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1. Puheenjohtajan katsaus

Siun Sote kuntayhtyman toiminta paattyy vuoden 2022 lopussa. Tar-
kastuslautakunta jatkaa kuitenkin toimintaansa vuoden 2023 alku-
vuoteen, jolloin se jattaa vuotta 2022 koskevan arviointikertomuksen
Lautakunnan suorittama arviointityd on perustunut valtuustokau-
delle 2021 - 2022 laadittuun arviointisuunnitelmaan seka vuodelle
2021 suunniteltuun tyéohjelmaan.

Nykyinen vuoden 2021 kuntavaalien jdlkeen valittu tarkastuslauta-
kunta piti ensimmaisen kokouksensa 28.9.2021 ja on sen jalkeen ko-
koontunut kerran kuukaudessa.

Lautakunta on tyossaan kuullut kuntayhtyman ylinta johtoa, toimialajohtajia seka henkil6ston edus-
tajia.

Ty6skentelyssa on tullut muun ohella esille, etta kuntayhtyman taloussuunnitelma ei ole ollut kun-
talain 110 pykalan edellyttamassa tasapainossa. Kuntayhtyma on todellisuudessa ollut alijaamainen
koko toimintansa ajan. Vuosikate ei ole riittanyt poistoihin talousarviovuonna 2021. Edelleen on to-
dettava, etta kehityskeskustelujen maara on jaanyt alhaiseksi eika niita ole pidetty varsin hyodylli-
sind

Puheenjohtaja kiittdaa lautakunnan jasenia hyvasta yhteistyosta. Tarkastuspaallikko, kauppatietei-
den maisteri Leena Timonen siirtyy vuonna 2022 pois kuntayhtyman palveluksesta. Tarkastuslauta-

kunta kohdistaa erityiset kiitokset Leena Timoselle lautakunnan asioiden taitavasta ja nopeasta val-
mistelusta.

Matti Tohkanen

Tarkastuslautakunnan puheenjohtaja
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2. Tiivistelma

Téhdn tiivistelmddn on poimittu arviointikertomuksen keskeisempid havaintoja.

Talousarvioon asetetut sitovat tavoitteet ja mitta-
rit ovat kehittyneet viime vuosien aikana parem-
paan suuntaan. Tavoitteet on muodostettu entista
konkreettisemmiksi. Tarkastuslautakunnan arvion
mukaan yhtymavaltuuston asettamat sitovat ta-
loudelliset tavoitteet muutetun talousarvion jal-
keen toteutuivat kaikki ja toiminnallisista sitovista
tavoitteista 25 % toteutui, ja ei toteutunut 75 %.
Toimialueille asetetuista toiminnallisista 66 mitta-
rista 31 toteutui, yksi toteutui osittain ja 33 ei to-
teutunut. Kahta mittaria ei voitu arvioida, koska
tietoa tai lahtotasoa ei ollut saatavilla. Arviointiker-
tomus sisaltdd 69 havaintoa, 30 johtopaatosta ja
25 suositusta.

Viisi vuotta on jatkunut tiukka talousraami ja se
ndyttaa selkeasti vaikuttavan palvelujen saatavuu-
teen ja henkiloston jaksamiseen. Henkilosto on ol-
lut erityisen kovan paineen alla. Tama nakyy osin
tyohyvinvointikyselytulosten heikkenemisena tyon
kuormittavuuden, muutoskyvykkyyden ja paatok-
senteon mittareilla mitattuna. Kuntayhtyman sai-
rauspoissaolot olivat keskimaéarin 20,4 pv/htv2.

Hoito- ja palveluvelkaa on paljon. Ennaltaehkaise-
vaa tyota ei ole tdssa taloudellisessa tilassa pys-
tytty tekeméaan. Koronapandemia on osaltaan vai-
kuttanut hoitotydn priorisointiin, mutta jo sita en-
nen tiukka talous on vaikuttanut toimintoihin.

Kuntayhtymakonsernin tilikauden tulos oli alijaa-
madinen noin — 3,4 milj. euroa. Kuntayhtyman tili-
kauden tulos oli viidettd vuotta perakkain alijaa-
mainen ollen — 4,4 milj. euroa. Kuntayhtymassa on
kumulatiivista alijdamaa yhteensa 17,4 milj. euroa.

Alueen terveys- ja sosiaalipalvelujen tarve on kas-
vanut ja henkil6ston saatavuudessa on ollut haas-
teita etenkin terveydenhuollossa, perhe- ja

Seuraaviin asioihin on kiinnitettava huomiota:

sosiaalipalveluissa, ikdihmisten palvelussa ja pelas-
tustoimessa.

Erikoissairaanhoidossa ja perusterveydenhuollossa
hoitoonpadsyn ajat ovat pysyneet pdadosin
lakisdateisissa ajoissa. Ikdihmisten puolella
asumispalveluihin odottajien maara on kasvanut
etenkin Joensuun seudun alueella.

Pelastustoimen toimintavalmiusajan
toteutuminen ensihoidon palvelutasopaatosten
mukaisesti ei ole toteutunut kaikilla alueilla.

Kaikki tytaryhtiot tekivat ylijddmaiset tilikauden
tulokset. Tytdryhtididen asetetuista tavoitteista
toteutui 76,9 %.

Kuntayhtyman tiedottaminen ja viestintd on
parantunut vuosi vuodelta, mutta edelleen siihen
tulee kiinnittdd huomiota.

Merkittavimmat taloudelliset riskit kuntayhtymalle
ovat palkkaharmonisoinnista mahdollisesti
maksettavaksi tulevat n. 20 milj. euron
palkkasaatavat per vuosi, pelastuslaitoksen
varallaolotoiminnasta aiheutuvat kustannukset
sekd kuntayhtymdn toiminnan paattymisesta
alijgdmien kattaminen noin 32,1 milj. euroa.

Kuntayhtyman ja tulevan hyvinvointialueen
merkittavimpina haasteina tulevina vuosina ovat
koronapandemian aiheuttamien pitkdaikaisten
vaikutusten korjaaminen ja henkildstdén saatavuus
sekda sopeutuminen edelleen tiukkenevaan
talousraamiin sote-uudistuksen myota.
Arviointikertomuksessa 2021 on useita havaintoja,
joita Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen
valmistelussa voidaan hyddyntda. Ne ovat myods
asioita, joiden parissa hyvinvointialueen
tarkastuslautakunnalla riittaa arvioitavaa.

Siun sote -kuntayhtyma on ollut alijaamainen vuodesta 2017 Iahtien. Yhtenakdan vuonna kumulatiivista alijaa-
maa ei ole pystytty vahentamaan. Kuntayhtymadssa tulorahoitus ei ole riittanyt poistojen kattamiseen vuosina
2017 - 2021. Kuntayhtyman lainanhoitokate on heikko 0,6.

Terveydenhuollon jarjestamissuunnitelmaa ei ole arvioitu kertaakaan kuntayhtyman toiminta-aikana. Yhtyma-
valtuuston asettamat sitovat toiminnalliset tavoitteet toteutuivat heikosti (25 %). Terveyskeskussairaaloiden
vuodeosastopaikkojen vahentaminen seka tehostetun palveluasumisen paikkojen riittamattéomyys ovat kuor-
mittaneet erikoissairaanhoitoa.

Henkiloston jaksaminen ja johtoon luottaminen ovat heikentyneet. Henkilostopula on kuntayhtymassa merkit-
tava.
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3. Tarkastuslautakunnan toiminta

Tarkastuslautakunnan tehtavista saadetaan Kuntalain 121 §:ssa ja 84 §:ssa. Tarkas-
tuslautakunta valmistelee valtuuston paatettavat hallinnon ja talouden tarkastusta
koskevat asiat seka arvioi, ovatko valtuuston asettamat toiminnan ja talouden ta-
voitteet kuntayhtymassa ja kuntayhtymakonsernissa toteutuneet ja onko toiminta
jarjestetty tuloksellisella ja tarkoituksenmukaisella tavalla.

Tarkastuslautakunta valvoo sidonnaisuuksien ilmoittamisvelvollisuuden noudatta-
mista ja saattaa ilmoitukset yhtymavaltuuston tietoon.

Tarkastuslautakunnan arviointitydén tulokset koo-
taan vuosittain lakisdateiseen arviointikertomuk-
seen. Arviointikertomus kasitellddn yhtymaval-
tuustossa samassa kokouksessa kuin tilinpaatos.
Lautakunta voi antaa valtuustolle muitakin tarpeel-
lisena pitamidan selvityksia arvioinnin tuloksista.

Lautakunta tuottaa kuntayhtyman yhtymavaltuus-
tolle objektiivista arviointitietoa toiminnan ja ta-
louden ohjausta, kehittamista seka tulevaa paatok-
sentekoa varten.

Tarkastuslautakunnalla on myds muita lakisdatei-
sid ja hallintosdaannosta tulevia tehtavia. Se esimer-
kiksi tekee yhtymavaltuustolle ehdotuksen tilin-
paatoksen hyvaksymisestd ja vastuuvapauden
myontamisestad tilivelvollisille. Lisdksi tehtaviin
kuuluu sidonnaisuuksien ilmoittamisvelvollisuu-
den noudattamisen valvonta ja konsernin tilintar-
kastuspalvelun hankintaesitys yhtymavaltuustolle.

Tarkastuslautakunnan arviointityo on
lakisdateisesti suunnitelmallista. Lautakunta arvioi

toimintaa ja taloutta maarittelemiensa
arviointiperiaatteiden mukaisesti.
Tarkastuslautakunnan  tyé on  toteutunut
toimintakaudella 2021-2022 laaditun
arviointisuunnitelman ja  sitd  tarkentavan

vuosittaisen tyodohjelman mukaisesti. Vuodelta
2021 annettavan arviointikertomuksen perustaksi
tarkastuslautakunta on perehtynyt kuntayhtyman
vuoden 2021 toiminta- ja talousarvioon ja
yhtymahallituksen allekirjoittamaan vuoden 2021
tilinpaatokseen ja toimintakertomukseen,

tytaryhtididen tilinpaatoksiin ja
toimintakertomuksiin, henkilostékertomukseen ja
toimielinten paatoksentekoon seka tilintarkastajan
raportteihin. Tarkastuslautakunnan
arviointitehtdva kattaa kaikki palvelujen jarjesta-
mistavat ja niiden tuloksellisuusarvioinnin.

Tarkastuslautakunta on  kuullut toimialojen
johtavia viranhaltijoita ja ammattijarjestdjen
edustajia sekd muita asiantuntijoita. Lisaksi

tarkastuslautakunta on kuullut myds Siun soten
jasenkuntien kunnan tai kaupungin johtoa ja
tarkastuslautakuntia. Nama on esitelty tarkemmin
litteessa 1.

Tarkastuslautakunta myo6s valvoo, etta edellisinad
vuosina arviointikertomuksessa esille tulleisiin
havaintoihin ja niihin liittyviin suositusehdotuksiin
on reagoitu ja tarvittaviin korjaaviin
toimenpiteisiin on ryhdytty (tdstd tarkemmin
kappaleessa 9). Kuntayhtyman yhtymahallitus on
antanut selvityksen yhtymavaltuustolle
arviointikertomuksen 2020 johdosta tehdyista
toimenpiteista 14.9.2021 § 38. Arviointilahteet on
listattu lahdeluetteloon.

Tarkastuslautakunta on valvonut Kuntalain
(410/2015) 84 §:n mukaisesti
sidonnaisuusilmoitusvelvollisuuden piiriin

kuuluvien viranhaltijoiden ja luottamushenkiléiden
ilmoitusvelvollisuuden noudattamista ja saattanut

lakisaateiset ja vapaaehtoiset
sidonnaisuusilmoitukset yhtymavaltuustolle
tiedoksi.  Tarkastuslautakunta on nimennyt

vastuulliseksi  viranhaltijaksi tarkastuspaallikon



ARVIOINTIKERTOMUS 2021 10
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vastaanottamaan ja kasittelemaan Tarkastuslautakunnan kokousten esittelijana, val-
sidonnaisuusilmoitukset. Tarkastuspaallikké on mistelijana ja poytakirjanpitdjana on toiminut tar-
avustanut lautakuntaa sidonnaisuusilmoitusten kastuspaallikkd, ekonomi, KTM Leena Timonen.
valvonnassa. Siun sote-kuntayhtyman julkaistut Timonen on avustanut tarkastuslautakuntaa suun-
sidonnaisuusilmoitukset ovat luettavissa nitelman mukaisessa arviointitydssa seka arviointi-
kuntayhtyman verkkosivuilla osoitteessa: kertomuksen laadinnassa ja taitossa.
http://www.siunsote.fi/sidonnaisuudet.
Yhtymavaltuuston valitsemana tilintarkastajana on L o -
toiminut BDO Audiator Oy ja vastuullisena tilintar- Tarkastuslautakunnan jasenind ja heidan henkilo-
kastajana KHT, JHT, Ulla-Maija Tuomela 1.7.2021 kohtaisina varajasenina kertomusvuonna ovat ol-
alkaen. Vastuunalainen tilintarkastaja on ollut kut- leet:

suttuna tarkastuslautakunnan kokouksissa ja ra-
portoinut lautakunnalle tilintarkastuksen etenemi-
sesta ja oleellisista tarkastushavainnoista.

Matti Tohkanen (pj.) sdp. Jarkko Lampinen (1. vpj) ps. Juhani Rouvinen (2.vpj.) keskusta Sanna Halttunen, kok.

varajdsen: Jani Hyytidinen sdp. varajdsen: Heidi Wilska, ps. varajdsen: Minna Pakarinen, keskusta varajdsen: Reijo Korpelainen, kok.

Ritva Mahlavuori, sdp. Seija Saarelainen, keskusta Mira Pesonen, vihreat. Leena Timonen

varajdsen: Suvi Hiltunen, sdp. varajésen: Kari Pennanen, keskusta varajasen: Irja Vdisdnen, vihreat. Tarkastuspaallikko, esittelija,

poytakirjanpitdja


http://www.siunsote.fi/sidonnaisuudet
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4. Kuntayhtyman strategia ja sen mittarit

Pohjois-Karjalan sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyman perussopimuksen mukaan

o kuntayhtyman tehtavana on jarjestaa jasenkuntiensa puolesta vaestolle yhdenvertaisilla periaatteilla

lainsdadannoén mukaiset sosiaali- ja terveyshuollon palvelut, jotka eri lakien mukaan ovat jasenkuntien

jarjestamisvastuulla.

e Kuntayhtyma jarjestda myos jasenkuntiensa puolesta pelastuslain (397/2011) 24 §:ssa tarkoitetun

alueellisen pelastustoimen palvelut valtioneuvoston vahvistamalla alueella. Lisdaksi kuntayhtyma jar-

jestdd ymparistoterveydenhuollon tehtdvat seka leirintdviranomaistehtavat jasenkuntien puolesta

silta osin kuin kunnat ovat antaneet tehtavat kuntayhtyman hoidettavaksi.

e Palvelut tuotetaan vdeston tarpeet huomioon ottaen ldhella palvelujen kayttajia tukien asukkaiden

itsendista arjen selviytymista. Jarjestamisvastuuseen kuuluvat ehkaisevat, korjaavat, hoitavat ja kun-

touttavat sekd muut sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut yhtena kokonaisuutena.

Palvelutuotantosuunnitelma vuoteen 2030

Yhtymavaltuusto on hyvaksynyt 17.4.2018 § 6 pal-
velutuotantosuunnitelman vuoteen 2030 saakka.
Voimassa oleva palvelutuotantosuunnitelma kos-
kee perusterveydenhuollon, vanhustenhuollon ja
sosiaalipalvelujen toimintoja. Palvelutuotanto-
suunnitelma perustuu Pohjois-Karjalan maakun-
nassa yhteen sote-keskukseen, jolla on useita toi-
mipisteitd. Palveluissa ei ole kuntarajoja ja asiak-
kaat voivat kdyttaa mita toimipistetta tahansa. Pal-
velujen kohdentumista ei suunnitella rakennusten
vaan vdeston tarpeen mukaan. Suunnitelmassa en-
nakoidaan digitaalisten palvelujen ja liikkuvien pal-
velujen lisddntyvan osana palvelukokonaisuutta.
Palvelusuunnitelma vuoteen 2030 tavoitteena on,
ettd Pohjois-Karjalassa 95 % asukkaista saavuttaa
jonkin Siun soten toimipisteen viimeistdan puo-
lessa tunnissa henkil6autonopeudella. Sote-ase-
milla annettava palvelu voidaan jakaa kolmeen
isoon osa-alueeseen vastaanottopalveluihin, per-
hepalveluihin ja vanhuspalveluihin (kuvio 1). Suun-
nitelma on rakennettu, ettd osa toimipisteista on
laajan palvelun toimipisteita, jotka palvelevat har-
vemmin tarvittavien palvelujen osalta lahella sijait-
sevia muita toimipisteita tarpeen mukaisesti joko
niin, etta jalkaudutaan toiseen toimipisteeseen tai
tuotetaan palvelu laajan palvelun pisteessa.

Vastaanottopaivehst

o
. Perhepalvelut
O

R

S

Vanhuspalvelut

Rontgen

\ Yieislaaketeteen hoito-osasto
rs)
—/ Hottosolu

Suun terveydenhuoito

llomantsi

Kuvio 1: Siun soten sotekeskuksen palvelut vuonna
2030, lahde: Palvelutuotantosuunnitelma 2030.
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Terveydenhuollon jarjestamissuunnitelma

Terveydenhuoltolain (1326/2010) 34 § mukaan sa-
maan sairaanhoitopiirin kuntayhtymaan kuuluvien
kuntien on laadittava terveydenhuollon jarjesta-
missuunnitelma, joka perustuu alueen vaeston ter-
veysseurantatietoihin ja palvelutarpeeseen. Jarjes-
tdmissuunnitelma on laadittava valtuustokausit-
tain ja arvioitava vuosittain. Suunnitelmassa on ku-
vaus jarjestamisvastuulla olevista palveluista, yh-
teistyosta ja kehittamisesta. Suunnitelmassa kuva-
taan myos erikoissairaanhoidon ja perusterveyden-
huollon kehittamistd ja sen tueksi tarvitaan tutki-
musta seka kuntien kanssa tehtavaa yhteistyota hy-
vinvoinnin ja terveyden edistamiseksi. Kuntayhty-
man yhtymavaltuusto hyvaksyi 10.6.2021 § 23 ter-
veydenhuollon jarjestamissuunnitelman, joka paa-
toksen mukaisesti koski vuotta 2020 - 2021. Kesa-
kuussa 2021  hyvdksytty terveydenhuollon

Alueellinen hyvinvointikertomus

Terveydenhuoltolain (30.12.2010/1326) 12§:n mu-
kaan "Kunnan on seurattava asukkaittensa ter-
veyttd ja hyvinvointia sekd niihin vaikuttavia teki-
joitd vdestéryhmittdin sekd kunnan palveluissa to-
teutettuja toimenpiteitd, joilla vastataan kuntalais-
ten hyvinvointitarpeisiin. Kuntalaisten terveydestd
ja hyvinvoinnista sekd toteutetuista toimenpiteistd
on raportoitava valtuustolle vuosittain, minkd li-
sdksi valtuustolle on kerran valtuustokaudessa val-
misteltava laajempi hyvinvointikertomus."

Siun soten koordinaatioryhmdassa 31.8.2016 on
sovittu osana Siun sote- kuntarajapintatarkennuk-
sia, etta Siun sote valmistelee laajan hyvinvointi-
kertomuksen Siun soten alueelle. Kertomuksessa
kuvataan asiat sosiaali- ja terveyspalvelujen nako-
kulmasta, mutta esitetdan myods suosituksia kun-
nille. Kunnat kokoavat omat hyvinvointikertomuk-
sensa kuntakohtaisesti ja Siun soten

! Terveydenhuollon jarjestdmissuunnitelma 2020-2021
s.5
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jarjestamissuunnitelma esitetaan paivitettavan toi-
minnan tuloksellisuutta tarkastelevilla mittareilla
seuraavassa jarjestamissuunnitelman paivityksessa
vuoden 2021 lopussa.! Terveydenhuollon jirjesta-
missuunnitelmaa ei ole paivitetty vuoden 2021 lo-
pussa tai kesdakuun 2022 alkuun mennessa. Paivi-
tettya ja hyvaksyttya terveydenhuollon jarjestamis-
suunnitelmaa ei ole vuodelle 2022.

Terveydenhuollon jarjestamissuunnitelmaa ei ole
arvioitu kertaakaan valtuustokaudella 2017 - 2021.
Terveydenhuoltolaki 34 §:n mukaan ”Kuntien ja
kuntayhtyman on yhdessa arvioitava suunnitel-
man toteutumista vuosittain sekd tehtava siihen
tarvittaessa muutokset”.

asiantuntemusta on hyddynnetty ndiden kerto-
musten tekemisessa’.

