanyt kahden aseman toiminnan pyérittamiseen.
Toiminta keskitettiin Kontiolahden terveysasemalle.

Heindveden terveysasemalla jouduttiin supistamaan toimintaa aikavalilla 8.8-26.8.22. Syyna
toiminnan supistamiseen merkittava ja dkillinen hoitohenkilostdn vaje. Vastaanoton puhelinpalvelu
hoidettiin etdna. Ladkarin ja hoitajien vastaanotot keskitettiin kahteen paivaan viikossa
ajanvarauksen kautta. Kiireelliset asiat hoidettiin ensisijaisesti Liperin terveysasemalla.

Syyskuusta alkaen vuoden 2022 loppuun saakka Ilomantsin terveysasema on sulkeutunut
perjantaisin klo 15 ja kiireelliset ensihoidon kuljetukset ohjattiin suoraan yhteispaivystykseen.
Supistettuun loppuvuoden toimintaan vaikutti osaltaan ladkarivajeen lisaksi myds hoitajien
niukkuus, vastaanotolla tydskenteli 3—4 hoitajaa.

Lisaksi on ollut yksittdisia tilanteita, joissa pienellda vahadisen henkil6stomaaran terveysasemalla on
ilmaantunut akillisen tai dkillisten poissaolojen vuoksi tilanteita, joissa terveysasema on jouduttu
sulkemaan 1-2 tuntia ennakoitua aiemmin.

Selvityspyynndssa mainitun Pyhdseldan terveyskeskussairaalan toiminta on paattynyt 30.4.2020.
Pyhaseladn terveyskeskussairaalassa oli hoidettavana pysyvada asumispalvelupaikkaa odottavia.
Erilaisia asumisen paikkoja on lisatty Siun sotessa. Pyhaseldn terveyskeskussairaalan sulkeminen
perustui Siun soten vuonna 2018 tehtyyn palveluverkkopaatdkseen. Terveyskeskussairaalapaikkoja
on vahennetty ja asumispalvelupaikkoja on lisatty alueen ikdantyneen vaeston palvelutarpeen
mukaisesti. Lisdksi terveyskeskussairaalapaikkoja on vahennetty lakien (sosiaalihuoltolaki
1301/2014; 0053/2022 ja ikdantyneen vdeston toimintakyvyn yllapitamisesta seka idkkaiden
sosiaali- ja terveyspalveluista 980/2012; 1053/2022) vaatimuksen mukaisesti, jotta on saatu
vahennettya pitkdaikaisia laitoshuollon paikkoja. Siun soten alueella ikddntyneet asukkaat ovat
olleet enemman vailla asumispalveluja kuin terveyskeskussairaalahoitoa.

Selvityspyynndssa mainituissa yksikoissa on ollut supistettuna paikkamaaria vaihtelevasti johtuen
hoitohenkilokuntapulasta. Raakkylan terveyskeskussairaala oli suljettuna 4.7.-28.8.2022 vilisen
ajan, Juuan hoitosolun toiminta on supistettuna 2.5.2022 alkaen ja kdytossa on ollut vain kolme
paikkaa.
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11. Mihin toimenpiteisiin Siun sote on ryhtynyt varmistaakseen alueensa terveysasemien ja
vuodeosastojen toiminnan suhteessa alueen vaeston palvelutarpeeseen? Jos se ei ole ryhtynyt
toimenpiteisiin, miten ja milloin se suunnittelee ryhtyvansa?

Loppuvuoden 2022 osalta tehtyina toimenpiteinad kaytdssa olevaa hoitohenkildston resurssia on
kohdennettu enemman puhelinpalveluun ja kiireellisten asioiden hoitoon ml. vastaanotot seka
pyrkien suunnittelemaan kiireettémia vastaanottoaikoja pidemmalle ajanjaksolle hoitotakuun
puitteissa, lisa- ja ylityon tekeminen on mahdollistettu erilliselld esihenkilon maarayksellda mm.
takaisinsoittojonojen purkamiseksi ja vaeston rokotusten toteuttamiseksi.

Henkildston tyohyvinvointiin seka pito- ja vetovoimaan on panostamaan, ja mm. tyéhyvinvointia
seurataan saannollisesti kyselyin. Terveysasemien toimintaa pyritdan kehittdmaan
henkilostolahtoisesti ns. Meijan mallin mukaisesti myds tyohyvinvoinnin ja henkildston viihtyvyys
huomioiden.

Hoitajarekrytoinnin onnistumisessa seka henkildston veto- ja pitovoiman parantamiseksi myos
hoitohenkilokunnan osalta pilotoidaan sotekeskushoitaja 2.0-urapolkumallia, jonka tavoitteena on
parantaa henkiloston jaksamista ja tyohyvinvointia mahdollistamalla oman osaamisen
syventamisen ja kehittdmisen suunnitelmallisesti. Pilotti on alkanut marraskuussa 2022. Lisaksi
myos hoitohenkilokunnan tyonkuvissa pyritdan olemaan joustavia mahdollistaen mm. osa-aikainen
ty0 ja soveltuvissa tapauksissa myos osittainen etatyo.