Yhtymahallitus on 16.5.2022 § 108 hyvaksynyt laa-
jan hyvinvointikertomuksen. Edellinen laaja hyvin-
vointikertomus hyvaksyttiin Siun soten valtuus-
tossa 12.12.2019 § 56. Hyvinvointikertomus toteu-
tetaan vdeston hyvinvointia kuvaavana raporttina,
johon on koottu keskeiset hyvinvointi- ja terveys-
seurantatiedot (terveydenhuoltolaki 36 §). Raportti
on asiakirja, jonka sisaltamat indikaattoritiedot luo-
vat tietoperustan maakunnalliselle hyvinvoinnin ja
terveyden edistamisen tyolle.

Yhteenveto:

Tarkastuslautakunnan kasityksen mukaan Siun
sote-kuntayhtyman olisi tehtava alueellinen hyvin-
vointikertomus vuosittain sekd arvioitava vuosit-
tain terveydenhuollon jarjestamissuunnitelman

2 Yhtymahallituksen kokouspéytékirja 16.5.2022 § 108
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onnistumista yhteistydssa kuntien kanssa. Naiden
asioiden arvioiminen on tarkeaa etenkin, kun kat-
sotaan vaikka Pohjois-Karjalan sairastavuusindek-
sin kehityssuuntaa. Tasta tarkemmin kappaleessa
6.4 terveys- ja sairaanhoitopalvelut

4.2 Strategia 2021 - 2025 ja sen mittarit

Yhtymavaltuusto hyvaksyi 10.12.2020 § 56
talousarvion 2021. Kuntayhtyman uusi strategia
2021-2025 hyvaksyttiin  samassa kokouksessa
talousarvion 2021 kanssa, joten talousarviossa
kuluvalle vuodelle oli osittain kaytossa vield
aikaisempaan strategiaan 2019-2020 perustuvia
strategisia mittareita.

Talousarvion 2021 mukaan  kuntayhtyman
kriittisen menestystekijat voidaan luokitella
strategisten johtamisndakdkulmien mukaan, mika
mahdollistaa tasapainoisen johtamiseen
panostamisen (kuvio 2). Henkiléstén on oltava
mahdollisimman  muutoskyvykds  toimimaan
muuttuvassa toimintaymparistossa, jotta
mahdollistuu paras mahdollinen asiakaskokemus
sekd sote-uudistuksen perimmainen tavoite eli
integroitu palvelu. Kun ndma osa-alueet saadaan
toimimaan halutulla tavalla ja saadaan asiakkaat

Vaikuttavuus

Kemalla haltuun

Prosassit

Asiakkuus

Integrodlu pabveiu

Kyvykkyys

CkIGSHN multosknykkyys

- = tuloskortti

Kuvio 2. Strategiset johtamisnakokulmat vaikuttavuus, kyvykkyys, asiak-

kuus ja prosessit. Ldhde: Siun soten talousarvio 2021

Paras asikaskokomus
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sairastavuusindeksi. Pohjois-Karjalan kunnat ovat
luovuttaneet perussopimuksen mukaisesti Siun
sote-kuntayhtymalle sosiaali- ja terveyspalvelujen
jarjestamisvastuun myds raportointi toiminnasta
tulee olla kuntayhtymalta.

kerralla haltuun, lopputuloksena on hyvinvoiva
pohjoiskarjalainen. Siun soten visio on hyvinvoiva
pohjois-karjalainen ja missio turvaamme arkeasi.
Toimintaa ohjaavia arvoja ovat vastuullisuus,
valittdminen, asiakaslahtoisyys ja yhdenvertaisuus.

Joulukuussa 2020 hyvaksytyn talousarviossa 2021
yhteydessa mainittiin, ettda yhtymavaltuustoon
nahden sitovia tavoitteita ja mittareita paivitetdan
strategiaprosessien valmistumisen yhteydessa
tuomalla paivitykset yhtymavaltuuston
kasiteltavaksi. Yhtymavaltuusto padivitti ja hyvaksyi
taloudelliset ja toiminnalliset tavoitteet seka
mittarit  kokouksessaan  10.6.2021 § 21.
Kuntayhtyman strategiset tavoitteet
talousarviovuodelle on johdettu kriittisista
menestystekijoista (kuvio 3).

Kriittiset menestystekijat

¢ Ennaltaehkaisy

¢ Kansalaisten aktivointi oman
elaman hallinnassa

e Asiakaspalvelun laatu

¢ Palvelujen saatavuus,
helppo ja oikea-aikainen
saavutettavuus sekd
kitkattomuus

e Vaikuttava hoito ja palvelu

e Rekrytoinnin onnistuminen

¢ Henkiloston osaaminen,
osallisuus, yhteisty6 ja
hyvinvointi

¢ Luottamusta herdattava,
arvostava johtaminen

o Kustannustehokkuus

Kuvio 3: Kriittiset menestystekijat.
Lahde: strategia 2021-2025
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Hyvaksytyssa talousarviossa kesakuussa 2021 ta-
voitteiden toteutumisen arviointia varten on luo-
tiin strateginen mittaristo, jota seurataan seka
kuntayhtymatasolla ettd soveltuvien osin toi-
mialuetasolla kuukausittain (kuvio 4). Strategisen
mittariston toteutumisesta raportoidaan yhtyma-
hallitukselle kuukausittain ja yhtymavaltuustolle
osavuosikatsausten yhteydessa. Yhtena strategi-
sena tavoitteena on palvelujen piirin / hoidontar-
peen arvioon padsemisen nopeuttaminen. Taman
tavoitteen kuntayhtymatasoisena mittarina kayte-
tdan yhtymavaltuuston maarittamien tavoiteta-
sojen toteutumista toimialueittain. Toimialueet
ovat valmistelleet omalta osaltaan strategiasta
johdetut mittarit, jotka on johdettu kuntayhtyman
kriittisistd menestystekijoistd huomioiden myos
lakisdaateisyyteen liittyvat seurattavat mittarit ja
tavoitetasot yhtymahallitukselle ja -valtuustolle
(tarkemmin kappaleessa 6).

Yhtymavaltuuston asettamista sitovista tavoit-
teista “Johtamisemme on luottamusta herdttdvdé
ja arvostavaa” mittareina ovat

Kuntayhtymaén tavoitteet

kehityskeskustelujen toteutumaprosentti ja niiden
hyodyllisyysprosentti. Nama mittarit ovat ainoat
sitovat toiminnalliset johtamista mittaavat mitta-
rit. Tarkastuslautakunnan mielesta johtamismitta-
reiksi tulee nostaa tydhyvinvointikyselyn pohjalta
esimerkiksi: johtoon voi luottaa, johdolla on riitta-
vat perusteet muutoksille, paatdksenteko koetaan
oikeudenmukaiseksi- ja johdonmukaiseksi ja tyon-
tekijat mukana suunnittelussa ja toteutuksessa.

Yhtymavaltuuston sitovat taloudelliset tavoitteet
ovat olleet samat vuodesta 2017 ldhtien eli tilikau-
den vyli/alijagama ja investointeihin mydnnetyn
maardrahan summa. Tarkastuslauttakunnan mie-
lesta hyvinvointialueelle mentdessa tulee ottaa
my0Os muita sitovia taloudellisia tavoitteita ja mit-
tareita.

Myos tytaryhtidille on asetettu taloudelliset ja toi-
minnalliset tavoitteet. Toimialueille ja tytaryhti-
oOille asetettiin kaikkiaan 66 tavoitetta, joka on 13
mittaria enemman kuin vuonna 2020.

arvioon pdéisemisti nopeutetaan

(valtuustoon sitovat) Mittari Tavoite 2021
Toiminnalliset
Asigkast) kaikilla toimialueill
Asiakaspalvelumme on huippuluockkaa slaxas yytyumsypﬂs ?n arralia toimialuetia 100 %
hyvilld tasolla
Palvelujemme piiriin / hoidontarpeen Yhtymévaltuuston médrittéimd tavoitetaso 100 %

toteutuu toimialueittain

Henkiléstémme tyéhyvinvointi on korkealla

Sairauspoissaolopdivit vithenevét 4 %

> 6000 paivaa

tasolla
Kehityskeskustelujen tot tti
Johtamisemme on luottamusta herdittivid ja ehityskeskusteljen toteumaprosenti 100 %
arvostavaa Kehityskeskustelujen
. , >47,0%
hyddyllisyysprosentti
Vakituisen henkildstdn
<8%

léhtévaihtuvuusprosentti

Onnistumme rekrytoinnissa

Vakituisen henkilSstdn

tulovaihtuvuusprosentti

2 lahtovaihtuvuus

Luomme asiakkaita hyddyntévid

Aster-hankkeen suunnitteluprojektin

on q . 100 %
toimintatapoja vieminen loppuun
Taloudelliset
Tilikauden ylifalijidmé 20 ME
Toimintamme on kustannustehokasta Investointeihin myénnetyn médrdrahan
<342 M€

kokonaissumma

Kuvio 4: Yhtymadvaltuuston ndhden sitovat taloudelliset ja toiminnalliset tavoitteet hyvadksytty yhtymavaltuustossa
10.6.2021, yhtymavaltuuston kokouspoytdkirja 10.6.2021 § 21, Talousarvio 2021 ja talous- ja toimintasuunnitelma

2021-2023
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HAVAINTO:

Palvelutuotantosuunnitelman 2030 tavoitteena on, etta Pohjois-Karjalassa 95 % asukkaista saavuttaa jonkin
Siun soten toimipisteen viimeistaan puolessa tunnissa henkildautonopeudella.

Yhtymavaltuustoon ndahden sitovia taloudellisia mittareita on kaksi ja toiminnallisia mittareita on kuusi. Sitovat
taloudelliset mittarit ovat olleet samat vuodesta 2017 lahtien.

Sitovissa toiminnallisissa mittareissa johtamisen mittareina kaytetaan kehityskeskustelujen toteutumaprosent-
tia ja kehityskeskustelujen hyodyllisyysprosenttia.

Tytaryhtidille on asetettu taloudelliset ja toiminnalliset tavoitteet. Toimialueille ja tytaryhtitille asetettiin kaik-
kiaan 66 tavoitetta, joka on 13 mittaria enemman kuin vuonna 2020.

JOHTOPAATOS:

Strategista mittaristoa seurataan seka kuntayhtymatasolla etta soveltuvien osin toimialuetasolla kuukausit-
tain. Strategisen mittariston toteutumisesta raportoidaan yhtymahallitukselle kuukausittain ja yhtymaval-
tuustolle osavuosikatsausten yhteydessa.

Tarkastuslautakunnan kasityksen mukaan Siun sote-kuntayhtyman olisi tehtava alueellinen hyvinvointikerto-
mus vuosittain (Terveydenhuoltolaki 12 §) seka arvioitava vuosittain terveydenhuollon jarjestamissuunnitel-
man onnistumista yhteistydssa kuntien kanssa (kuntalaki 36 §). Ndiden asioiden arvioiminen on tarkeaa
etenkin, kun katsotaan vaikka Pohjois-Karjalan sairastavuusindeksin kehityssuuntaa.

Johtamismittareiksi tulee nostaa tyohyvinvointikyselyn pohjalta esimerkiksi: johtoon voi luottaa, johdolla on
riittavat perusteet muutoksille, paatoksenteko koetaan oikeudenmukaiseksi- ja johdonmukaiseksi ja tyonte-
kijat mukana suunnittelussa ja toteutuksessa.

SUOSITUS: Tarkastuslautakunta suosittelee, etta
yhtymavaltuustoon nahden sitovia taloudellisia ja toiminnallisia mittareita tulee lisata.
terveydenhuollon jarjestamissuunnitelma arvioidaan vuosittain

alueellinen hyvinvointikertomus laaditaan vuosittain
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5. Kuntayhtyman ja konsernin taloudellinen tilanne

Yhtymavaltuusto on asettanut kaksi taloudellista sitovaa tavoitetta:

Taloudelliset

Tilikauden ylifalijddmd

20 ME

Toimintamme on kustannustehokasta

Investointeihin mydnnetyn médrdrahan
kokonaissumma

<34,2 M€

1.Talouden tasapaino ja edellisten vuosien kertyneet alijaamat

Vuoden 2021 tilinpdatoksessa  kertynytta
alijadmaa on kuntayhtymalld yhteensa 18,7 milj. €
ja konsernilla yhteensa 9,5 milj. €. Alkuperaisessa
talousarviossa tavoiteltiin edellisvuosien tapaan
nollatulosta. Lokakuussa 2021 yhtymavaltuusto
hyvaksyi kuntayhtyman talousarviomuutoksen
siten, ettd tilikausi olisi 4,5 milj. euroa
alijd@mainen. Tilikauden alijadméaksi muodostui
lopulta kuntayhtymdssa 4,435 milj. € ja
konsernilla -3,4 milj. €. Yhtymavaltuuston
asettama sitova taloudellinen tavoite tilikauden

ali/ylijaamasta saavutettiin. Vuosina 2018 - 2021
on talousarviota muutettu alkuperaisesta
nollatavoitteesta jopa 16 milj. euroa alijaamaiseksi
kuten alla olevasta kuviosta 5 on nahtavissa.
Kuntayhtyma on ollut alijagamainen
perustamisvuodesta l[ahtien. Vuosittain
talousarviota on muutettu yhtymavaltuustossa
niin, ettd sitova taloudellinen tavoite on
saavutettu. Kuviosta 5 on my6s nahtavissa, etta
my0s kuntayhtymakonserni on ollut alijaamainen
vuodesta 2017 lahtien.

Tilikauden tulos vuosina 2017-2021 (1000 e)

-2000
-4000
-6000
-8000
-10000
-12000
-14000
-16000

18000 -16000

. Kuntayhtyma yli-/alijdama

-15000

- Tilikauden yli-
© /alijadma on
. toteutunut

. muutetun ta-
- lousarvion jal-
: keen vuosina
- 2018-2021.

e

-14000

. Konserni yli-/alijdama

Kuntayhtymdn muutettu talousarvion tavoite ==@==Alkuperdinen talousarvio tavoite 0

Kuvio 5: Kuntayhtyman ja kuntayhtymakonsernin tilikauden alijadma vuosina 2017 — 2021.
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Talouden tasapainottamistoimenpiteet

Kuntayhtyman taseessa 31.12.2020 oli kattama-
tonta alijaamaa yhteensa 14,3 milj. €. Vuodelta
2021 syntyneen alijdgdman kattamiseen on kay-
tetty tuloksenjarjestelyerina rahastoja 0,5 milj. € ja
kertynytta poistoeroa 1,1 milj. € Kuntayhtyman
kattamattomaksi alijagdmaksi jaa naiden vahen-
nysten jdlkeen vuoden 2021 taseeseen yhteensa
noin 17,1 milj. €.

Tuloksenjarjestelyerat

Kertynyt yli/alijaama 31.12.2020| -14 271 111,72
Tilikauden yli/alijaama -4 435 435,89
Rahastot 504 563,78
Kertynyt poistoero 1136120,12
Oikaistu alijaama -17 065 863,71

Kuntalain 110 §:n mukaan taloussuunnitelman on
oltava tasapainossa tai ylijgdmainen. Kumulatiivi-
nen alijddama on oltava kokonaan katettuna kun-
talain 110 § 3 mom. mukaan enintdan neljan vuo-
den kuluessa tilinpaatéksen vahvistamista seuraa-
van vuoden alusta lukien. Kuntayhtyma on ollut
alijddminen vuodesta 2017 ldhtien (kuvio 5). Kun-
talain 115 §:n mukaan, jos taseessa on kattama-
tonta alijaamaa, toimintakertomuksessa on esitet-
tava selvitys talouden tasapainotuksen toteutumi-
sesta tilikaudella sekda voimassa olevan talous-
suunnitelman riittdvyydestd talouden tasapai-
nottamiseksi. Vuoden 2021 tilinpaatoksessa ja toi-
mintakertomuksessa on esitetty talouden tasapai-
nottamistoimenpiteena, ettd vuosi 2022 on kun-
tayhtyman viimeinen toimintavuosi sote-uudis-
tuksen vuoksi, niin alijgdmien kattaminen on myos
tehtdva vuoden 2022 vuoden loppuun mennessa.
Tilinpaatoksen 2021 mukaan vuoden 2022 talous-
arvio on tehty ylijadmaiseksi, ettd omistajakunnat
kattavat vuoden 2021 tilinpaatdksessa olevan

19

kumulatiivisen alijadman ja mahdollisesti kuluvan
vuoden syntyvan alijaddman perussopimuksen mu-
kaisesti peruspdadaomien suhteessa. Lisdksi kun-
tayhtyman tilinpaatoksen mukaan realisoidaan
omaisuutta. Omaisuuden realisoiminen talouden
tasapainottamistoimenpiteena on ollut vuodesta
2018 lahtien.

Yhtymavaltuusto hyvaksyi 14.12.2021 & 57 talous-
arvion 2022. Kuntayhtyman toimintojen siirtyessa
Pohjois-Karjalan hyvinvointialueelle, kuntayhty-
massa ei tehda taloussuunnitelmaa, vaan ainoas-
taan talousarvio vuodelle 2022. Talousarvion 2022
mukaan vuoden 2022 talousarvio on valmisteltu
tilintarkastajan ohjeistuksen mukaan 16,7 milj. eu-
roa ylijaamaiseksi, koska vuoden 2020 tilinpaatok-
sessa kumulatiivinen alijaama oli 12,2 milj. euroa
ja vuoden 2021 arviointiin olevan lokakuun 2021
tietojen perusteella muodostuvan 4,5 milj. euroa
alijgamaiseksi.

Yhtymahallitus kasitteli 30.5.2022 § 121 osavuosi-
katsausta. Talla hetkelld on arvioitu syntyvan ali-
jaamaa yhteensa 15 milj. euroa vuodelle 2022
mika tarkoittaa, ettd kumulatiivinen alijdgdma vuo-
den lopussa olisi ldhes 32,1 milj. euroa (taulukko
2). Taloussuunnitelma on kuntalain 110 §:n vas-
tainen.

Kuntayhtyman talousarvio ja taloussuunnitelma
ei ole ollut sellainen sitova ohje, jota kuntalaki
edellyttdd. Kuntalain 110 §:n mukaan taloussuun-
nitelman on oltava tasapainossa tai ylijaamainen.
Taloussuunnitelmassa paatetaan yksiloidyista toi-
menpiteistd, joilla alijaama mainittuna ajanjak-
sona katetaan. Talousarvioon otetaan tehtavien ja
toiminnan tavoitteiden edellyttamat maararahat
ja tuloarviot seka siind osoitetaan, miten rahoitus-
tarve katetaan.

TAULUKKO 2: Kuntayhtyman yli/alijaamat ja kumulatiivinen yli/alijagama vuosi 2022.

aloud asapaino P20 0 0 KumUIatiiVinen
Tilikauden yli-/alijaama -4.4 16,7 e se se . ope
Kumulatiivinen yli-/alijadama -14,3 alljaama 32I1 mll]' €
Rahastot 0,504
Kertynyt poistoero 1,1
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2. Investointeihin myonnettya maararahaa kaytettiin 57 %

Yhtymavaltuuston toinen taloudellinen sitova ta-
voite oli investointeihin mydnnetyn maararahan
kokonaissumma. Kuntayhtyman investointime-
noihin oli vuodelle 2021 budjetoitu 34,2 milj. eu-
roa, josta pelastuslaitoksen osuus oli 1,4 milj.

Investointimaardrahojen toteutuminen vuosina
2017-2021

30 - .
25
20
15
10
5
0

2017 2018 2019 2020 2021

. KEytettavissd Toteutuma

euroa. Investointeihin kului yhteensa 19,5 milj. eu-
roa (kuvio 9) eli maararahoista kaytettiin 57 %.
Suurin osa investoinneista on kohdistunut raken-
nushankkeisiin 12,3 milj. euroa, laitehankkeisiin
3,7 milj. euroa ja 2,3 milj. euroa ICT-hankkeisiin.

Investointimaararahojen
kokonaissumma on alit-

tanut talousarvion vuo-

sina 2017 - 2021

Kuvio 6: Kuntayhtyman investointimaardrahojen toteutuminen vuosina 2017 - 2021 (milj. €)

Uusista rakennushankkeista keskussairaalan peruskorjaushanke (E- hanke) valmistui hemodialyysin osuus

syyskuussa 2021 ja loppuosa 1.vaiheesta on maara
valmistua toukokuussa 2022, jonka mydta uusi
padsisdankdynti saadaan kayttéoén. E-siiven (2.
vaihe) osalta toteutussuunnittelu on saatu
valmiiksi ja  urakkatarjoukset on l|3hetetty
helmikuussa  2022.  Peruskorjaushanke E:n
kustannusarvio on noin 64,8 milj. euroa sisdltden
toimintavarustuksen. Vuoden 2021 budjetti oli 8,0
milj. euroa, josta toteutui n. 6,3 milj. euroa (78,9
%). Yhteislaboratorio-hanke sai sosiaali- ja
terveysministerion (STM) poikkeusluvan samassa
yhteydessda E-hankkeen kanssa ja hankkeen
rakentaminen alkoi helmikuussa 2021. Taman
rakennushankkeen on maara valmistua elokuun
lopussa 2022. Vuoden 2021 maaradrahasta 2,4 milj.
euroa toteutui 2,3 milj. euroa (94,4 %).
Kontiolahden terveysaseman otettiin kayttoon
helmikuun lopussa 2022 ja llomantsin osalta uusi

peruskorjattu  rakennus  otettiin  kayttoon
maaliskuussa 2022. Lieksan soteasemalle STM on
myontanyt poikkeusluvan ja kaupunki hakee
hankkeelle investoija. Laite- ja kalustoinvestointien
toteuma oli 3,7 milj. euroa (73,2 %) budjetin ollessa
5,0 milj. euroa. ICT-investointeja puolestaan kertyi
vain 2,3 milj. euroa (21,2 %) kun maararahaa oli
varattu 11,0 milj. euroa. Varattu méaararaha alittui
8,7 milj. eurolla. Vahdiseen toteumaan vaikutti
paaasiassa uuden asiakas- ja
potilastietojarjestelman suunnitteluprojektin
paattyminen, jonka myota toteutusprojekti ei
alkanut lainkaan. Pelastuslaitoksen investointien
toteuma oli 1,2 mil. euroa (84,0 %)
Kokonaisuutena kuntayhtyman investoinnit
toteutuivat 14,7 milj. euroa talousarvion
alapuolelle.
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Vuoden 2021 alijddmd kuntayhtymdssd oli 4,4 milj. euroa ja konsernissa noin 3,4 milj.
euroa. Jdsenkuntien maksuosuudet kasvoivat noin 27,7 milj. euroa edelliseen vuoteen
verrattuna. Vuosikate kattoi kuntayhtymdn poistoista 69 % ja konsernissa 82 %.

Vuoden 2021 talousraamissa kuntien maksuosuu-
det oli maaritelty 2,8 % vuoden 2020 talousarvio-
summaa suuremmaksi (27,7 milj. euroa). Yhtyma-
valtuusto hyvaksyi 10.12.2020 § 56 talousarvion
vuodelle 2021 ja toiminta- ja taloussuunnitelman
2021 - 2023 maininnalla, yhtymavaltuustoon nah-
den sitovia tavoitteita ja mittareita on mahdollista
paivittdd strategiaprosessien valmistumisen yh-
teydessd tuomalla paivitykset yhtymavaltuuston
kasiteltavaksi. Taman paivityksen

yhtymavaltuusto teki 10.6.2021 § 27 talousarvi-
oon 2021 ja talous- ja toimintasuunnitelmaan
2021-2023. Yhtymavaltuusto hyvaksyi 9.11.2021 §
47 talousarviomuutoksen siten, etta tilikausi olisi
4,5 milj. euroa alijaamainen, kun alkuperainen ta-
lousarvio oli 0 euroa yli/alijaagmainen. Kuntayhty-
man alijddmaksi muodostui 4,4 milj. euroa (tau-
lukko 3). Konsernin tilikauden alijaamaksi muo-
dostui noin 3,4 milj. euroa.

TAULUKKO 3: Kuntayhtyman talousarvion toteutuminen

Muutettu
milj. € TP 2020 TA 2021 TA 2021 TP 2021 Tot. %
Toimintatuotot 722581 736 892 763792 778 652 101,9
Toimintakulut -716 925 -723786 -755586 -768 567 101,7
Henkilostokulut -357 849 -365522 -359553 -378348 105,2
Palvelujen ostot -251473 -239983 -275042 -283 066 102,9
Muut toimintakulut -107603 -99362 -102071 -107 153 105,0
Toimintakate 5656 13107 8207 10 085
Rahoitustuotot ja-kulut -327 -1007 -807 682
Vuosikate 5329 11 050 6349 10 767
Poistot ja arvonalentumiset -10707 -11461 -11261 -15615 138,7
Tilikauden tulos -5378 -412 -4 912 -4 848
Poistoeron ja rahastojen muutokset 412 412 412 412 100
TILIKAUDEN YLI/ALUAAMA -4 965 0 -4 500 -4 436

Toimintatuotot- ja menot seka toimintakate

Kuntayhtyman toimintatulot olivat 778,7 milj. eu-
roa (kasvua edelliseen vuoteen 56 milj. euroa kun
taas konsernin toimintatuotot olivat noin 802 milj.
euroa (kasvua 58,2 milj. euroa) (kuvio 7). Kuntayh-
tyman toimintakulut olivat 768,6 milj. euroa (kas-
vua edelliseen vuoteen 44,8 milj. euroa) ja konser-
nissa 787,7 milj. euroa (kasvua edelliseen vuoteen
noin 53 milj. euroa). Kuntayhtyman toimintatuot-
tojen ja toimintakulujen valinen ero, toimintakate
oli 8,2 milj. euroa (edellisena vuonna 5,7 milj. eu-
roa). Vastaavasti konsernin toimintakate oli 14,3
milj. euroa (edellisend vuonna 9,0 milj. euroa). Toi-
mintakate kasvoi kuntayhtymassa 78,3 % ja konser-
nissa 58,4 % edelliseen vuoteen verrattuna.

Viiden ensimmaisen toimintavuoden toimintakulu-
jen keskimaarainen kasvuprosentti on ollut noin
1,86 %, Jasenkuntien maksuosuudet ovat samaan
aikaan kasvaneet 1,5 %. Siun soten valmisteluvai-
heessa tavoitteeksi Siun soten kustannuskehityk-
selle annettiin enintdan 1,2 %. Vuoden 2021 kus-
tannuskehitys poikkesi kaikista aikaisemmista vuo-
sista, jonka seurauksena kumulatiivinen toiminta-
kulujen kehitys kasvoi 9,3 prosenttiin Siun soten
toiminta-aikana.
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Toimintatuotot, toimintakulut ja toimintakate (m €) vuosina
2017-2021
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Kuvio 7: Kuntayhtyman toimintatuotot- ja kulut ja
toimintakate 2017 - 2021, ldhde: tilinpdatokset
2017-2021

Vuosikate

Vuosikate kertoo, kuinka paljon rahaa jaa juokse-
vien menojen jalkeen investointeihin ja lainojen ly-
hennyksiin. Perusoletus on, ettd mikali vuosikate
on siitd vahennettavien poistojen suuruinen, tulo-
rahoitus on riittdva. Vuosikatetta oli kuntayhty-
massa 10,8 milj. euroa, joka kattoi 15,6 milj. euron
poistoista 69,2 %: a (kuvio 8). Konsernissa vuosi-
kate 14,2 milj. euroa, joka kattoi poistoista noin
81,6 %. Vuosikate parani kuntayhtymadssa ja kon-
sernissa edelliseen vuoteen verrattuna. Poistot ja
arvonalentumiset olivat 15,6 milj. euroa kuntayhty-
massa ja koko konsernissa noin 17,4 milj. euroa.

Kuntayhtymdn investoinnit, poistot ja vuosikate (m €)
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Vuosikate % poistoista 78%| 10%| 61%| 50% 69 %

Kuvio 8: Kuntayhtyman investoinnit, poistot ja vuosi-
kate (milj. €) vuosina 2017-2021 seka taulukko vuosi-
kate % poistoista
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Kuntayhtymassa tulorahoitus ei ole riittanyt poisto-
jen kattamiseen vuosina 2017- 2021. Hyvinvointi-
alueelle siirryttdessa vuosikatteen merkitys koros-
tuu. Vuosikate vaikuttaa mm. lainanottovaltuu-
teen. Tasta tarkemmin kappaleessa 5.4 Sote-uudis-
tuksen eteneminen Pohjois-Karjalan hyvinvointi-
alueella.

Suunnitelman mukaiset poistoajat

Yhtymavaltuusto hyvdksyi 20.2.2020 & 5 uuden
poistosuunnitelman 1.1.2020 alkaen. Yhtymaval-
tuusto paivitti ja tdydensi poistosuunnitelmaa sote-
asemien ensikertakalustamisen seka tulevan poti-
lastietojarjestelmadn osalta. Tietokoneohjelmisto-
jen poistoaikojen muuttamispdatosta perustellaan
uudella asiakas- ja potilastietojadrjestelman (APTJ)
hankinnalla. Ensikertakalustamista perustellaan
palvelutuotantosuunnitelmalla 2030 ja silla, etta
sote-asemien ensikertakalustaminen kuuluu kun-
tayhtymalle. Vahvistettu poistosuunnitelma ylittaa
kirjanpitolautakunnan yleisohjeen suosituspoisto-
ajan neljassa omaisuusryhmassa. Yhtymavaltuus-
ton vahvistamat poistoajat ovat liian pitkat ja ylit-
tavat kirjanpitolautakunnan kuntajaoston yleisoh-
jeen madritellyt ohjeelliset suositusaikoja pidem-
mat poistoajat (varovaisuuden periaate). Tarkas-
tuslautakunta nosti taman asian esille jo vuoden
2020 arviointikertomuksessa.

Taulukko 4: Poistosuunnitelman vahvistaminen vuonna
2019

Yhtymavaltuuston
vahvisti
poistosuunnitelman
12.12.2019 § 55

Kuntakilan

Omaisuusryhma

Muut pitkdvaikutteiset menot 12 vuotta 2-10 vuotta
Tietokoneohjelmistot 3 00001- 10 00000 6 vuotta 2-5 vuotta
Tietokoneohjelmistot yli 1000000 12 vuotta 2-5 vuotta

3-5 vuotta muut

Ensikertakalustaminen yli 500 tn 6 vuotta

Kuntayhtymassa tulorahoitus ei ole riittanyt
kattamaan poistoja vuosina 2017 - 2021.
Vuonna 2021 kuntayhtyman vuosikate kattoi

poistoista 69,2 %

Seuraaville sivuilla ovat yhteenvedot konsernin ja kuntayhtyman tuloslaskelmista.

poistoaika suositus

laitteet ja kalusteet
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KONSERNITULOSLASKELMA 2021
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TOIMINTATUOTOT
TOIMINTAKULUT
TOIMINTAKATE

RAHOITUSTUOTOT JA -KULUT
KORKOTUOTOT
MUUT RAHOITUSTUOTOT
KORKOKULUT
MUUT RAHOITUSKULUT
VUOSIKATE

POISTOT JA ARVONALENTUMISET
SUUNNITELMAN MUKAISET POISTOT
ARVONALENTUMISET

TILIKAUDEN TULOS

TILINPAATOSSIRROT

TILIKAUDEN VEROT
LASKENNALLISET VEROT
VAHEMMISTOOSUUDET
TILIKAUDEN YLIJAAMA/ALIJAAMA

Kuntayhtyman tuloslaskelman tunnusluvut

Toimintatuotot/Toimintakulut, %

Vuosikate/Poistot, %

Siun Sote Ky

778 651 841,05
-768 566 699,60
10 085 141,45

681 569,11
1079231,43
1063 220,42

-1 441 455,19

-19 427,55

10 766 710,56

-15 614 590,02
-12 052 852,48
-3561 737,54
-4 847 879,46

412 443,57
0,00

0,00

0,00

-4 435 435,89

2021

101,3 %

69,0 %

Polkka Oy Siun tydterveys

100,00%
31938 951,23
-31 695 797,15
243 154,08

-1487,07
0,00

0,00
-110,62

-1 376,45
241 667,01

-154 209,66
-154 209,66
0,00

87 457,35

0,00
-17 378,97
0,00
0,00
70078,38

2020

100,8 %

49,8 %

Oy
100,00%

7173 717,62
-6 983 689,86
190 027,76

477,80
973,30
0,00
-239,06
-256,44
190 505,56

-45 375,25
-45 375,25

0,00
145 130,31

0,00
0,00
0,00
0,00
145 130,31

RD_n ulkop.
yhteensa

17105 772,59
-13 351 936,02
3 753 836,57

-263 960,57
1919,06
1825,45

-12 112,40

-255 592,68

3489 876,00

-1584 482,01
-1584 482,01

0,00
1 905 394,00

-31 975,80
-13 730,44
-67 909,16
0,00
1791778,59

Koneelliset
eliminoinnit

-32 886 865,55
32 886 865,55
-0,00

0,00
0,00
-30,60
30,60
0,00
-0,00

0,00
0,00
0,00
-0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
-0,00

Konsernin tuloslaskelman tunnusluvut

Toimintatuotot/Toimintakulut, %

Vuosikate/Poistot, %

Konserni-
kirjaukset

0,00
0,00
0,00

-496 179,45
0,00
-496 179,45
0,00
0,00
-496 179,45

0,00
0,00
0,00
-496 179,45

-412 443,57
0,00

0,00

-34 264,03
-942 887,05

101,8 %

81,6 %

Konserni
yhteensa

801 983 416,93
-787 711 257,08
14 272 159,86

-79 580,18
1082 123,79
568 835,83

-1 453 886,67
-276 653,12
14192 579,68

-17 398 656,94
-13 836 919,40
-3561 737,54
-3 206 077,26

-31 975,80
-31 109,41
-67 909,16
-34 264,03
-3 371 335,66

2020

101,2 %

66,7 %
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Toimintatuottojen jakauma 2021

» Myyntituotot jasenkunnilta 83 %

QY

TOIMINTATUOTOT
MYYNTITUOTOT
MAKSUTUOTOT
TUET JA AVUSTUKSET
MUUT TOIMINTATUOTOT

TOIMINTAKULUT
HENKILOSTOKULUT
PALVELUJEN OSTOT
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT
AVUSTUKSET
MUUT TOIMINTAKULUT
TOIMINTAKATE

RAHOITUSTUOTOT JA -KULUT
VUOSIKATE

POISTOT JA ARVONALENTUMISET
SUUNNITELMAN MUKAISET POISTOT
ARVONALENTUMISET

TILIKAUDEN TULOS

POISTOERON MUUTOS
TILIKAUDEN YLIJAAMA/ALIJAAMA

= Muut myyntituotot 4 %
Maksutuotot 6 %
Tuet ja avustukset 6 %

= Muut toimintatuotot 1 %

Siun Sote Ky :::

758 280 152,33
665 129 754,38
47 201 504,11
40 960 137,47
4 988 756,37

-749 314 267,91
-358 007 927,47
-288 012 477,79
-56 628 468,93
-15 769 486,87
-30 895 906,85
8 965 884,42

683 304,75
9 649 189,17

-14 686 410,53
-11 124 672,99
-3 561 737,54
-5 037 221,36

412 443,57
-4 624 777,79

Yhteiset
palvelut

40 810 027,17

27 262 738,50

9 699 502,15
3 847 786,52

-154 640 192,73
-67 320 589,00
-52 731 866,12

-7 795 089,00
-2 496,00

-26 790 152,61
-113 830 165,56

692 733,48
-113 137 432,08

-10 578 136,12
-7 030 216,00
-3 547 920,12

-123 715 568,20

44 476,03
-123 671 092,17

388 978 615,14
340 960 405,88
19 461 645,95
28 430 362,93
126 200,38

-314 881 478,17
-160 111 482,58
-105 959 141,74
-45 611 071,21
-365 926,59

-2 833 856,05
74 097 136,97

-7 736,14
74 089 400,83

-4 048 892,46
-4 035 075,04

-13 817,42
70 040 508,37

367 967,54
70 408 475,91

ARVIOINTIKERTOMUS 2021

L X J
Terveys- ja Ikaihmisten
sairaanhoitopalvelut palvelut

195114 518,48
168 192 121,23
25 076 461,04
1785 834,25
60 101,96

-158 938 756,78
-85 374 517,42
-61 963 170,43

-2 194 114,65
-8 358 620,67
-1 048 333,61
36 175 761,70

-1 500,45
36 174 261,25

-6 269,57

-6 269,57
0,00

36 167 991,68

0,00
36 167 991,68

Toimintakulujen toiminta 2021

Perhe- ja

sosiaalipalvelut

128 849 445,11
124 709 267,97
2375919,42
1039 089,16
725 168,56

-117 199 608,82
-41 944 096

-67 120 088,62
-936 331,29

-6 981 987,52
-217 105,58

11 649 836,29

-192,14
11 649 644,15

-46 277,68
-46 277,68
0,00

11 603 366,47

0,00
11 603 366,47

Ymparistoterv
eydenhuolto

4 527 546,43
4 005 220,80
287 477,70

5 348,98

229 498,95

-3654 231,41
-3 257 242,66
-238 210,88
-91 862,78
-60 456,09

-6 459,00
873 315,02

0,00
873 315,02

-6 834,70
-6 834,70
0,00

866 480,32

0,00
866 480,32
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= Henkildstokulut 49%

» Palvelujen ostot 37 %
Aineet, tarvikkeet ja tavarat 8 %
Avustukset 2 %

P-K:n Eliminoinnit

Pelastuslaitos

27 582 795,18
20 496 503,96
1588 114,63
5167 815,93
330 360,66

-26 463 538,15
-20 339 703,53
-2 022 738,63
-1 905 051,83
-81 690,08

-2 114 354,08
1119 257,03

-1 735,64
1117 521,39

-928 179,49
-928 179,49

0,00
189 341,90

0,00
189 341,90

-7 211 106,46
-6 294 109,87
-906 997,59
0,00

-9 999,00

7211 106,46
0,00

6969 179,13
241 927,33
0,00

0,00

0,00

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

. = Muut toimintakulut 4 %

Siun sote + Pela
yhteensa

778 651 841,05
679 332 148,47
47 882 621,15
46 127 953,40
5309 118,03

-768 566 699,60
-378 347 631,00
-283 066 037,29
-58 291 593,43
-15 851 176,95
-33 010 260,93
10 085 141,45

681 569,11
10 766 710,56

-15 614 590,02
-12 052 852,48
-3 561 737,54
-4 847 879,46

412 443,57
-4 435 435,89
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5.3 Taseen tarkastelu

Kuntayhtymdssé omavaraisuusaste on 4,1 % ja konsernissa se on 5,8 %. Kuntayhtymdn lainasalkun
koko on 155,4 milj. euroa ja konsernin lainasalkku on 179,9 milj. euroa.

Omavaraisuusaste ja suhteellinen velkaantu- Kuvio 10: Suhteellinen velkaantuneisuus KYS-erva-alu-
neisuus eella vuosina 2017-2021, lahde: KYS-erva-alueen sai-
raanhoitopiirien tilinpaatokset 2017-2021

Omavaraisuusaste, jolla kuvataan kuntayhtyman
vakavaraisuutta, alijadaman sietokykya ja sen kykya

Suhteellinen velkaantuneisuus KYS-erva-alueellavuosina2017-2021

selviytya sitoumuksista pitkalld aikavalilld on pysy- . . 5 3

nyt heikossa tasossa edelliseen vuoteen verrattuna . 8 -

ollen 4,1 %: a (kuvio 9). Omavaraisuusastetta tulee 0 . . | 2 5 3
pyrkia kasvattamaan. Suhteellinen velkaantunei- . T TR BT B - N =
suus kertoo, kuinka paljon kuntayhtyman kayttotu- 10 fl = *I al B *I g B “I al B "I - i “I
loista tarvitaan vieraan pddoman takaisinmaksuun. > Hlm = k= I | I |
Suhteellinen velkaantuneisuus on kasvanut 35,3 w e o o o
%:sta 37,8 %.:iin (kuvio 9). Konsernissa omavarai- ESunsote  MKeski-Suomenshp EIti-Savonshp  MEteli-Savonshp M Pohjois-Savon shp

suusaste on myos 5,8 % kun se oli edellisena
vuonna 7,2 %. Konsernin suhteellinen velkaantu-

neisuus on 36,2 % kun edellisena vuonna se oli 37,4 Lainanhoitokate ja kassan riittavyys

%.

w0 374 36,2 Lainanhoitokate kertoo tulorahoituksen riittavyy-
3 31,9 o 27 3 destd vieraan pddomakorkojen ja lyhennysten
o C Tons o 7.8 maksuun. Lainanhoitokyky on hyva, kun tunnus-
; = Fara J luku on yli 2, tyydyttdva kun sen arvo on 1-2 ja
20

5w i heikko, kun arvo on alle yhden. Kuntayhtyman lai-
0 i 7261 58y nanhoitokyky on heikko 0,6 ja vastaavasti konser-
; II .. .- nissa se on 0,7 (kuvio 11). Se kertoo, etta lainojen
’ 2017 2018 2019 2020 201 hoitamiseksi joudutaan ottamaan lisda lainaa, myy-

maan omaisuutta tai vahentamain rahavaroja.

mm Omavaraisuusaste %(konserni)

. Omavaraisuusaste % (kuntayhtyms) Lainanhoitokate kuntayhtyma ja konserni vuosina 2017-2021

= Suhteellinen velkaantuneisuus % (konserni) 6

Suhteellinen velkaantuneisuus % (kuntayhtymad)

Kuvio 9: Kuntayhtyman ja kuntayhtymakonsernin oma-
varaisuusaste ja suhteellinen velkaantuneisuus vuosina

2017-2021 ?