Sahkoisen asioinnin ja hoidon saatavuuden parantamiseksi on suunnitteilla vuoden 2023 alusta
digisotekeskus-hanke, joissa mm. sahkoisia yhteydenottokanavia ja -asiointia pyritaan
laajentamaan.

Siun sotessa on aloitettu palvelustrategia ja palveluverkkoselvitykset, jotka ovat valmiina kesaan
2023 mennessa.

Henkilostolle on maksettu korotettua halytysrahaa ja kertakorvauksia, jotta on turvattu riittavaa
henkilostomaaraa terveyskeskussairaaloissa.

Siun sotessa on keskitetty rekrytointi. Siun soten rekrytointiyksikko tuottaa yksikéihin lyhyt- ja
pitkdaikaisia sijaisia. Rekrytointia on tehty aktiivisesti. Lokakuussa 2022 tulivat ensimmaiset
kansainvalisen rekrytoinnin kautta tyontekijat yksikoihin koulutettavaksi oppisopimuksella
Iahihoitajaksi. Siun sotella on sopimus Sarastia rekryn kanssa lyhytaikaisten henkildiden
rekrytoimiseksi.

Palvelualueilla henkilostoa liikutetaan eri yksikdiden vililla, jotta varmistetaan riittava
henkilostomaara.

Asiakkailta tulleet palautteet
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12. Aluehallintovirasto pyytaa toimittamaan yhteenvedon asiakkailta tulleista muistutuksista ja

palautteista koskien palvelujen saatavuutta ja niukkaa laakari- ja hoitohenkilostéresurssia ja

toimenpiteistd edelld mainittujen johdosta.

Muita asioita

Aikavalilla 1.4.-31.12.2022 on saapunut ensisijaisella hoitoon paasya koskevalla syylla 20
muistutusta ja toissijaisella hoitoon paasya koskevalla syylla 10 muistutusta. Tarkempi erittely on
esitetty liitteessa 6. Ensisijaisista syista 10 tapauksessa viiveeksi on todettu resurssin
riittamattomyys joko ladkarivastaanoton tai yhteyden saamiseksi terveysasemalle. Yhdessa
tapauksista oli maininta vuoronvaihto- ja ylityokielto, seka siitd aiheutunut hoitohenkiloston vajaus.
Toissijaisissa syissa mainintoja on kaksi. Molemmissa ryhmissa toistuvaksi hoidon viiveeksi
mainitaan usein tiedonkulun haasteet seka ohjeistuksen tai toimintaohjeen tulkinta.

Useimmissa tapauksista toimenpiteena on yhteydenotto asiakkaaseen ja asiakkaan asian
hoitaminen asiakkaan tilanteen vaatimalla tavalla. Muutamassa tapauksista terveydenhuollon
ammattilaisen ja asiakkaan nakemys hoidon tarpeesta on poikennut toisistaan, ndissa tapauksissa
hoitolinjauksen perusteet on toimenpiteena asiakkaalle saatettu tietoon. Toimintaohjeisiin ja
henkildston toimintaan liittyvat muistutukset ovat johtaneet tydnjohdollisiin toimenpiteisiin, kuten
toimintaohjeiden tarkastamiseen, koulutukseen ja kehotukseen asianomaisille toimia voimassa
olevien ohjeistusten mukaisesti.

Ikdaihmisten palvelujen toimialueelle ei ole tullut yhtaan muistutusta ko. aikana liittyen tahan
asiaan.

Sadhkoiseen asiakaspalautejarjestelmaén (QPro) oli vastaanotettu yhteensa 324 palautetta koskien
terveysasematoimintaa. Yhteenveto palautteista on esitetty liitteessa Qpro palaute- yhteenveto
(liite 7). Naista palautteista 227 oli toiminnan kehittamiseen liittyvaa, joista 75 koski
yhteydensaantia tai hoitoon paasya terveysasemille. Kuten muistutusten osalta, yleisin palautetta
seurannut toimenpide on ollut asian tiedoksi saattaminen henkilokunnalle ja asiakkaan hoidon
kehittamiseen liittyvat toimenpiteet hoito- tai palveluprosessiin osallistuneiden tahojen kanssa.

Lisaksi tyomarkkinajarjestot (Tehy ja Super) kehottivat jaseniddan tekemaan epakohtailmoituksia
valvovalle viranomaiselle tyotaistelutoimien aikana.

Ystdvidillisin terveisin,

Susanna Wilen Eija Rieppo

Va Toimialajohtaja Toimialajohtaja

puh. 013 330 042 puh. 013 3304510
susanna.wilen@siunsote.fi eija.rieppo@siunsote.fi
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Liitteet

Terveyskeskussairaaloiden keskimaaraiset ldapimenoajat 1.4.-31.7.2021 ja 1.4.-
31.7.2022 kokonaisuutena ja ilman asumisen odottajia.

Siun sotelle tulleet muistutukset ja kantelut liittyen hoidon saatavuuteen seka
niukkoihin laakari- ja hoitohenkil6stomaaraan
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