1
Vertailu KYS-erva-alueen sairaanhoitopiirien suh- 0
teellisesta velkaantumisesta vuosien 2017-2021 o o o o o
havaitaan, ettd Keski-Suomessa suhteellinen vel- enenholtokete (Kntayhlyma) 8 Lanenholtoiete (konserny
kaantuneisuus on kaikista korkein ollen vuonna 162
% (kuvio 10). Siun sotessa suhteellinen velkaantu- Kuvio 11: Lainanhoitokate konserni ja kuntayhtyma vuo-
neisuus on ollut vuosien 2017-2021 toiseksi alhai- sina 2017-2021

sin KYS-erva-alueella. Tunnuslukuasteikko:

B -vi2hyva = 1-2 tyydyttava [ = alle 1 heikko
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Kuntayhtyman lainakanta 31.12.21 oli 155,4 milj.
euroa (kasvua edelliseen vuoteen 18,6 milj. €,
+13,6 %) ja konsernissa 179,9 milj. euroa (kasvua
edelliseen vuoteen 37,3 milj. €, + 26,2 %) (kuvio
12). Tilinpaatdksen 2021 mukaan vuoden lopussa
johdannaisten nimellismaard kuntayhtymdassa oli
92,0 milj. euroa (63 % lainasalkusta) ja konsernissa
114,7 milj. euroa (67,5 % lainasalkusta.

Lainakanta kuntayhtymdssa ja konsernissa vuosian 2017-2021
(M €)
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m Lainakanta 31.12, M€ (kuntayhtyma) m Lainakanta 31.12, M€ (konserni)

Kuvio 12: Kuntayhtyman ja konsernin lainakannan kehi-
tys vuosina 2017-2021.

Kuntayhtyman rahavarat ovat kasvaneet 4,6 mil].
eurolla ja vastaavasti konsernissa ne ovat kasva-
neet 3,5 milj. eurolla. Kassan riittévyydelld

mitataan kuntayhtyman maksuvalmiutta eli kykya
selviytyd maksuista. Kuntayhtymdn maksuvalmius
on hieman kasvanut edellisen vuoden 18 paivasta
19 paivaan ja konsernissa maksuvalmius on kasva-
nut 19 paivasta 21 pdivaan (kuvio 13). Huomioi-
tava, ettd mittari kertoo vuoden viimeisen paivan
tilanteesta. Taulukko 5 on tiivistetty kuntayhtyman
ja konsernin tunnuslukujen kehitys vuodet 2017-
2021

Kassan riittdvyys, pv vuosina 2017-2021

21
19

2021

M Kuntayhtyma M Konserni

Kuvio 13: Kuntayhtyman ja konsernin kassan riittavyys,
pv vuosina 2017-2021.

TAULUKKO 5: Kuntayhtyman ja konsernin tunnuslukujen kehitys 2017 —2021.

Vuosikate/poistot % (konserni)
Vuosikate/poistot % (kuntayhtyma3)
Investointien tulorahoitus % (konserni)
Investointien tulorahoitus % (kuntayhtyma)
Lainanhoitokate (konserni)
Lainanhoitokate (kuntayhtyma)
Toiminnan investointien rahavirran
kertyma 5 vuodelta, 1000 € (konserni)

Toiminnan investointien rahavirran
kertyma 5 vuodelta, 1000 € (kuntayhtyma)
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Sote-uudistuksen lait hyvaksyttiin eduskunnassa
23.6.2021. Pohjois-Karjalan aluevaltuuston toimi-
kausi alkoi 1.3.2022. Pohjois-Karjalan hyvinvointi-
alue aloittaa toimintansa 1.1.2023. Tama tarkoittaa
Pohjois-Karjalassa sitd, etta Siun sote muuttuu kun-
tayhtymasta hyvinvointialueeksi. Pohjois-Karjalassa
uudistuksen vaatima hallinnollinen muutos vietiin
kaytannossa lapi jo vuonna 2017, kun maakunnalli-
nen kuntayhtyma Siun sote aloitti toimintansa.
Tuolloin maakunnan sosiaali- ja terveyspalvelujen,
pelastustoimen ja ymparistoterveydenhuollon hal-
linto keskitettiin yhteen kuntayhtymaan. Hyvinvoin-
tialue tulee palvelemaan 164 000 asukasta Pohjois-
Karjalassa. Tyontekijoita tulee olemaan noin 8 660.

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen valiaikainen val-
mistelutoimielin vastasi hyvinvointialueen toimin-
nan ja hallinnon kaynnistamisesta siihen saakka,
kunnes aluevaltuusto valittiin ja luottamuselintoi-
minta kaynnistyi maaliskuussa 2022. Hyvinvointialu-
een lakisadateiset toimielimet ovat aluevaltuusto,
aluehallitus, aluevaalilautakunta, henkilostjaosto,
hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen lautakunta,
tulevaisuuslautakunta, yksiléasiainjaosto, ymparis-
toterveydenhuollon jaosto, turvallisuuden ja varau-
tumisen lautakunta ja tarkastuslautakunta. Lakisda-
teiset vaikuttamistoimielimet ovat vanhus- ja vam-
maisneuvostot, nuorisovaltuusto ja lapsi- ja per-
heasiainneuvosto seka osallisuusvaliokunta.

Aluevaltuusto saa selvityksen hyvinvointialueelle
siirtyvista sosiaali- ja terveydenhuollon, pelastustoi-
men kadytdssa olevista toimitiloista, siirtyvasta ir-
taimesta omaisuudesta, sopimuksista ja vastuista
kesakuussa 2022. Vuokrasopimukset siirtyvat hyvin-
vointialueelle 1.1.2023. Hyvinvointialue on velvolli-
nen vuokraamaan sote-kdytossa olevat kuntien toi-
mitilat kolmen vuoden ajan. Siten sote-palvelujen
toimipisteisiin ei ole tulossa valittémia muutoksia

Hyvinvointialueelle siirtyvasta henkilostomaarasta
tiedot tarkentuvat lokakuussa 2022. Palvelujen
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jarjestamisvastuun siirtyminen kuntayhtymalta hy-
vinvointialueelle tehddan liikkeenluovutuksen saa-
telyn mukaisesti, jolloin olemassa oleva henkilosto
ja ostopalvelutuottajat sailyvat muutoksessa ennal-
laan.

Siun sote on jarjestanyt Pohjois-Karjalassa ymparis-
toterveydenhuollon palvelut muiden kuntien paitsi
Heindveden osalta 1.1.2017 alkaen. Ymparistoter-
veydenhuollon tehtdvien siirtdminen hyvinvointi-
alueen hoidettavaksi on mahdollista lain sosiaali- ja
terveydenhuoltoa ja pelastustoimea koskevan uu-
distuksen toimeenpanosta ja sita koskevan lainsaa-
ddanndnvoimaanpanosta (616/2021)) 65 § mukaisin
edellytyksin.

Heindveden  kunnanvaltuusto on  paattanyt
15.11.2021 § 83 siirtdda Heindaveden ymparistoter-
veydenhuollon tehtavat Pohjois-Karjalan sosiaali- ja
terveyspalvelujen kuntayhtyman hoidettavaksi vii-
meistddn 31.12.2022. Ymparistoterveydenhuollon
sopimusluonnos  hyvaksyttiin  aluevaltuustossa
9.5.2022. Sopimus tulee olla Pohjois-Karjalan kun-
tien ja hyvinvointialueen hyvaksyma viimeistaan
30.6.2022.

Hyvinvointialueen tulevaisuuden nakymat

Vuoden 2023 alusta alkaen Pohjois-Karjalan hyvin-
vointialue siirtyy valtion ohjaukseen ja rahoituk-
seen. Viimeisimman valtiovarainministerion laskel-
man 6.5.2022 mukaan Pohjois-Karjalan hyvinvointi-
alueen rahoitus tulisi olemaan noin 700,8 milj. eu-
roa vuodelle 2023 (taulukko 6). Siirtyméatasauksella
vuodelle 2023 laskennallista rahoitusta 2023 leika-
taan 91,6 milj. eurolla. Rahoitus vuodelle 2023 tu-
lisi jakautumaan niin, etta sosiaali- ja terveyspalve-
lujen osuus olisi 684,5 milj. euroa ja pelastuslaitok-
sen osuus 16,3 milj. euroa. Hyvinvointialueille siir-
ryttdessa hyvinvointialueille kohdistuu lakisaateisia
uudistuksia hallinnonaloittain esim. hoitotakuu,
vammaispalvelujen uudistus, lastensuojelun henki-
[6stomitoitus, kotihoidon kehittdminen ja kansalli-
nen mielenterveysstrategia.
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Taulukko 6: Hyvinvointialueiden rahoituslaskelmat vuoden 2023 tasossa (excel), toukokuu 2022, |dhde: https://soteuudis-

tus.fi/rahoituslaskelmat:
Hyvinvointialueiden rahoitus vuoden 2023 tasossa

Siitymatasaus

Siirtyvat  Rahoituksen

Asukasmaara Laskennallinen vuonna 2023, Rahoitus yhteensa kustannukset kaswvu 2022- Rahoituksen
nro  vuonna 2021 Hyvinvointialue rahoitus 2023 euroa vuonna 2023, euroa 2022, ewroa 2023, eurca
HVAZ) Ell 658457 Helsinki 2 346 010 349 240 971 645 2 586 981 94 3929 2473030 439 113 951 B55 173
HVAD4 32 276438 Vantaa+Kerava 940 442 823 -4 376 018 945 066 805 3419 893 262 635 51804 170 187
HVAD3 33 478919 Lansi-Uusimaa 1621 482 205 10 269 665 1631 751 870 07 1539 663 070 92 088 800 192
HVAD1 M 99073 Itd-Uusimaa 384 141 525 -25 146 590 358 994 935 3624 338 187 708 20 807 27 210
HVAD2 kL 201854 Keski-Uusim aa 710 637 647 30 117 647 740 755 295 3670 698 908 432 41 846 862 200
HVADS 2 483477 Varsinais-Suomi 1995 486 419 -86 006 396 1909 480 022 3949 1807 839 325 101 640 697 210
HVADG 4 214281 Satakunta 911 498 849 926 307 984 4373 887 901 056 38 406 928 179
HVAOT 5 170213 Kanta-Hame 704 931 455 690 104 522 4054 658 599 174 31 505 49 185
HVADS 6 527478 Pirkanmaa 2 076933 933 2072 580 870 3929 1958 095 490 114 485 380 217
HVADS 7 205124 Pagdi-Hame 878 957 443 826 691 446 4030 788 130 833 38 560 613 188
HVA10 8 161391 Kymenlaakso 733718320 T49 284 988 4643 721204 425 27 990 563 173
HVA11 9 126107 Eteld-Kanala 530 831 898 540 582 851 4287 518 991 906 21 590 M5 1m
HVA12 10 131688 Eteld-Savo 630 188 505 32 289 020 662 477 525 5031 637 437 809 25039 716 190
HVA13 1" 248363 Pohjois-Savo 1 135 455 299 12 051 402 1147 506 T 4620 1093 652 848 53 853 853 217
[HVA14 12 163281 Pohjois-Kanala 792 363 911 -91 574 368 700 789 b43 4292 664 493 585 36 295 98 |
HVA15 13 272683 Keski-Suomi 1096 412030 -18 138 351 1078 773 679 3954 1026 659 926 51613 ™3 189
HVA16 14 191762 Eteld-Pohjanm aa 851 404 807 -8 529 174 842 875 633 4395 804 446 625 38 429 008 200
HVA1T 15 176041 Pohjanm aa 719 787 597 5266 419 725 054 016 4119 690 443 212 34 610 804 197
HVA18 16 67915 Keski-Pohjanm aa 309 639 473 -21 923 285 287716 188 4236 273 492 365 14223 823 209
HVA19 17 415603 Pohjois-F ohjanm aa 1 697 358 682 -28 331 450 1669 027 232 4016 1582 431 994 86 595 238 208
HVA20 18 71255 Kainuu 356 287 218 13038978 369 326 196 5183 354 183 816 15142 380 213
HVA21 19 176494 Lapp 892 310 336 -28 659 907 863 650 429 4593 822 434 326 41216 103 24
5517897 Manner-Suomi yhteensa 22 325280724 1] 22 325 280 T4 4046 21233581000 1091699 74 198

Lainanottovaltuus ja investoinnit

Hyvinvointialueen lainanottovaltuus vuodelle 2023
maaritelldan hyvinvointialueelle siirtyvien sairaan-
hoitopiirien ja erityshuoltopiirien kuntayhtymien
vuoden 2021 tilinpaatoksen tietojen ja vuoden 2022
talousarvion tietojen perusteella. Pohjois-Karjalan
hyvinvointialue on saanut valtiovarainministerion
lainanottovaltuusinfon 23.5.2022. Hyvinvointialuei-
den vuosikate on laskettu hyvinvointialueiden enna-
koidun vuoden 2023 valtion rahoituksen seka sai-
raanhoitopiirien ja erityishuoltopiirien myynti-
tuotoista lasketun vuosikateprosentin 4,1 % perus-
teella. Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella arvioitu
vuosikate on 28,73 milj. euroa (700,78 * 4,1 %). Vuo-
den 2023 alun ennakoitu lainakanta Pohjois-Karja-
lan hyvinvointialueelle on 194,05 milj. euroa®. Poh-
jois-Karjalan aluehallituksen esityslistan 6.6.2022 §
55 mukaan alustava lainanottovaltuus vuodelle
2023 on 93,27 milj. euroa. Valtioneuvosto tekee
paatoksen lainanottovaltuudesta kesdakuun aikana.

3 Vuoden 2023 alun ennakoitu lainakanta on laskettu
lisadmalla sairaanhoitopiirien ja erityishuoltopiirien
vuoden 2021 tilinpaatoksen lainakantaan vuoden 2022
talousarvion mukaiset lainojen nostot ja vahentamalla
lainakannasta lainojen lyhennykset.

4 Voimaanpanolain 61 §:n mukaisesti hyvinvointialueen
on toimitettava investointisuunnitelmaesitys
valtiovarainministeriolle, sosiaali- ja terveysministericlle
seka sisdministeridlle viimeistaan 1.10.2022.
Ensimmadinen investointisuunnitelma koskee tilikausia
2023-2026. Sosiaali- ja  terveysministerion ja

Hyvinvointialueen lainanottovaltuus on tiiviisti kyt-
koksissd investointisuunnitelmaan # . Hyvinvoin-
tialuelain mukaan hyvinvointialue saa ottaa lainaa
paatdksen mukaisen maaran 16 §:ssa tarkoitetun in-
vestointisuunnitelman mukaisten investointien ra-
hoittamiseksi. Hyvinvointialuelain 16 §:ssd maini-
taan, ettei investointisuunnitelma saa olla ristirii-
dassa 15 §:ssa tarkoitetun hyvinvointialueen lainan-
ottovaltuuden kanssa. Alustavan lainanottovaltuu-
den turvin on mahdollista toteuttaa keskussairaalan
peruskorjaushanke (E-hanke), johon Siun sote sai
sosiaali- ja terveysministerion poikkeusluvan kesalla
2020.

Hyvinvointialuelain 15 §:n 3 momentin mukaan val-
tioneuvosto muuttaa hyvinvointialueen lainanotto-
valtuutta, jos investointi on valttamaton hyvinvoin-
tialueen jarjestamisvastuulle kuuluvien palvelujen
tuottamisen jatkuvuuden kannalta tai lainsaadan-
nossa edellytettyjen palvelujen turvaamiseksi eika
investointitarvetta voida kattaa muulla tavoin.

sisdministerion on paatettdva investointisuunnitelmaa
koskevan esityksen hyvaksymisestd tai hyvaksymatta
jattamisesta sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta
annetun lain 26 §&:n ja pelastustoimen jarjestamisesta
annetun lain 11 §:n mukaisesti viimeistaan 31 paivana
joulukuuta 2022. Kaytanndssa hyvdksyminen tulee saada
ministeridistd viimeistddan marraskuun alussa, silla
hyvinvointialuelain 115 §:n mukaisesti aluevaltuuston on

kunkin vuoden loppuun mennessd hyvaksyttava
hyvinvointialueelle seuraavaksi kalenterivuodeksi
talousarvio
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Lainanottovaltuuden muuttamisesta voidaan paat-
tda hyvinvointialueen hakemuksesta tai valtiova-
rainministerion, sosiaali- ja terveysministerion tai si-
saministerion aloitteesta. Pykalassa 123 mainitaan,
ettd  valtiovarainministerio  voi kdynnistaa

Hyvinvointialueen arviointimenettely

Hyvinvointialuelain 122 §:n mukaan valtiovarainmi-
nisteridé voi kdaynnistaa hyvinvointialueen talouteen

hyvinvointialueen arviointimenettelyn, jos hyvin-
vointialueelle on mydnnetty 15 §&:n 3 momentissa
tarkoitettu lainanottovaltuus. Seuraavassa tarkem-
min tarkasteltu hyvinvointialueen arviointimenette-
lya.

liittyvan arviointimenettelyn, jos seuraavat edelly-
tykset tayttyva (laki hyvinvointialueesta 123 §)

1. hyvinvointialue ei ole kattanut taseeseen kertynyttd alijddmdd 115 §:n 2 momentissa sdddetyssé mddrd-

ajassa;

2. hyvinvointialueen konsernituloslaskelman vuosikatteen ja poistojen suhde on alle 80 prosenttia kaksi tili-

kautta perdkkdéin

3. konsernitilinpddtéksen laskennallinen lainanhoitokate on alle 0,8 kaksi tilikautta perékkdin; tai

4. hyvinvointialueelle on myénnetty 15 §:n 3 momentissa tarkoitettu lainanottovaltuus taikka kaksi kertaa
kolmen perdkkdisen tilikauden aikana hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun lain (617/2021) 11 §:ssd

tarkoitettua lisdrahoitusta.

Alla kuntayhtyman ja konsernin talouden tunnusluvut vuosilta 2017-2021 verrattuna hyvinvointialueen arvi-

ointimenettelyn edellytysten tayttymiseen (kuviot 14):

Alijaama (milj. €)
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Konsernin vuosikate/poistot
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T I
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Kuviot 14: Kuntayhtyman ja konsernin talouden tunnusluvut vuosilta 2017-2021 verrattuna hyvinvointialueen

arviointimenettelyn edellytysten tayttyminen
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HAVAINTO:

Sitovat taloudelliset tavoitteet olivat toteutuneet 100 % muutetun talousarvion jalkeen. Tilikauden alijaamaksi
muodostui lopulta 4,4 milj. euroa. Alkuperdinen tulostavoite oli 0 tulos, mutta marraskuussa 2021 yhtymaval-
tuusto hyvaksyi, etta tilikauden yli/alijaama 4,5 milj. euroa alijgamainen.

Tilinpaatoksessa on esitetty tasapainottamistoimenpiteena kaksi toimintapidetta. Vuosi 2022 on kuntayhtyman
viimeinen toimintavuosi sote-uudistuksen vuoksi, niin alijadmien kattaminen on tehtava myo6s vuoden 2022 lop-
puun mennessa. Tilinpaatoksen 2021 mukaan vuoden 2022 talousarvio on tehty ylijgdmaiseksi 16,7 milj. euroa.
Omistajakunnat kattavat vuoden 2021 tilinpaatoksessa olevan kumulatiivisen alijaaman 17,1 milj. euroa ja vuo-
den 2022 mahdollisesti syntyvan alijadman perussopimuksen mukaisesti peruspddomien suhteessa. Toisena
tasapainottamistoimenpiteena on esitetty, etta kuntayhtyma jatkaa edellisten vuosien tapaan omaisuuden reali-
sointia. Omaisuuden realisoiminen talouden tasapainottamistoimenpiteena on ollut vuodesta 2018 lahtien.

Taloussuunnitelma ei ole nykymuodossaan kuntalain 110 §:n edellyttdmassa tasapainossa.

Investointeihin myonnettyd maardrahaa kaytettiin yhteensa 19,5 milj. euroa (57 %). Maararahasta jai kaytta-
matta 14,7 milj. euroa, jolla on ollut positiivinen vaikutus vuoden 2021 tilinpdatoksen lopputulokseen.

Yhtymavaltuuston sitovat taloudelliset tavoitteet vuodesta 2017 lahtien: tilikauden yli/alijadma on toteutunut
muutetun talousarvion jalkeen vuosina 2018-2021 ja investointimaaratahojen kokonaissumma on alittunut ta-
lousarvion vuosina 2017-2021.

Suunnitelman mukaiset poistot toteutuivat 3,3 milj. euroa suurempana muutettuun talousarvioon nahden. Paa-
tetyissa poistoajoissa neljassa omaisuusryhmassa ylittyy Kirjanpitolautakunnan kuntajaoston yleisohjeen suosi-
tuspoistoajat. Vahvistetut poistoajat ovat liian pitkat ja ylittdvat kirjanpitolautakunnan kuntajaoston yleisohjeen
maaritellyt ohjeelliset suoritusaikoja pidemmat poistoajat.

Kuntayhtyman lainanhoitokyky on heikko 0,6 ja vastaavasti konsernissa se on 0,7 %.

Vuosikate kattoi poistoista kuntayhtymassa 69,2 % ja konsernissa 81,6 %. Omavaraisuusaste on kuntayhtymassa
4,1 % ja konsernissa 5,8 %. Suhteellinen velkaantuneisuus on kuntayhtymassa 35,3 % ja konsernissa 36,2 %.

Kuntayhtymassa on ollut perustamisesta lahtien tiukka talouskuri. Saast6ja on haettu ja kustannustehokkuu-
dessa ollaan valtakunnallisesti maan karkisarjassa. Vuoden 2023 alusta kuntayhtyma siirtyy valtion ohjaukseen ja
rahoitukseen. Viimeisimpien rahoituslaskelmien mukaan Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen rahoitus vuonna
2023 olisi yhteensa 700,8 milj. euroa (siirtymatasausta perati -91,6 milj. euroa jo ennestaankin kustannustehos-
tetussa kuntayhtymaéssa).

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella on arvioitu, ettd v. 2023 vuosikate on 28,73 milj. euroa (700,78 * 4,1 %).

Vuoden 2023 alun ennakoitu lainakanta Pohjois-Karjalan hyvinvointialueelle on 194,05 milj. euroa. Pohjois-Kar-
jalan alustava lainanottovaltuus vuodelle 2023 on 93,27 milj. euroa. Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella arvioitu
vuosikate on 28,73 milj. euroa (700,78 * 4,1 %).
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JOHTOPAATOS:

Yhtymavaltuusto hyvaksyi 14.12.2021 § 57 talousarvion 2022, jossa tavoitellaan 16,7 milj. euron ylijadmaista
tulosta. Yhtymahallitus kasitteli 30.5.2022 § 121 talouden toteutumaa. Talld hetkelld on arvioitu syntyvan
alijaamaa yhteensa n. 15 milj. euroa vuodelle 2022. Taloussuunnitelma ei ole nykymuodossaan kuntalain 110 §:n
edellyttdmassa tasapainossa. Talousarviota ei kdyteta riittavasti kuntayhtyméan toimintaa ja taloutta ohjeistavana
asiakirjana. Olemassa olevien valtuuston nahden sitovien taloudellisten ja toiminnallisten tasojen takia
yhtymavaltuustolla on pieni tai melkein olematon mahdollisuus vaikuttaa toimintaan ja ohjata toimintaa.
Tarkastuslautakunta on vuodesta 2017 lahtien arviointikertomuksissaan tuonut esille, ettd talousarviot tulee
laatia realistisiksi.

Kuntayhtyma on ollut alijadmainen vuodesta 2017 ldhtien. Kuntayhtyman alkuperdinen talousarvio on ollut
alibudjetoitu. Vuosina 2018 - 2021 on talousarviota muutettu alkuperdisesta nollatavoitteesta jopa -16 milj.
euroon saakka alijdamiseksi. Talla vuosittaisella yhtymavaltuuston talousarvion muuttamisella on saatu sitova
taloudellinen tavoite toteutumaan.

Kuntayhtyman raskas investointiohjelma kasvattaa kuntayhtymdn velkamaaraa edelleen kuluvalla
valtuustokaudella. Kuntayhtyman investointihankkeiden vuoksi kuntayhtyman investointitaso on huomattavasti
poistotasoa korkeampi. Kuntayhtymassa tulorahoitus ei ole riittanyt poistojen kattamiseen vuosina 2017- 2021.

Hyvinvointialueelle siirryttaessa vuosikatteen merkitys korostuu. Vuosikate vaikuttaa mm. lainanottovaltuuteen
(vuosikate x 10).

SUOSITUKSET: Tarkastuslautakunta

pitaa tarkedna, ettd vastuunalaiset tahot pitavat aktiivisesti yhteytta valtion suuntaan, jotta varmistetaan riittava
rahoitus tuleville vuosille ja sote-uudistuksen rahoitusmallin vaikutukset Pohjois-Karjalan hyvinvointialueelle eivat
olisi kohtuuttomat.

suosittelee arvioimaan ostopalvelujen muuttamista omaksi toiminnaksi.
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6. Toimialueiden toiminnallisten tavoitteiden toteutuminen

6.1 Sitovat toiminnalliset tavoitteet ja niiden toteutuminen

Yhtymavaltuusto asetti kuntayhtymatasolle kahdeksan sitovaa toiminnallista tavoitetta, jotka ovat toteutu-
neet 25 %:sti (taulukko 7).

TAULUKKO 7: Yhtymavaltuuston asettamat  sitovien  toiminnallisten tavoitteiden  toteutuminen

Kuntayhtymin tavoitteet
[valtuustoon sitovat) Mittari Tavoite 2021 OVK2 TP 2021
Toiminnalliset
on huipp Asi yryviisyys on kaikilla toimit hyviilié tosolla 100 % 50,0 % 67%
piiriin / hoi; netpe arvioon pddsemistd . J——,- ; L 100% 88,2% 90,7 %
Henkildstd dhyvinvointi on tasolla ir i pdivdt vih G4 % = 6000 paivad -1,9% (-1693)| +4,9 % (+6372)
- Kehit ? i 100 % 44,0% 853 %
” e e hybapteyysprosent ~a70% -E
Vakituisen henkildstdn idhtdvaihtuvuusprosentti < 8% 6,0 % 9,8 %
Onnistumme rekrytoinnissa
henkildstdn 50 i = lahtdvaihtuvuus 8,9% 131 %
Luomme asi i i Gvid toimir ji Aster-h vunnittei jektin viemir 100 % 90,0 % 100,0 %
Johtamisndkdkulmien kautta tarkasteltuna yhty- mukaiseen jaotteluun: asiakkuus, kyvykkyys, pro-
mavaltuuston asettamat sitovat toiminnalliset ta- sessit ja vaikuttavuus (tarkemmin kappaleessa 4.2
voitteet ja toteutumat voidaan jakaa tuloskorttien strategia 2021-2025 ja sen mittarit).
Asiakkuus
Asiakastyytyvaisyys on ollut Siun soten perustami- Taulukko 8: Asiakastyytyvaisyyden mittaaminen
sesta lahtien yksi strategisista arvoista. Paras asia-
kaskokemus-tuloskortin mukaan ”Asiakaspalve- Toimialue Tavoite Toteutuma
lumme on huippuluokkaa”. Taman tavoitteen to- Yhteiset palvelut NPS >50 53
teutumista on seurattu kuntayhtymassa niin, etta Terveys- ja sairaahoitopalvelut VRN 79
jokaisen toimialueen asiakastyytyvaisyys on vahin- Perhedialsosiaalipahvelut 4,0 54,0
tdan hyvalla tasolla pdaasiassa kuukausittain. Toi- Iksihmisten palvelut >80 585

mialueet ovat madritelleet itse heiddn toimin-
. . .. Ymparistoterveydenhuolto NPS >50-

taansa sopivan tason sekd menetelman, jolla ta-
Pelastuslaitos NPS >90 97

voitteen toteutumista seurataan. Kertomusvuo-

den lopussa kuudesta toimialueesta nelja oli saa-

vuttanut maaritteleméansa hyvan asiakastyytyvai- NPS-luku (Net Promoter Score).

sdeen t.aVOItetason' joten tama tavoitekoko- *NPS-mittari kertoo reaaliaikaisesti, kuinka suuri osa asiakkais-

naisuus ei toteutunut (taulukko 8). tamme suosittelisi Siun sotea ldheisilleen ja tuttavilleen. Mité suu-
rempi lukema, sitd tyytyvaisemmat asiakkaat Siun sotella on. Posi-
tiivinen NPS-luku on jo hyva ja yli 50 arvoa voidaan pitda erin-
omaisena.
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Kyvykkyys

Henkilostonmuutoskyvykkyyden strategisena ta-
voitteena on esitetty sairauspoissaolopaivat vahe-
nevat 4 %, seka kehityskeskustelut ja niiden hyo-
dyllisyys seka vakituisen henkiloston lahtévaihtu-
vuus- ja tulovaihtuvuusprosentti (taulukko 3). Sai-
rauspoissaolopaivien toteutuma luvussa on virhe.
Luvun tulisi olla 8 477 eika 6 372 paivaa. Sairaus-
poissaolopdivien lukumaara edelliseen vuoteen
verrattuna on kasvanut 7,1 %. Kertomusvuoden lo-
pussa kuudesta toimialueesta yksi oli saavuttanut
maarittelemansa sairauspoissaolopdivien vahenty-
misen tavoitetason, joten tdma tavoite koko-
naisuus ei toteutunut (taulukko 9). Sairauspoissa-
oloja on kasitelty tarkemmin kappaleessa 7.

Taulukko 9: Sairauspoissaolopdivien vahentdminen, asetettu
tavoite ja toteutuma toimialueittain. Lahde: Tilinpaatos 2021

Toimialue Tavoite Toteutuma

Yhteiset palvelut > 530 paivaa

- 815 paivaa

Terveys- ja sairaanhoitopalvelut > 2 150 paivaa

Ikdihmisten palvelut > 2 390 paivaa
Perhe- ja sosiaalipalvelut > 650 paivaa

Ymparistoterveydenhuolto > 12 paivaa

Pelastuslaitos

> 160 paivaa

Strategiaa toteutetaan kaikkien tydntekijoiden
kanssa kaytavin kehityskeskusteluin. Tavoitteena
on selkeyttdaa kehityskeskustelujen tavoitteita ja
tdsmentda kehityskeskustelujen yhteytta strate-
gian tavoitteisiin. Kuntayhtyman strategisiin tavoit-
teisiin kuuluu, etta jokaisen tyontekijan kanssa kay-
daan kehityskeskustelut vuosittain. Kehityskeskus-
telujen toteutuma oli 85,3 % kun vuonna 2020 se
0li 86 % (v. 2019 perati 94 %) vaikka tavoiteltiin 100
%:a. Yhtymavaltuuston sitovaa tavoitetta ei saavu-
tettu. Kehityskeskustelujen toteutumat olivat seu-
raavat: ikdihmisten palveluissa 91 %, perhe- ja so-
siaalipalveluissa 84 %, terveys- ja sairaanhoitopal-
veluissa 74 %, yhteisissa palveluissa 99,8 % ympa-
ristoterveydenhuollossa 98 % sekda pelastuslaitos
91 %. Tulostaan paransi vuodesta 2020 ikdihmisten
palvelut, jossa kehityskeskustelujen toteutuma pa-
rantui 5 % ja yhteiset palvelut 0,5 %. Eniten kehi-
tyskeskustelujen toteutuma laski pelastuslaitok-
sella, jossa kehityskeskustelujen toteutuma laski
100 %:sta 91 %:iin. Perhe- ja sosiaalipalveluissa to-
teutuma laski 86 %:sta 84 %:iin ja
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ympdristoterveydenhuollon toteutuma laski 100
%:sta 98 %:iin eli molemmilla laskua oli 2 prosent-
tiyksikkda. Terveys- ja sairaanhoitopalveluissa on
kaikista alin kehityskeskustelujen toteutuma ollen
74 % kun edellisend vuonna se oli 75 % (kuvio 15).

Toteutuneet kehityskeskustelut vuosina 2019-2021 (%)
b=
a
| ‘
&

2019 SN 2020 2021 Tavoite
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Kuvio 15: Kehityskeskustelujen toteutumaprosentti toi-
mialueittain vuosina 2019-2021, ldhde: tilinpaatokset
2019-2021.

Yhtymavaltuuston hyvaksymassa talousarviossa
2021 on asetettu tavoite, ettda tyohyvinvointiky-
selyyn vastanneista pitdaa kehityskeskusteluja hyo-
dyllisena 47 %. Tybhyvinvointikyselyyn 2021 vas-
taajista yksilokehityskeskusteluja piti hyodyllisena
46 % (v.2020: 47 %, v. 2019: 46 % ja v.2018: 45,7
%). Tarkastellessa toimialueittain kehityskeskuste-
lujen hyodyllisyysprosentteja havaitaan, etta aino-
astaan ikdihmisten palveluissa oli paasty toimialu-
eella asetettuun tavoitteeseen ja se oli hiukan
noussut edellisiin vuosiin verrattuna (kuvio 16). Ke-
hityskeskustelujen hyodyllisyysprosenteista tar-
kemmin kappaleessa 6.2. Kehityskeskustelujen
hyodyllisyys on jaanyt kohtaisen matalaksi. Henki-
[6st0 ei koe niita merkityksellisiksi. Kehityskeskus-
teluja tulisi kehittda molemminpuolisen vuorovai-
kutuksen aikaansaamiseksi.

Pitaa yk5|lokeh|tyskeskustelua hyédyllisend (%)
E#

Kuvio 16: Pitda kehityskeskustelua hyodyllisena (%), to-
teutumat vuosilta 2019-2021. Lahde: Tilinpaatos 2021
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Analysoitaessa kehityskeskustelujen hyodyllisyytta
kiinnittyy huomio siihen, ettad jokaisella toimialu-
eella on kehityskeskustelujen hyodyllisyysprosen-
tin tavoitearvo eri (kuvio 17). Edellisend vuonna
kaikilla toimialueille oli asetettu kehityskeskustelu-
jen hyodyllisyysprosentin tavoitearvoksi 60 %.

Kehityskeskustelujen hyddyllisyysprosentti vuonna 2021

1

Kuvio 17: Kehityskeskustelujen hyddyllisyysprosentin
tavoite ja toteutuma eri toimialueilla vuonna 2021

47E

13 45,5

perhe- ja sosiaalipalvelut
yhteiset palvelut
terveys-ja
sairaanheitopalvelut
ikdihmisten palvelut
ymparistoterveydenhuelto

W tavoite toteutuma

Prosessit

Integroitu palvelu -osiossa strategisena mittarina
on taloudellinen tulostavoite yli/alijgama 0 ja in-
vestointeihin my®nnetyn madrarahan kokonais-
summa, jotka molemmat on kasitelty kappaleessa

HAVAINTO:

Pohjoi-Karjalan
pelastuslaitos
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5.1. Siun soten kuntayhtyma yhdessd kolmen
muun sairaanhoitopiirin kanssa osallistui yhteiseen
Aster-hankkeeseen, jonka tavoitteena oli hankkia
asiakas- ja potilastietojarjestelma. Keski-Suomen
sairaanhoitopiiri on toiminut tdman hankkeen
isdntaorganisaationa. Uuden asiakas- ja potilastie-
tojarjestelmdn Aster-hankeen suunnitteluprojekti
toteutettiin 100 %:sti, mutta Aster-hanke ei eden-
nyt toteutusprojektiin. Keski-Suomen sairaanhoi-
topiirin valtuusto paatti kokouksessaan 15. loka-
kuuta 2021, etta se ei jatka Aster-hankkeessa. Ta-
man paatoksen seurauksena Aster-yhteistyo paat-
tyi kaikilta neljalta tilaajaorganisaatiolta. Tilinpaa-
toksen 2021 mukaan Siun sote Aster-hankkeen
nettonvestoinneista 4,4 milj. euroa on oikaistu
vuoden 2021 kuluksi ja noin 1,5 milj. euroa on kir-
jattu taseen kehittdmismenoihin (mahdollisessa ja-
kotydssa hyodynnettdva osuus).

Vaikuttavuus

Kerralla haltuun -osiossa seurataan toimialuekoh-
taisia strategisia tavoitteita, jotka yhtymavaltuusto
on madrittdnyt toimialueittain. Naistd tarkemmin
kappaleissa 6.1-6.9.

Yhtymavaltuusto asetti kuntayhtymatasolle kahdeksan sitovaa toiminnallista tavoitetta, jotka ovat toteutuneet

25 %:sti.

Sairauspoissaolopdivien lukumaara edelliseen vuoteen verrattuna on kasvanut 7,1 %.

Kehityskeskustelujen toteutuma oli 85,3 % kun vuonna 2020 se oli 86 % (v. 2019:94 %) vaikka tavoiteltiin 100

%:a.

Yhtymavaltuuston hyvaksymassa talousarviossa 2021 on asetettu tavoite, etta tydhyvinvointikyselyyn vastan-

neista pitaa kehityskeskusteluja hyodyllisena 47 %. Tyohyvinvointikyselyyn 2021 vastaajista yksilokehityskeskus-

teluja piti hyodyllisena 46 % (v.2020: 47 %, v. 2019: 46 % ja v.2018: 45,7 %).

Aster-hankeen suunnitteluprojekti toteutettiin 100 %:sti, mutta Aster-hanke ei edennyt toteutusprojektiin.

Keski-Suomen sairaanhoitopiirin valtuusto paatti kokouksessaan 15. lokakuuta 2021, etta se ei jatka Aster-hank-

keessa.

JOHTOPAATOS:

Asiakastyytyvaisyyden kehityskeskustelujen ja kehityskeskustelujen hyddylisyysprosentit on jokainen toimi-
alue madritellyt itse (esimerkiksi tavoiteasetannan vaihteluvali kehityskeskustelujen hyodyllisyysprosentissa

36 - 57 %).

Tilinpaatoksen 2021 mukaan Siun sote Aster-hankkeen nettonvestoinneista 4,4 milj. euroa on oikaistu vuo-
den 2021 kuluksi ja noin 1,5 milj. euroa on kirjattu taseen kehittdmismenoihin (mahdollisessa jatkotydssa

hyodynnettava osuus).
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SUOSITUKSET: Tarkastuslautakunta suosittaa, etta
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asetetut yhteisten mittareiden tavoitteet ovat samat kaikilla toimialueilla (esim. kehityskeskustelujen

hyodyllisyysprosentti).

Konsernin toiminnan tuloksellisuutta mitataan
strategiasta johdetuilla johtamisnakokulmilla, tu-
loskorteilla: vaikuttavuus, prosessit, asiakkuus ja
kyvykkyys. Ndiden pohjalta on laadittu toimialu-
eille ja Pohjois-Karjalan Pelastuslaitos Liikelaitok-
selle seka tytaryhtidille toiminnalliset mittarit

yhteensa 66 kappaletta (kuvio 18). Samalla on huo-
mioitava, etta tavoitteiden maara on kasvanut 24,5
% (13 kpl) vuodesta 2020. Asetetuista toiminnalli-
sista tavoitteista on toteutunut 47,0 %:a (vuonna
2020: 47,2 %), ei-toteutuneiden tavoitteiden osuus
on 50 % (vuonna 2019: 45,3 %).

Asetettujen toiminnallisten tavoitteiden toteutumat ja
maarat vuosina 2017-2021
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Kuvio 18: Asetettujen toiminnallisten tavoitteiden toteutumat ja maarat vuosina 2017 - 2021

Vertaillessa vuosien 2017-2021 asetettujen toimin-
nallisten tavoitteiden toteutumista toimialuetasoi-
sesti on havaittavissa, ettd parhaiten asetetut ta-
voitteet ovat toteutuneet tytdryhtidissa ja yhtei-
sissa palveluissa (kuvio 19). Vuonna 2021 eniten ta-
voitteita, jotka eivat ole toteutuneet ovat olleet
terveys- ja sairaanhoitopalveluissa, perhe- ja sosi-
aalipalveluissa ja Pohjois-Karjalan pelastuslaitok-
sella. Huomionarvoista on myds se, etta tytaryhti-
Oille on asetettuja toiminnallisia mittareita eniten
yhteensa 13 kappaletta, kun taas ymparistotervey-
denhuollolla toiminnallisten mittareiden luku on
vahentynyt edellisiin vuosiin verrattuna.

Tarkastellessa asetettuja tavoitteita ja mittareita
havaitaan, ettd asetetut toiminnalliset mittarit
ovat mitattavissa ja niiden toteutumisen kehitty-
mistd on verrattuna osavuosikatsaus 2:een (OVK2)
kaikilla muilla toimialueilla paitsi ei tytaryhtioilla.
Aikaisempina vuosina mittarit ovat olleet sanallista
maarittelya. Tasta tarkastuslautakunta on antanut
vuodesta 2017 lahtien arviointikertomuksissaan
suosituksen, etta tavoitteelle asetetaan selkea ja
tavoitearvo, johon tavoitteen toteutumista verra-
taan ja jota myos mitataan. Tytaryhtidille asetetut
tavoitteet ovat osin sanallista maarittelya eika
niissa ole selkeita mittareita.
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Seuraavissa luvuissa kasitelldadan toimialuekohtai- toimialueilta. Luvuissa ei kasitelld tai analysoida
sesti tavoitteita ja mittareita sekd muita tarkastus- enaa erikseen toteutuneita tavoitteita.
lautakunnan  mielestda  tarkeitd  havaintoja

Asetettujen toiminnallisten tavoitteiden toteutuminen
toimialuetasolla 2017-2021

Tytaryhtiot 2017 7 2 .
2018 [ 3 .
s eioleasetettu

! 11 =
Pohjois-Karjalan Pelastuslaitos-Liikelaitos 2017 9
018 7 1.
013 5
20 6 [ ]
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11 | I
2020 9 1 [
201 2 I
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Kuvio 19: Asetettujen toiminnallisten tavoitteiden toteutuminen toimialuetasolla vuosina 2017-2021
HAVAINTO:

Asetettujen toiminnallisten mittareiden maara oli kasvanut edelliseen vuoteen verrattuna 13 kappaleella. Ty-
taryhticille oli asetettu yhteensa 13 tavoitetta.

Asetetut toiminnalliset mittarit ovat mitattavissa ja niiden toteutumisen kehittymista on verrattuna osavuosi-
katsaus 2:een (OVK2) kaikilla muilla toimialueilla paitsi ei tytaryhtioilla.

JOHTOPAATOS:

Tarkastuslautakunnan arvion mukaan toimialueille 66 asetetusta toiminnallisesta mittarista 31 (47 %) to-
teutui, yksi toteutui osittain ja 33 (50 %) ei toteutunut ollenkaan ja ndiden yhta toiminnallista mittaria ei
voitu arvioida.

Tytaryhtidille mittarien asettamiseen tulisi kiinnittda huomiota, jotta pystytddan ymmartamaan tavoitetila,
mita mittarilla tavoitellaan ja missa laajuudessa.
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Yhteisilla palveluilla tarkoitetaan muita, kuin varsi-
naisia asiakkaille tarjottavia palveluja eli tukipalve-
luja (liite 2). Ne ovat palveluja, jotka luovat Ia-
paisyperiaatteella edellytyksid varsinaisten sote-
palvelujen jarjestamiselle ja tuottamiselle.

Tuloksellisuusarviointi

Yhteisten palvelujen tilikausi oli alijadgmainen 10,5
milj. euroa kun vuonna 2020 se oli 2,2 milj. euroa
ylijdgdmainen (vuonna 2019: 2,9 milj. euroa ja
vuonna 2018: 4,9 milj. euroa). Ylijadmaisyys johtui
siitd, ettd jasenkuntien ylimaardinen maksu on kir-
jattu yhteisiin palveluihin. Investointien koordi-
nointivastuu on yhteisissa palveluissa ja niihin
myoénnetyn madrarahan kokonaissumma muute-
tussa talousarviossa (34,2 milj. euroa) alittui 14,7
milj. eurolla. Vahaiseen toteumaan vaikutti paa-
asiassa uuden asiakas- ja potilastietojarjestelman-
suunnitteluprojektin paattyminen, jonka myota
toteutusprojekti ei alkanut lainkaan, muuten in-
vestointihankkeet toteutuivat suunnitellusti ja
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Yhteisiin palveluihin kuuluivat vuonna 2021 orga-
nisaatioyksikkoina hallintopalvelut, henkiléstépal-
velut (HR), kehittamispalvelut, talouspalvelut, tek-
niset palvelut, digitaaliset palvelut, viestinta, ei-
kliiniset tukipalvelut laajana kasitteena.

maardrahojen puitteissa. Molemmat taloudelliset
tavoitteet toteutuivat.

Yhteisten palvelujen tehtava on mahdollistaa vai-
kuttavien palvelujen tuottaminen. Yhteisten pal-
velujen tulosta heikensi mm. Aster-hankkeen osit-
tainen alaskirjaus. Tarkemmat tiedot ovat ndhta-
vissa kappaleessa 5 kuntayhtyman ja kuntayhty-
makonsernin taloudellinen tilanne. Yhteisten pal-
velujen koordinointivastuulla on ollut investointei-
hin mydnnetyt maararahat. Investointeihin myon-
netyn maardrahan kokonaissumma muutetussa
talousarviossa oli 34,2 milj. euroa. Tama alittui
14,7 milj. eurolla.

Asetettujen taloudellisten ja toiminnallisten tavoitteiden toteutuminen seka vaikuttavuus

Yhteisten palvelujen taloudelliset tavoitteet to-
teutuivat 100 %. Yhteisille palveluille oli asetettu
viisi toiminnallista mittaria, joiden toteutumat

tarkastuslautakunnan arvion mukaan toteutui
viisi ja kaksi ei toteutunut.

Investointeihin mydnnetyn maararahan kokonaissumma

Tavoite TA 2021 TP 2021 Tarkastuslautakunnan
Taloudelliset tavoitteet (alkuperdinen) arvio
Tilikauden yli/alijgama (2 0) 20Me -105M¢€

<342M€ 19,5M €

Toiminnalliset tavoitteet/mittarit

Raportoitu tavoite
2021

Raportoitu toteuma
2021

Sisdinen asiakastyytyvaisyys hyvalla tasolla >2,0, NPS >50 53
Sairauspoissaolotpaivat vaheneviat 4 % > 530 paivaa -815 paivaa
Kehityskeskustelujen toteutumaprosentti 100 % 99,8 %
Kehityskeskustelujen hyddyllisyysprosentti 250 % 47,7 %

Tarkastuslautakunnan
arvio
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oo
Vakituisen henkildston lahtévaihtuvuusprosentti <8% 7,9 %

Vakituisen henkiloston tulovaihtuvuusprosentti 2|dhtévaihtuvuus 10,0 %
Aster-hankkeen suunniteluprojektin vieminen loppuun 100 % 100 %

Syksylld 2021 useamman kuntayhtyman yhteisen
uuden asiakas- ja potilastietojarjestelman kariutu-
minen palautti hankinnan ldhes Iahtéruutuun. Osa
ns. Aster-hankkeeseen tehdysta perustyosta hyo-
dyttaa uudessa hankkeessa, joka on aloitettava pi-
kaisesti. Siihen saakka nykyisia jarjestelmia joudu-
taan paivittamaan ainakin lakisdateisten vaati-
musten osalta. Tulevaisuuden raportointitarpeet
ja esim. hairiotilanteiden aikaiset massakaytto-
mahdollisuudet edellyttavat tietojarjestelmilta
erittdin suurta prosessointitehoa, ja vanhempien
sukupolvien jarjestelmat eivat tahan pysty.

HAVAINTO:

soten

Siun
tilahallintastrategian kokouksessaan 26.8.2021 §
144, jonka tarkoitus on ohjata kuntayhtyman
toimintaa vuoden 2022 loppuun saakka. Tata

Yhtymahallitus on hyvaksynyt

ennen kuntayhtymassd ei ole ollut erillista
laadittua toimitilastrategiaa, jossa olisi otettu
kantaa tilankdyton tehokkuuden mittaamiseen tai
ohjeistukseen tilojen kaytosta. Kuntayhtyman
tilojen kayttoa ohjaa yhtymavaltuuston
hyvaksyma palvelutuotantosuunnitelma 2030.
Toimitilojen kayton tehostaminen on pitkalti
toimialueiden vastuulla.

Yhteisten palvelujen taloudelliset tavoitteet toteutuivat 100 %. Yhteisille palveluille oli asetettu viisi toiminnal-
lista mittaria, joista toteutui viisi ja kaksi ei toteutunut.

Yhtymahallitus on hyvaksynyt Siun soten tilahallintastrategian kokouksessaan 26.8.2021 § 144, jonka tarkoitus
on ohjata kuntayhtyman toimintaa vuoden 2022 loppuun saakka.

Terveys- ja sairaanhoitopalvelut jakaantuvat vii-
teen palvelualueeseen: sairaalapalveluihin, vas-
taanottopalveluihin, 24/7- toimintoihin ja kuntou-
tuspalveluihin.

Talousarvion 2021 mukaan terveys- ja sairaanhoi-
topalvelujen toiminnan painopisteina ovat:

e Integraation syventdminen ja palveluketjujen ke-
hittéminen yhteisty6ssd muiden toimialueiden
kanssa, esimerkiksi yhteisasiakkaat ja potilaiden
hoitoketjut.

e Yli 75-vuotiaiden asiakasprosessien kehittéminen
yhteistyéssd muiden toimialueiden, erityisesti

ikdihmisten toimialueen kanssa, esimerkiksi kotiin
tarjottavat palvelut, potilaan polku péivystyksessé
ja erikoissairaanhoidossa sekd kotiutusprosessi.

e Lasten, nuorten ja perhetyén kehittdminen yhdessd
vastaanottopalvelujen, erikoissairaanhoidon ja
perhe- ja sosiaalipalvelujen toimialueen kanssa.

e Digitaalisten palvelujen kehittdminen, esimerkiksi
sdhkdéinen ajanvaraus, ensilinjan puhelinneuvonta
ja muut yhteydenottotavat, hoidontarpeen arvio
sekd uuteen asiakas- ja potilastietojérjestelmddn
liittyvét valmistelut.

e Palvelujen saatavuuden ja laadun parantaminen,
esimerkiksi riittdvd palvelutarjonta, vdlitén aja-
nanto ja hoitojonojen lyhentéminen.
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e Asiakaspalvelun parantaminen, esimerkiksi yhtey-
denoton helpottaminen ja asiakaskokemuksen pa-
rantaminen.

o Tilojen kdytdn kokonaisarviointi ja kdyttétehokkuu-
den parantaminen.

Tuloksellisuusarviointi

Asetettua taloudellista tavoitetta ei saavutettu
terveys- ja sairaanhoitopalveluissa. Tilikausi oli ali-
jdamainen n. 6,9 milj. euroa (2020: -8,2 mil. €,
2019: -9,4 milj. euroa, 2018: 7,2 milj. euroa). Alku-
peraiseen toimintatuottoihin ndhden tuotot ovat
kasvaneet 22 milj. euroa. Muutettuun talousarvi-
oon verrattuna toteutuma ylittyy 8,8 milj. euroa.
Tulosta on parantanut toimialueelle tullut valtion
koronatuki 28,4 milj. euroa. Alkuperaiseen talous-
arvioon verrattuna toimintakulut ovat kasvaneet
35,6 milj. euroa. Muutettuun talousarvioon nah-
den toimintakulut ovat ylittyneet 8,1 milj. euroa.
Tilinpaatoksen mukaan koronakustannuksia on ol-
lut yhteensa n. 17,7 milj. euroa. Kuntayhtyman ul-
kopuolelle hoitoon menneiden potilaiden kustan-
nukset nousivat noin 4,8 milj. euroon ollen yli 1,2
milj. euroa (33,3 %) enemman kuin vuonna 2020
(2020: 3,6 milj. €, 2019: 3,3 milj. €, 2018: 3,5 mil;.
€, 2017:2,9 milj. €) (kuvio 20). Terveydenhuolto-
lain 6 luvun mukaisesti potilas saa valita hoito-
paikkansa. Kuntayhtyman ulkopuolelle hoitoon
menneiden potilaiden maariin ja kustannuksiin
tulee kiinnittda huomiota, jotta laajan

5KYS-erva-alueen tydjaon perustan luo Valtioneuvoston
asetus 582/2017 erikoissairaanhoidon tyonjaosta ja
erdiden tehtavien keskittamisesta, keskittamisasetus 6
§ ja 7 § seka terveydenhuoltolain 43 § vaativan hoidon
keskittamissopimus. KYS-erva erikoissairaanhoidon
jarjestamissopimus on  kasitelty ja  hyvaksytty
yhtymahallituksen kokouksessa 17.3.2021 § 9. Laajan
ympadrivuorokautisen  paivystyksen  yksikébn  on
tdytettdva seuraavat asiat: kiireellisen hoidon
antamista varten tulee olla tarvittava maara osaavaa
terveydenhuollon ammattihenkilostoa. Yksikossa tulee
olla tarvittavat tilat, vidlineet ja laitteet potilaan
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e Henkiléstén riittdvyyden, osaamisen ja tyGhyvin-
voinnin varmistaminen

e Peruspalvelujen vahvistaminen: Tulevaisuuden sosi-
aali- ja terveyskeskus

e Mahdollisiin lainsédddnnén muutoksiin valmistau-
tuminen

e Taloudellisten tulostavoitteen saavuttaminen

ympdrivuorokautisen paivystyksen sairaalatoi-
minta ei vaarantuisi esim. toimenpidemaarien
vihentyessa tai henkiléstévajeen vuoksi® Siun
sote-kuntayhtyma on osakkaana Jarvi-Suomen
Terveys Oy:ssd, jonka tavoitteena on tiivistda yh-
teistyotd kolmen keskussairaalan valilla mm. yh-
teisilla resursseilla® Terveys- ja sairaanhoitopalve-
lujen taloudelliset luvut ovat nahtavissa kappa-
leessa 5 Kuntayhtyman ja konsernin taloudellinen
tilanne 2017 - 2021.

Kuntayhtyman ulkopuolelle hoitoon menneiden potilaiden
kustannukset (milj. €) vuosina 2017-2021

w

]
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35 33
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Kuvio 20: Kuntayhtyman ulkopuolelle hoitoon mennei-
den potilaiden kustannukset vuosina 2017 - 2021,

Lahde: Kuntayhtyman tilinpaatokset 2017-2021

taudinmaaritykseen ja hoitoon sisaltdaen
leikkaustoiminnan ja tehohoidon.

6 Siun sote-kuntayhtymi on osakkaana Jarvi-Suomen
Terveys Oy:ssd 33,3 % omistusosuudella. Yhtion
tavoitteena on tiivistad Keski-Suomen Sairaala Novan
sekd Mikkelin ja Joensuun keskussairaaloiden valista
vhteistyotd. Yhteiselld resurssien ja potilasvirtojen
ohjauksella toiminnan tuottavuus ja laatu seka tilojen
kdyttoasteet paranevat kaikissa kuntayhtymissa. Jarvi-
Suomen Terveys osakeyhtion odotetaan parantavan
tydévoiman saatavuutta ja pysyvyytta.
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Asetettujen taloudellisten ja toiminnallisten tavoitteiden toteutuminen seka vaikuttavuus

Terveys- ja sairaanhoitopalveluille oli asetettu yksi tarkasteltu terveys- ja sairaanhoitopalveluille ase-
taloudellinen tavoite ja 10 toiminnallista tavoitetta. tettujen taloudellisten ja toiminnallisten tavoittei-
Tarkastuslautakunnan arvion mukaan toiminnalli- den toteutumista ja tarkastuslautakunnan arviot ko.
sista tavoitemittareista toteutui kaksi ja ei toteutu- asioista.

nut kahdeksan. Alla olevassa taulukoissa on

Tavoite TA 2021 TP 2021 Tarkastuslautakunnan
Taloudelliset tavoitteet (alkuperdinen) B0

> -
Tilikauden yli/alijzama (2 0) 20M¢€ 6,9M €

Raportoitu tavoite Raportoitu toteuma Tarkastuslautakunnan

Toiminnalliset tavoitteet/mittarit 2021 2021 arvio
Asiakastyytyvaisyys on hyvalla tasolla NPS >60 79
Hoitoon paasy erikoissairaanhoidossa (hoidon tarpeen arvio 3 kk) 100 % 90,4 %
Hoitoon p&asy erikoissairaanhoidossa (hoitojono 6 kk) 100 % 93,4 %
Hoitoon paasy perusterveydenhuollossa (suun terveydenhuolto 3 100 % 87,7 %

kk)

Hoitoon paasy perusterveydenhuollossa (tiimimallin puitteissa 1 100 % 90,4 %
viikko, hybridimallissa 2 viikkoa)

Sairauspoissaolotpdivat vahenevat 4 % >2 150 paivaa + 3 786 paivaa
Kehityskeskustelujen toteutumaprosentti 100 % 74 %
Kehityskeskustelujen hyddyllisyysprosentti 247 % 45 %
Vakituisen henkildston ldhtévaihtuvuusprosentti <8% 9,6 %
Vakituisen henkiloston tulovaihtuvuusprosentti 2ldht6vaihtuvuus 11,0%

Hoitotakuun toteutuminen

Hoitoon paasysta sdadetdadn Terveydenhuolto- heti ensimmaisella kayntikerralla, on hoitoon
laissa (1326/2010). Potilaan on paastava kiireelli- padstava kolmen kuukauden kuluessa. Suun ter-
seen hoitoon valittdémasti (Terveydenhuoltolaki 50 veydenhuollossa tama aika voidaan ylittaa kol-
§). Terveydenhuoltolaissa on maéritelty kiireetto- mella kuukaudella potilaan terveydentilaa vaaran-
maéan hoitoon péaasyn aikarajat (ns. hoitotakuu). tamatta. Erikoissairaanhoitoon on paastava kuu-
Lain mukaan potilaan on saatava arkipdivisin virka- den kuukauden kuluessa.

aikana valittdmasti yhteys terveyskeskukseen.

Terveydenhuollon ammattihenkild (sairaanhoitaja Hoitotakuuta koskeva lakimuutos on edennyt
tai 1aakari) arvioi puhelimessa hoidon tarpeen. Jos eduskuntaksittelyyn (HE 74/2022). Hallituksen
arviointi vaatii tervekeskuksessa kayntia, kaynti- esitykseni on seitseman paivin hoitotakuu perus-
aika on saatava kolmen arkipdivan kuluessa yhtey- terveydenhuollossa. Kaytinndssd perustervey-

denotosta (kuvio 21). Jos hoitoa ei voida aloittaa denhuollon kiireettdmaan sairaanhoitoon pitaisi
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lakiesityksen mukaan jatkossa paasta 1.9.2023 al-
kaen 14 vuorokauden ja 1.11.2024 alkaen viikon
kuluessa. Suun terveydenhuollossa hoitoon olisi
paastdva ensin neljan kuukauden, sitten kolmen

Hoidon tarpeen

Yhteydenotto arviointi

Ajanvaraus

kuukauden kuluessa nykyisen puolen vuoden si-
jaan.

Peruuntuminen

Kaynti

*

| _
T

Odotukseen kulunut aika

hoitoonpadsyn piiriin kuuluvilla

Kuvio 21: Perusterveydenhuollon hoidon saatavuuden seurantapisteet, Iahde: THL (mukaillen)

Korvatut potilasvahingot

Potilasvakuutuskeskuksen vuosiraportin 2021 mu-
kaan Pohjois-Karjalan sairaanhoitopiirin korvatut
potilasvahingot ovat olleet kasvussa (kuvio 17).
Potilasvakuutuskeskus pyytad huomiomaan, etta ”
kunakin vuonna korvattavaksi arvioitujen potilas-
vahinkojen mddrdén voi vaikuttaa merkittévdsti
se, miten paljon Potilasvahinkokeskus on tehnyt
korvausratkaisuja kyseisend vuonna. Eri ratkaisu-
vuosien lukumddrdtietoja ei siten voi suoraan ver-
tailla toisiinsa. Pelkéstddn Ilukumddrien perus-
teella ei myéskddn ole mahdollista vertailla poti-
lasturvallisuutta”. Potilasvakuutuskeskuksen vuo-
siraportissa 2021 on tilastoitu kaikki vuosittain
tehdyt vahinkoilmoitukset ja korvauksiin johta-
neet tapaukset sairaanhoitopiireittdin. Vuonna
2021 koko maassa tehtiin yhteensa 9 026 vahin-
koilmoitusta mikda oli 7,6 % enemman kuin

Ratkaistut korvatut potilasvahingot vuosina 2017-2021
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Eteld-Savon shp

Ité-Savon shp

edellisend vuonna. Korvauksia maksettiin 2 010 ta-
pauksessa.

Siun sotessa potilasvahinkoilmoituksia oli tehty
211 kpl kun se vuonna 2020 oli yhteensa 327 kpl,
(vuonna 2019: 358 kpl), joista ratkaistuja korvat-
tuja potilasvahinkoja on ollut 64 kun vuonna 2020
niita oli 90 (kuvio 22). Potilasvahinkokeskus on ra-
portissaan todennut, ettd vuoden 2020 koronati-
lanteen vuoksi koko maassa ajettiin alas kiiree-
tonta hoitoa ja potilaat peruivat varattuja toimen-
piteita koronavirustartunnan pelossa. Tama nakyy
tehtyjen potilasvahinkoilmoitusten méaarissa. Rat-
kaisuista potilasvahinkoilmoituksista korvattavia
vahinkoja oli 25,7 % vuonna 2020 ja 23,1 % vuonna
2021.

Suomessa
vuonna 2021

limoitettuja
pofiasvahinkoja
9026 kpl

Korvattuja
w pofiasvahinkoja
2010k

Kuvio 22: KYS-erva alueen ratkaistut korvatut potilasvahingot vuosina 2017-2021. Ldhde: Potilasva-

kuutuskeskuksen vuosiraportti 2021
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Koronaepidemian vuoksi palvelujen kysynta kas-
voi edelliseen vuoteen verrattuna. Perustervey-
denhuollossa on ollut eri asiakkaita 32 182 enem-
man kuin vuonna 2020 (kuvio 23). Perustervey-
denhoitopdivat ovat vahentyneet 9,3 % (14 389

hoitopaivdd) ja perusterveydenhuollon kaynnit
ovat kasvaneet 33,7 % (395 710 k&yntid) verrat-
tuna vuoteen 2020. Palvelujen kysynnan ja asiak-
kaiden maaran kasvuun ovat vaikuttaneet ko-
ronarokotukset.

Perusterveydenhuollon palvelujen toteutuma maarat 2017-2021

PTH - eri asiakkaat

PTH - hoitopdivat

PTH - kdynnit

[}

200 000 400 000 600 000

2017 m2018 m 2019

800 000

1570166

1000000 1800000

1200000

1400000 1600000

2020 m2021

Kuvio 23: Perusterveydenhuollon palvelujen toteutuma maarat 2017 — 2021. Lahde: Siun soten tilastot

Vuonna 2021 terveysasemien ldakarin tai hoitajan
vastaanotolle (ensikdynti) paasi heti 31,4 % ja
48,4 % paasi hoitoon 14 vuorokauden kuluessa.
Siun soten oman seurannan mukaan hoitoonpaasy
toteutumat olivat ladkarille ja hoitajille (ensi-
kdynti) vuosien 2017-2021 alla olevan kuvion mu-

odotusaika (ensikdynti) oli ylittynyt vuonna 2021
19 asiakkaan kohdalla. Ensikdayntien maarat ovat
kasvaneet 38,4 % (35 464 kayntid) verrattuna vuo-
teen 2020. Kuntakohtaiset hoitoonpadasy toteutu-
mat laakarille ja hoitajille vuosina 2017-2021 ovat
esitetty liitteessa 3.

Hoitoonpdasyn toteutuma jasenkunnat yhteensa (ensikdynti), |ladkarit ja hoitajat vuosina 2017-2021

kaiset (kuvio 24). Yli kolmen kuukauden
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Kuvio 24: Hoitoonpaasyn toteutuma jasenkunnat yhteensa (ensikaynti) 1aakarit ja hoitajat vuosina 2017-2021,

Ldhde: Siun soten tilastot
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Suun terveydenhuolto

Suun terveydenhuollon hoitotakuun mukaan hoi-
toon tulee p&astd kuuden kuukauden kuluessa
hoidon tarpeen arvioinnista. Siun soten oman seu-
rannan mukaan hoitoonpadsy toteutumat olivat
hammashuollon kaikissa ammattiryhmissd vuo-
sina 2017-2021 kuvion 25 mukaiset. Hammaslaa-
karikdynnit vahentyivat edellisesta vuodesta 3 647
kaynnilld. Vuonna 2021 hammasldaakarikdaynteja
oli 21 242 (2020: 24 889 ensikayntia, 2019:28 682
ensikdyntia ja 2018:26 883 ensikayntia).
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Suuhygienistilla kdayntien maarat olivat vahenty-
neet edellisesta vuodesta 224 kaynnillda. Vuonna
2021 suuhygienistilla ensikaynteja oli 11 830 ensi-
kadyntia (2020: 11 606 ensikdyntia, 2019: 14 225
ensikayntid, 2018: 15 191 ensikayntid). Vuonna
2021 hoitoonpdasyn maardaika yli kuusi kuu-
kautta (ensikdynti) oli ylittynyt hammashuoltoon
padsyssa 140 asiakkaalla (0,41 %). Eniten ylityksia
tuli Joensuussa (36 asiakkaalla), Outokummussa
(34 asiakkaalla) ja Kiteelld (35 asiakkaalla). Juu-
assa, Lieksassa, Nurmeksessa ja Raakkylassa ei ol-
lut yhtdan ensikdaynnin yli 180 paivan odotusai-
koja. Kuntakohtaiset hoitoonpddsy toteutumat
hammashuoltoon vuosina 2017-2021 on esitetty
liitteessa 4.

Hoitoonpadsy toteutuma hammashuolto (ensikdynti) hammaslddkdrit, hammashoitajat ja
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Kuvio 25: Hoitoonpaasyn toteutumat hammashuolto jasenkunnat yhteensa (ensikaynti) kaikki ammattiryhmat vuosina

2017-2021. Lédhde: Siun soten tilastot

Huomioitava, etta hoitoonpaasy ei kerro sita, etta
kuinka paljon hoitoonpaéasy aikoja on siirretty tai
peruttu. Siun sotessa seurataan terveydenhuolto-
lain (1326/2010) 51 § mukaista hoitoon paasyn

Perusterveydenhuollon yhteydensaanti

Terveydenhuoltolain 51 §:n mukainen valiton yh-
teydensaanti perusterveydenhuoltoon. Kuntayh-
tyman terveysasemille otettiin yhteyttd yhteensa
518 611 kappaletta, kasvua 4,3 % verrattuna

toteutumista kunnittain. Tiedot julkaistaan Siun
soten internetsivuilta www.siunsote.fi/hoitoon-
paasy, jonne tiedot toteutumista raportoituvat au-
tomaattisesti paivittain.

vuoteen 2020 (v. 2020: 497 204, v. 2019: 377 978
kappaletta). Puhelimeen vastausprosentti oli 67,9
2020: 69,2 %, v.2019: 74,9 %).

Puhelimeen
vastaaminen

67,9 %
-1,9%


http://www.siunsote.fi/hoitoon-paasy
http://www.siunsote.fi/hoitoon-paasy
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Kiteen terveysasemalla puhelimeen vastauspro-
sentti oli 34,0 %, Niinivaaran terveysasemalla 40,2
% ja Outokummun terveysasemalla 41,1 %. Kor-
keimmat puhelimeen vastausprosentit olivat
vuonna 2021 Raakkylan terveysasemalla 93,7 %,
Kiihtelysvaaran terveysasemalla 92,7 % ja Valti-
mon terveysasemalla 90,2 %. Terveysasemittaiset
yhteydensaantitiedot ovat nahtavissa liitteesta 5.

Terveysasemien takaisinsoitot toteutuivat 92,2
%:sti (v. 2020: 92,6 %, 2019: 92,3 %). Heikoiten ta-
kaisin soitettiin Rantakyldan terveysasemalta 83,2
%, Siilaisen terveysasemalta 86,6 % ja Nurmeksen
terveysasemalta 89,1 %. Parhaiten takaisin soitet-
tiin  Tohmajarven terveysasemalta 96,4 %,

Perusterveydenhuollon yhteydenotot

Sosiaali- ja potilasasiamiehen selvityksen 2021
mukaan eniten perusterveydenhuoltoa koskevia
yhteydenottoja tulee hoidon toteuttamista koske-
vissa asioissa. Naitd ovat mm. potilas tai omainen
ei jostain syysta ole tyytyvdinen annettuun hoi-
toon, ei saanut tarvittua hoitoa, ei pida sita riitta-
vana, olisi halunnut lisdd tutkimuksia tai koettu
saavan huonoa kohtelua. Kohteluun liittyvat yh-
teydenotot ovat vuosittain kasvaneet, ja ne ovat
usein johtaneet muistutuksen tekoon (tarkemmin
asiaa kasitelty kohdassa muistutukset ja kantelut).
Muita yhteydenotot ovat koskeneet ldadkehoitoa,
tietosuoja-asioita, korona-asioita ja maksuasioita.
Selvityksen mukaan terveysasemilla kdyttoon ote-
tusta tiimitydmallista on tullut paljon negatiivista
palautetta. Yhteydensaanti terveydenhuollon am-
mattihenkil6dn on voinut parantua, mutta potilaat
kokevat, ettd laakarin vastaanotolle paasyn hanka-
loituneen entisestdaan. Edellisen vuoden tapaan
paihde- ja mielenterveysasiakkaat ovat kokeneet,
etteivat he saa mistdaan apua. Etenkin mielenter-
veysongelmista karsivien potilaiden palvelun-
saanti on vaikeaa. Potilaat kokevat, etta heita pal-
lotellaan erikoissairaanhoidon, Teho-Avo palvelui-
den, kriisikeskuksen ja perusterveydenhuollon va-
lilla. Osa paihde- ja mielenterveysasiakkaista

Heinaveden terveysasemalta 95,5 % ja Liperin ter-
veysasemalta 95,3 %.

Takaisinsoitot

92,2 %

-0,43 %

kokee, etteivat he saa ladkkeittdan uusittua ja ap-
teekkisopimus rajoittaa lddkkeiden saantia.

Vuoden 2021 aikana on pyritty kehittamaan mie-
lenterveys- ja paihdepalveluja, mutta kehittamis-
tyon tulokset eivat ole nakyneet asiakkaiden yh-
teydenotoissa potilas- ja sosiaaliasiamiehille. Suun
terveydenhuoltoa koskevat yhteydenotot koske-
vat hoitoon padasya tai hoidon toteuttamiseen liit-
tyvaa hoitovirhe-epdilya. Perusterveydenhuoltoa
koskevat yhteydenotot kunnittain vuosina 2017-
2021 ovat ndhtavissa liitteessa 6.

Muistutukset ja kantelut

Tilinpaatoksen 2021 mukaan terveydenhuoltoa
koskevat muistutukset ovat kasvaneet 42,1 % ol-
len 324 kappaletta vuonna 2021. Muistutuksista
185 kappaletta kohdistui hoito- ja menetelytapa-
virhetta koskeviin asioihin ja 48 kappaletta hoi-
toon padsya koskeviin asioihin. Muistutuksissa
useimmiten potilaat ovat tyytymattémia saa-
maansa kohteluun. Terveydenhuoltoa koskevia
kanteluja on ollut vuonna 2021 yhteensa 16 kap-
paletta (2020: 15 kpl). Huomioitava, ettd edelld
esitettyihin lukuihin ei sisally terveyskeskussairaa-
loiden muistutukset ja kantelut. Ne kirjautuvat
ikdihmisten palveluihin ja sielld sosiaalihuollon
muistutuksiin ja kanteluihin.
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Perusterveydenhuollon nettokadyttokustannukset

Siun soten alueella perusterveydenhuollon netto-
kayttokustannukset 770,4 euroa/asukas kun taas
koko maassa ne olivat 668,1 euroa/asukas. Perus-
terveydenhuollon asukaskohtaiset nettokaytto-
kustannukset vaihtelevat kuntakohtaisesti 493,8

Perusterveydenhuollon (mukaan lukien suun terveydenhuolto)

nettokdyttdkustannukset, euroa/asukas
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€/asukas - 1317 €/asukas valilla (kuvio 26). Perus-
terveydenhuollon nettokdyttokustannukset olivat
suurimmat vuoden 2020 aikana Juuassa, llomat-
sissa ja Raadkkyldssa ja pienimmat Kontiolahdella,
Joensuussa ja Liperissa.

.{Ei arvoa)

D0,00 £x<663,10
Dﬁﬁa,lﬂ =x=703,50
.?03,50 <x<=732,80
.T32,EU =x=802,50
.802,50 =x<=903,00

Kuvio 26: Perusterveydenhuollon nettokdyttokustannukset (sis. suun terveydenhuollon) euroa/asukas Siun soten alu-
eella kunnittain vuonna 2019-2020. Suomen kartta kuva perusterveydenhuollon nettokdyttékustannuksista euroa/asu-
kas vuosi 2020. Suomen kuva Ldhde: Sotkanet.fi, tiedot on otettu 22.4.2022.

Erikoissairaanhoito

Erikoissairaanhoidossa palvelujen kysynta kasvoi
edelliseen vuoteen verrattuna. Erikoissairaanhoi-
toldhetteiden maara kasvoi 2,3 % (1 067 kpl) ja eri-
koissairaanhoidon kdynnit (mukaan lukien paivys-
tyskaynnit) kasvoi 6,3 % (19 717 kpl) (kuvio 28).
Erikoissairaanhoidon hoitojaksot vahenivat, kun
taas hoitopdivat ja asiakasmaarat kasvoivat

Kuvio 27: Syntyvyys vuosina 2017-2021
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edelliseen vuoteen verrattuna. Vuonna 2021 syn-
nytyksia oli 1 173 kun vuonna 2020 niita oli 1 146.
Synnytysten maara kasvoi 2,4 % edelliseen vuo-
teen verrattuna (kuvio 27). Leikkaustoimenpitei-
den maara vaheni 4,7 % ollen 11 030 vuonna 2021
kun vuonna 2020 vastaavasti niitd oli 11 568.
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Erikoissairaanhoidon palvelujen toteutuma mé&arat vuosina 2017-2021
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Kuvio 28: Erikoissairaanhoidon palvelujen toteutuma maarat vuosina 2017-2021. Lédhde: Siun soten tilastot

Tilinpaatoksen 2021 mukaan hoitotakuussa on py- Paivystys
sytty melko hyvin, ja hoitotakuun ylityksid syntyi
lahinna joillakin kirurgisilla erikoisaloilla, keuhko-

Tilinpaatéksen 2021 mukaan 24/7 - toimintaa’ péi-
sairauksissa, kardiologiassa seka suu- ja hammas-

' ' ) 198l 2 Sum e : vystyspoliklinikalla ovat leimanneet pitkittyneet
sairauksissa oikomishoidossa. Lisatoina jonoja on lapimenoajat. Koko kuntayhtyman ladkareita kos-
jouduttu purkamaan mm. s‘ydankeskuk‘sessa, vat- keva paivystysvelvoitepdatés on tehty maalis-
sakeskuksessa, urologiassa ja kuvantamisessa. Eri- kuussa 2020 ja sitd on jatkettu vuodelle 2021. Pii-
koislaakaritilanne keskussairaalassa on vyleisella vystysvelvoitepaatoksen mysta yhteispaivystyk-

tasolla varsin hyva. Pulaa on ollut erityisesti radio- sen laskaritarve on pystytty padosin turvaamaan
logeista, urologeista, psykiatreista ja keuhkolaaka- vuonna 2021, mutta on jouduttu turvautumaan
reistd. Lasten- ja nuorisopsykiatrian laakaritilanne ostopalveluihin.

on hieman parantunut.

Vuonna 2021 paivystyskayntien maarat kasvoivat
2,1 % edelliseen vuoteen verrattuna. Vuonna 2021
oli paivystyskdynteja paivystysyksikossa yhteensa

Vuodepaikkojen riittavyys on ajoittain ollut haas-
tavaa erityisesti jatkohoitoa jonottavien potilaiden

takia. Elektiivista kirurgiaa on peruttu ajoittain 55 232 kpl kun vuonna 2020 niitd oli 54 107 kpl.
myos jat!<ohoitopaikkojen puu'ttfen ‘takia. Tasta Vuonna 2021 péivystyskayntien ldpimenoajan kes-
tarkemmin kappaleessa 6.5 ikaihmisten palve- kiarvo® oli 4 h 6 min kun se vuonna 2020 oli 3h 38
lussa.

min (taulukko 8). Taulukon 8 kaksi oikeanpuolei-
sinta saraketta kuvaavat potilaita, joiden lapime-
noaika on pitkdaikaista keskiarvoa pidempi.

7 24/7-palvelut ovat osa Siun Soten sairaalapalveluita ja
muodostuu yhteispdivystyksestd, paivystysosastosta,
puskuriosastosta, sahkoisistd  24/7-palveluista ja
ensihoidonladketieteellisesta vastuusta.

8 Keskimaardinen ldpimenoaika kuvaa potilaan
hoitoprosessin sujuvuutta paivystyksessa ja
jatkohoitopaikan jarjestymisessa.
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Paivystyskaynti on pitkd. Vuoteen 2020 verrattuna
pitkien lapimenoaikojen potilailla keskiarvo on pi-
dentynyt selvasti enemman kuin koko paivystyk-
sen kavijamaaran lapimenoaika eli pitkat kdynnit
ovat entistd pidempia. Myos odotusaika ladkarille
tdssa ryhmassa on pidentynyt, mika kuvaa kuormi-
tuksen vaikutusta paivystyksen sisdisiin prosessei-
hin, mutta ei niin paljon kuin koko lapimenoaika,
eli potilaat odottelevat “valmiina” entistd pidem-
paan. Paivystyksen ldpimenoajat ovat kasvaneet
myo0s kohti kaytettdvissa oleva hoitaja-aika on pie-
nentynyt. Taulukko 9 siitd, minkd verran hoitaja-
aikaa on kaytettavissa per potilastunti. Taulukosta
9 on nahtadvissa suuntaus huonompaan verrattuna
vuoden takaiseen, etenkin kesa 2021 nayttaa eri-
tyisen huonona.’

Uutena potilasryhmana paivystysosastolla on hoi-
dettu helmikuussa 2022 ldhtien myos katkaisuhoi-
topotilaita.

Taulukko 8: Pdivystyskdyntien lapimenoajat Lahde: Yh-

tymahallituksen kokouspoytakirja 25.4.2022 § 95 liite
10

odotus niilld, joilla lapimenoajan
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Puskuriosasto

Tarkastuslautakunta antoi suosituksen arviointi-
kertomuksissaan vuosina 2019-2020 perustaa
puskuriosasto. Tammikuussa 2021 puskuriosasto
aloitti toimintansa perusterveydenhuollon tasoi-
sena osastona, joka sijaitsee keskussairaalan ti-
loissa ja hallinnollisesti 24/7-palveluissa. Osastolla
on 18 sairaansijaa. Puskuriosastolle tullaan jatko-
hoitoon paivystyksesta ja erikoissairaanhoidon
osastoilta. Puskuriosaston tavoitehoitoaika on
noin viikko, hoitojaksojen pituudet vaihtelivat 1-
146 vuorokautta ko. puolen vuoden jakson aikana.
Puskuriosaston kdyttoaste on ollut hyva, mutta
toimintaa on haitannut lddkarityévoiman huono
saatavuus. Potilassiirtoja on kasitelty kappaleessa
6.5.

Taulukko 9: Paivystyskayntien hoitaja-ajat (min/poti-
lastunti), Ldhde: Yhtymahallituksen kokouspoytakirja
25.4.2022 § 95 liite 10

Hoitaja-aika (min/potilastunti)

odotusaika ladkarille lapimenoajan ldpimenoaika keskiarvo niill3, joilla 2021

kaikki (keskiarvo) keskiarvo kaikki yli 4 h lapimenoaika yli 4 h
9/2020 1:20 3:42 1:56 6:17
10/2020 1:17 3:47 1:53 6:21
11/2020 1:08 3:41 1:37 6:16
12/2020 1:12 3:47 1:47 6:16
1/2021 1:25 3:59 2:06 6:33
2/2021 1:18 3:55 1:54 6:23
9/2021 1:35 4:15 2:14 6:50
10/2021 1:41 4:11 2:28 6:47
11/2021 1:40 4:24 2:19 7:06
12/2021 1:38 4:25 2:25 7:16
1/2022 1:40 4:32 2:24 7:10
2/2022 1:45 4:41 2:30 7:28

9 Yhtymahallitus on antanut kokouspdytékirjan
25.4.2022 & 95 mukaan Itd-Suomen
aluehallintoviranomaiselle selvityksen Pohjois-Karjalan
sosiaali- ja terveyspalvelujen yhteispdivystyksen ja

erikoissairaanhoidon osastojen ruuhkautumiseen
(ISAV1/1760/2022). Ao. kokouspoytakirjan liitteeseen
10 on liitetty paivystyskdyntien lapimenoaikatilastot.
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Erikoissairaanhoidon yhteydenotot

Sosiaali- ja potilasasiamiehen selvityksen 2021 kohtelusta (78 kpl). Erikoissairaanhoidon keskei-
mukaan erikoissairaanhoitoa koskevien yhteyden- simpind ongelmina pidetddn hoitoonpaasyn viipy-
ottojen maara on pysynyt vuosittain hyvin samalla minen, asiakirjamerkintdjen puute tai virheelli-
tasolla. Keskeisimmat syyt yhteydenottoon ovat syys, todistusten ja lausuntojen viipyminen, huono
muun muassa hoitoon paasyn viipyminen (95 kpl), kohtelu ja se, ettei asiakas saa haluamaansa tai toi-
epaily potilasvahingosta (254 kpl), tyytymatto- vomaansa hoitoa ja tutkimuksia.

myydesta hoitoon (225 kpl) ja epéasiallisesta

Erikoissairaanhoidon nettokayttokustannukset

Erikoissairaanhoidon  nettokayttokustannukset Erikoissairaanhoidon asukaskohtaiset kustannuk-
olivat Siun sotessa 1 311,30 euroa/asukas kun set kasvoivat edeltdvasta vuodesta 5,6 % kun koko
koko maassa ne olivat 1 326,80 euroa/asukas (ku- maassa ne kasvoivat 1,4 %. Erikoissairaanhoidon
vio 29). Erikoissairaanhoidon nettokayttokustan- nettokayttokustannukset olivat suurimmat vuo-
nukset olivat koko maan toiseksi pienimmat. Eri- den 2020 aikana Heinavedelld, llomantsissa ja
koissairaanhoidon asukaskohtaiset nettokaytto- Tohmajarvella. ja pienimmat Kontiolahdella, Nur-
kustannukset vaihtelevat kuntakohtaisesti 1 150,9 meksessa ja Liperissa.

€/asukas - 1 690,9 €/asukas valilla. Erikoissairaan-
hoidon nettokdyttékustannusten eroja mm. tasoi-
tetaan kalliin hoidon tasauksella.

Erikoissairaanhoidon nettokdyttdkustannukset, euroa/asukas

Koko maa |
Siun sote |
Heindvesi
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Joensuu

Juuka

Kitee

. (Ei arvoa)

Kontiolahti D 0,00<x=1311,30
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Kuvio 29: Erikoissairaanhoidon nettokayttokustannukset euroa/asukas Siun soten alueella kunnittain vuonna 2019-
2020. Suomen kartta kuva erikoissairaanhoidon nettokayttokustannuksista euroa/asukas vuosi 2020. Lihde: Sotka-
net.fi tiedot on otettu 22.4.2022.
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Mielenterveys- ja paihdepalvelut

Mielenterveys- ja paihdepalvelujen kysynta on kas-
vanut vuodesta 2018 ldhtien. Vuonna 2019 palve-
lujen kaytto kasvoi 17 % ja on pysynyt samoissa lu-
vuissa koronaepidemiasta huolimatta. Hoitovelkaa
ei ole kuitenkaan kertynyt varhain aloitettujen eta-
palveluiden ansiosta. Miepan palveluja kayttaa
vuosittain 10 000 pohjoiskarjalaista ja kdynteja on
vuosittain yhteensa 100 000. Perusterveydenhuol-
lon mielenterveyskaynnit / 1 000 asukasta (v. 2020)
oli Pohjois-Karjalassa 270, joka on yli maan keskiar-
von (132) ja maan viidenneksi korkein. Mielenter-
veys- ja pdihdepalvelujen kysynta erityisesti Joen-
suun kantakaupungin alueella on kasvanut; kavi-
joistd 62 % kay vastaanotoilla enintdan viisi kdyntia.

Terveys- ja sairaanhoitopalvelusta saadun selvityk-
sen mukaan psykiatrian klinikkaryhmassa paivys-
tyksellistd ja kiireellistd erikoissairaanhoidon ta-
soista avohoitoa annetaan matalan kynnyksen pal-
veluina seka lasten-, nuoriso etta aikuispsykiatrian
klinikoissa. Naissa toimii oma tehostetun avohoi-
don tyoryhma. Aikuispsykiatrian tehostettu avo-
hoito toimii myds iltaisin ja viikonloppuisin. Tehos-
tetun avohoidon tavoitteena on tuottaa palveluja
my0ds kotiin vietyina palveluina, jolloin koko perhe
voidaan ottaa paremmin huomioon. Tehostetun
avohoidon henkilostoleikkausten myota toiminta
on kaventunut keskittymaan valttamattomimpaan
paivystyksellisen ja kiireellisen avun tarpeeseen.

Alkoholikuolleisuus oli vuonna 2020 Pohjois-Karja-
lassa vakilukuun suhteutettuna maan kolmanneksi
suurin ja viidenneksi korkein 65 vuotta taytta-
neilld°. Merkittdva osa alkoholiin kuolleista oli tys-
ikdisia. Alkoholikuolleisuuden takia ennenaikaisesti
(25-80-vuotiaana) menetettyjen  elinvuosien
maara oli maan keskiarvoa suurempi. Pienituloiset
menettivat Pohjois-Karjalassa alkoholikuolleisuu-
den takia noin 15 kertaa enemman elinvuosissa
kuin hyvatuloiset.

10 www. Sotkanet.fi
www. Sotkanet.fi: Vanhemman liiallinen alkoholin
kaytto aiheuttanut haittaa
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Kouluterveyskyselyn mukaan vanhemman liiallinen
alkoholinkdyttd oli kuitenkin aiheuttanut haittaa
harvemmalle neljas- ja viidesluokkalaiselle kuin
maassa keskimaarin, ja yldakouluikdisista vahan
maan keskiarvoa harvempi oli ollut tosi humalassa
vahintdan kerran kuukaudessa.!! Myos laittomien
huumeiden kokeilut nuorilla ja kannabiksen kaytto
olivat keskiméaaraista harvinaisempia®2.

Mielenterveyden edistamisen toiminta on Pohjois-
Karjalassa aluillaan. Mielenterveyden edistamisen
menetelmiksi selvityksessa on mainittu ainoastaan
elintapaohjaus lasten, nuorten ja perheiden palve-
luissa seka tyoikaisille. Alueellisten mielentervey-
den edistamisen toimijat ovat yhteydessa muihin
toimijoihin hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
asioissa talla hetkelld vyksittaisten hankkeiden
kautta. Toiminnan koordinaatio tehostuu tulevai-
suudessa, kun ehkaisevaan paihdetyohon rekrytoi-
daan koordinaattori. Myos eri vaestoryhmien huo-
mioiminen mielenterveyden edistamisessa on tas-
mentymassa. Kansallinen mielenterveysstrategia
julkaistiin vuonna 2020 ja siind on viisi painopiste-
aluetta: mielenterveys padomana, lasten ja nuor-
ten mielenterveyden rakentuminen arjessa, mie-
lenterveysoikeudet, ihmisen tarpeiden mukaiset,
laaja-alaiset palvelut seka hyva mielenterveysjoh-
taminen.

Pohjois-Karjalassa toimii ehkaisevda paihdetyota
edistdva monialainen tyoryhma. Heindkuusta 2021
Iahtien Siun sotessa on toiminut ehkaisevdn paih-
detyon koordinaattori 50 prosentin tydajalla, ja
vuoden 2022 alusta tehtdavda muuttuu kokopai-
vaiseksi. Ehkdisevan pdihdetyon kehittamistar-
peina on tuotu esille monialaisen tyéryhman toi-
minnan tehostaminen, koulutus ja osaamisen vah-
vistaminen sekd mini-interventioiden ottaminen
kdyttoon osana sosiaali- ja terveyspalveluja.

12 www.Sotkanet.fi: kokeilut kannabista vihintidin kaksi
kertaa
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Pdihdeladketieteen yksikkd hanke on hyvaksytty
yhtymahallituksessa 28.2.2022 § 41. Paihdelddke-
tieteen yksikén rakentaminen on tarkoitus aloittaa
vuoden 2023 alussa. Hankkeen on maara valmistua
syyskuun loppuun 2023 mennessa.

Yhtymahallituksen kokouspdytakirjan 28.2.2022 §
41 mukaan padihdeladketieteen yksikké6n on mah-
dollista keskittaa Joensuun ja sen ldhialueiden opi-
aattikorvaushoidot viikonloppuisin, mika vahentaa
tyovoiman tarvetta. Alkoholikatkaisujen osalta
tyonjakoa terveyskeskussairaaloiden kanssa teh-
daan etenkin maakunnan pohjoisella ja eteldisella
alueella. Pohjois-Karjalan keskussairaalaan on ollut
tarve saada paihdeldaketieteeseen erikoistunut yk-
sikko, joka tuo sairaalaan lisdosaamista riippuvuus-
sairauksien osalta. Siun soten alueella tehdyn tutki-
muksen mukaan paihdepalvelujen saaminen pie-
nentad sosiaali- ja terveydenhuollon kokonaiskus-
tannuksia ja kuolemanriskia alkoholiongelmaisilla

Sairastavuusindeksi

Terveyden ja hyvinvointilaitoksen (THL) ikavaki-
oitu®? sairastavuusindeksi kuvaa suomalaisten kun-
tien ja alueiden vaeston sairastavuutta suhteessa
koko maan tasoon. Koko maan indeksin arvo on
100. THL:n sairastavuusindeksissa on otettu huomi-
oon seitsemaén eri sairausryhmaa ja nelja eri paino-
tusndkokulmaa. Indeksin sisdltdmat sairausryhmat
ovat syovat, sepelvaltimotauti, aivoverisuonitau-
dit, tuki- ja liilkuntaelinten sairaudet, mielentervey-
den héiriét, tapaturmat seka dementia®®.

Tarkastellessa THL:n sairastavuusindeksida havai-
taan, ettd Kontiolahdella sairastavuusindeksi on
100,4, kun Nurmeksessa se on 176,5. Matalin mie-
lenterveysindeksi on Tohmajarvella (82,3) ja
toiseksi matalin Kontiolahdella (84,2) alle koko
maan keskiarvon. Heindvedelld (187,6) ja llomant-
sissa (174,9) mielenterveysindeksi on yli kaksinker-
tainen Tohmajarveen ja Kontiolahteen verrattuna.
Syopéindeksi on korkein Nurmeksessa (128,6) ja

13 |k&vakioitu indeksi kuvaa sit3 osaa alueiden vilisista
eroista, joka ei johdu ikdrakenteiden erilaisuudesta.
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henkil6illa. Paihdepalvelujen piirissa olevien alko-
holiongelmaisten keskimaaraiset sotekustannukset
ovat olleet viiden vuoden aikana 53 % eli yli 12.000
€ matalammat verrattuna paihdepalvelujen ulko-
puolelle jaaneisiin.

Poytakirjan mukaan huumediagnoosit ovat kasva-
neet Suomessa 30 % neljan vuoden seuranta-ai-
kana 2015 - 2018. Erityisesti niiden aiheuttamat
haitat ovat nousseet Itd- ja Pohjois-Suomessa. Al-
koholin, huumeiden tai niiden yhteiskayton aiheut-
tamien haittojen tai kustannusten osalta Pohjois-
Karjalan kunnista nelja on valtakunnan TOP 10-lis-
talla (llomantsi, Outokumpu, Heindvesi ja Polvi-
jarvi). Hoitamattomana sosiaali- ja terveydenhuol-
toa kuormittavat myos toistuvat paivystyskdynnit,
paihteiden kayttoon liittyvat somaattiset sairau-
det, ennenaikainen kuolemanriski ja syrjaytymi-
nen.

matalin Radkkylassa (70,1). Myos aivoverisuonitau-
teja on Nurmeksessa huomattavasti enemman
(150,1) kuin Tohmajarvellad (77,6), samoin tapatur-
mia. Nurmeksen tapaturmaindeksi on maakunnan
korkein (169,4), Kontiolahdella pienin (103,1). Se-
pelvaltimotautien sairastavuus on myds korkeinta
Nurmeksessa (153,8) ja matalinta Joensuussa
(100,6). Eniten poikkeamaa luvuissa l6ytyy kuiten-
kin tuki- ja liilkuntaelinsairauksien esiintyvyydessa.
Nurmeksessa indeksiluku on perati 238,8 ja matalin
Joensuussa 111,8. Vertailun vuoksi Helsingin luku
on 50,2. Tarkemmat tiedot |0ytyvat liitteesta 7.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kevaalla 2021
toteuttaman “Hyvinvoinnin ja terveyden edistami-
nen tulevilla hyvinvointialueilla” -kyselyn tuloksien
perusteella Pohjos-Karjalassa ajankohtaisin haaste
alueellisessa HYTE-johtamisessa on rakenteiden

14 Sairastavuusindeksi I6ytyy verkko-osoitteesta:
http://www.terveytemme.fi/sairastavuusindeksi/
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kehittaminen ja selkeyttdminen®®. Toimeenpanon
resurssit ovat alueella ja alueen kunnissa niukat.
Kyselyn tuloksien mukaan kuntayhtyman hyvin-
vointikoordinaattorilla on tehtéaviin kaytdssa oleva
tyoaikaa 30 %.1°

Alue on hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen ra-
kenteiden luomisessa vakiinnuttamisvaiheessa.
Alueella toimii kuntien HYTE-koordinaattoreiden
tai -yhdyshenkildiden verkosto, jonka kokoonkut-
sujana toimii kansanterveyden keskus. Alueella toi-
mii myds monialainen HYTE-tyéryhma, jonka kut-
suu koolle maakuntaliitto. HYTE-ty6éryhman tehta-
vista ei ole tehty kirjallista tehtavankuvausta. Alu-
eelliseen HYTE-tyéryhmdan kuuluu Pohjois-Karja-
lassa edustajia maakuntaliitosta, aluehallintoviras-
tosta, kunnista (hyvinvointipalvelut), jarjestoista
(kansanterveyden keskus, sosiaaliturvayhdistys),
yrittdjista seka oppilaitoksista.

Terveydenhuollon jarjestamissuunnitelman 2020-
2021 mukaan'’ hyvinvoinnin ja terveyden edista-
minen seka ennaltaehkaiseva tyd ovat oleellinen
0sa myos Siun soten strategiaa. Hyvinvoinnin ja ter-
veyden edistdminen (HYTE —tyd) on ennaltaehkai-
sevadd toimintaa kaikilla Siun soten toimialueilla.
Hyte-ty6lla tuetaan vaestdn hyvinvoinnin, tervey-
den ja toimintakyvyn lisdamistd, kansantautien, ta-
paturmien ja muiden terveysongelmien vahenta-
mistd, ennenaikaisten kuolemien ja vaestéryhmien
vdlisten terveyserojen ja hyvinvointivajeiden va-
hentamista.

Terveydenhuoltolain 36 §:n mukaan kuntayhtyman
on tarjottava asiantuntemusta ja tukea kunnille jar-
jestamalld koulutusta, kokoamalla hyvinvointi- ja
terveysseurantatietoja seka levittamalld kuntien
kayttoon sairauksien ja ongelmien ehkaisyn nayt-
toon perustuvia toimintamalleja ja hyvia kaytan-
toja. Terveyden ja hyvinvoinnin edistamisen alueel-
liset strategiat ja suunnitelmat on valmisteltava

155, Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen alueilla
2021, Ty6paperi 22/2021, THL, Kilpeldinen, K.,
Savolainen, N., Rotko, T., Kauppinen T., Markkula, J.,
&Tamminen, N.

16 Keski-Suomen - ja Eteld-Savon sairaanhoitopiirissa on
palkattuna kokopdivainen hyvinvointikoordinaattori ja
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yhteistyossa kuntien kanssa ottaen huomioon kun-
nan eritoimialojen toiminta. Yhtymahallitus on ka-
sitellyt laajaa hyvinvointikertomusta 16.5.2022 §
108. Yhtymahallituksen kokouspdytakirjan selos-
tuksessa todetaan, ettd raportti on asiakirja, jonka
sisdltamat indikaattoritiedot luovat tietoperustan
maakunnalliselle hyvinvoinnin ja terveyden edista-
misen tyolle. Raporttiin ehdotetaan lisattavaksi
johtopaatokset palvelujarjestelmien toimivuu-
desta ja kyvysta vastata hyvinvointitarpeisiin, eh-
kdisevan tyon kustannuksista ja mahdollisista vai-
kutuksista. Esimerkiksi terveydenhuoltolaki (118§)
velvoittaa arvioimaan ennalta paatosten vaikutuk-
sia ihmisten terveyteen ja hyvinvointiin. Hyvin-
vointikertomus tulisi olla kuntayhtyman hyvinvoin-
nin ja terveyden edistdmisen suunnittelun, seuran-
nan, arvioinnin ja raportoinnin sekd johtamisen
tyovaline. Sen pitaisi auttaa tiivistimaan eri alojen
asiantuntijoiden nakemykset ja yhteiset tavoitteet.

Yhtymavaltuuston hyvaksymassa terveydenhuol-
lon jarjestamissuunnitelmassa 2020-2021 mukaan
on ensiarvoisen tarkeaa, ettd naiden hyvinvointi-
kertomuksen ja Pohjois-Karjalan hyvinvointistrate-
gian 2020-2025 (Pohjois-Karjalan maakuntahallitus
16.12.2019) sisaltamat tiedot ja johtopaatdkset
kdantyvat myds maakunnan asukkaiden terveytta
ja hyvinvointia edistaviksi konkreettisiksi toimenpi-
teiksi. Tdman tavoitteen saavuttaminen edellyttaa
nykyisten terveyden- ja hyvinvoinnin edistdmisen
rakenteiden uutta tarkastelua niin Siun soten sisai-
sessa toiminnassa kuin kuntien ja Siun soten vali-
sessa yhteistoiminnassa.

Nykytila

Kaikkiin Pohjois- Karjalan kuntiin on nimetty Siun
soten hyte-yhdyshenkilo. Heidan tehtdavanaan on
mm. tukea soteasiantuntemuksellaan kuntia

Pohjois-Savon sairaanhoitopiirissa kaksi kokopaivaista
hyvinvointikoordinaattoria.

17 Terveydenhuollon jirjestamissuunnitelma 2020-2021
s.9
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hyvinvointisuunnitelmien ja -kertomusten teossa ja
toimeenpanossa.

Pohjois-Karjalassa yhteistyé kuntien kanssa konk-
retisoituu esimerkiksi hyvinvointikertomusten te-
kemisen tukena ja hankkeina. Jarjestoyhteistyo ra-
kenteellistettu. Alueella on erilaisia hyvinvointia ja
terveyttd edistavia toimintamalleja ja sosiaali- ja
terveystoimen ja muiden toimijoiden valisia yhdys-
pintoja jo kdytdssa, mutta ei vield kattavasti kai-
kissa  vaestdoryhmissa. Ajankohtaisin  haaste

Kunnat

alueellisessa HYTE-johtamisessa on rakenteiden
kehittaminen ja selkeyttaminen.

Pohjois-Karjalan hyvinvoinnin ja terveyden edista-
misen tyo vaatii edelleen hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisen tyon tehostamista ja ehkdisevan tyo-
hon panostamista sekd elintapaohjausta etenkin
niissa kunnissa, joissa sairastavuusindeksit ovat
korkeita (kuvio 30).

W s04-502

B 5031001

100,2 - 109,9
110,0- 119,8

B 1155-:296

Hyvinvointialueet

Kuvio 30. Suomalaisten kuntien ja hyvinvointialueiden erot sairastavuudessa. THL:n sairastavuusindeksi 2017-2019,

ikdvakioitu. Ldhde: THL Tilastoraportti 13/2022, 26.4.2022
Moniammatillinen tiimimalli ”Meijan malli”

Kuntayhtymassa 12 terveysasemalla Heindveden,
llomantsin, Juuan, Kiteen, Kontiolahden, Lehmon,
Liperin, Outokummun, Polvijarven ja Tohmajarven
terveysasemilla sekd Niinivaaran terveysasemalla
Joensuussa on otettu kaytt6één moniammatillinen
tiimimalli vuonna 2020, jota nykydan kutsutaan
Meijan malliksi. Tiimityoskentelyyn perustuvassa
Meijan mallissa asiakkaan asian hoito pyritdan
aloittamaan heti ja viemaan mahdollisuuksien mu-
kaan loppuun saman pdivan aikana. Moniammatil-
liseen tiimiin voi kuulua hoitajien ja ladkareiden li-
saksi muun muassa fysioterapian, mielenterveys- ja
paihdepalvelujen, sosiaalipalvelujen ja suun ter-
veydenhuollon ammattilaisia. Tama toimintatapa

poikkeaa aikaisemmasta terveysasematoimin-
nasta, joka on ollut perinteisesti vastaanottopai-
notteista ja vastaanottokaynnille on joutunut jo-
nottamaan viikkoja. Tiimimallin my6ta terveysase-
mat ovat siirtyneet voimakkaasti etdtoimintaan,
mika on ollut turvallista koronapandemian aikana.
Toiminta on parantanut palveluiden saavutetta-
vuutta ja on ollut erityisen tarkea muutos niille asi-
akkaille, jotka asuvat kaukana terveyskeskuksesta.
Etana asiat hoidetaan silloin, kun ei ole tarvetta
vastaanottokdynnille. Asiakas kutsutaan kuitenkin
aina lasna vastaanotolle, kun se asian ratkaisemi-
sen kannalta on olennaista. Akuutisti ja vakavasti
sairaan potilaan tunnistamisessa on ollut haasteita
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tiimimallissa. Tiimimallin kdytt6onotto on vahenta-
nyt esim. diabetes ja sydadnhoitajien tyota. Osa
heistd on siirretty vastaamaan puhelimessa hoi-
dontarpeen arvioon, sen sijaan, etta voisivat vas-
taanottaa potilaita. Kevaalla 2022 diabeteksen
osalta on perustettu perusterveydenhuollon ja eri-
koissairaanhoidon yhteinen diabeteksen osaamis-
keskus. Valtaosa tyypin 2-diabeetikot hoidetaan
perusterveydenhuollossa'®. Meijan malliin kuuluu
olennaisena osana oma yhteyshenkild. Mallia kehi-
tetdan edelleen ja kehittamisen tueksi on kevaalla

Koronaepidemian vaikutukset

Koronapandemia ja koronapotilaiden vaatima sai-
raalahoito on aiheuttanut keskussairaalalle ja ter-
veyskeskus - ja asemille huomattavasti lisdkuormi-
tusta, mutta kokonaisuudessa kuntayhtyma selvisi
hyvin ennen kaikkea hyvan yhteistyon seka henki-
I6kunnan sitoutumisen ja joustavuuden avulla.

2021 perustettu Meijan Mallin kehittamisty6-
ryhma, joka koordinoi ja linjaa kehittamistyota. Ke-
hittamistyoryhman painopistealueina ovat tiimien
moniammatillisuuden edistaminen, henkilostdko-
kemus, terveyshyotyprosessin kehittdaminen ja vai-
kuttavuus- ja kustannusmittarit. Lisdksi kehittamis-
tyota on tehty mm. etaladkaritoiminnan parissa ja
ladkarirekrytoinnin parantamiseksi. Meijan mallin
kdyttéonotto on osittain saanut ristiriitaisan vas-
taanoton kuntalaisten ja osin henkiléston parissa.

Epidemian jatkuessa nyt jo kolmatta vuotta, se on
kasvattanut hoito- ja palveluvelkaa, jonka purkami-
nen jatkuu oletettavasti koko vuoden 2022, ehka
pidempadan. Epidemian ja henkilostovajeen takia
palvelutuotantoa on jouduttu supistamaan.

Hoitotakuun toteutuminen KYS erva-alueen sairaanhoitopiireissa (THL)

Seuraavissa kuvioissa on esitetty hoitotakuun to-
teutuminen  KYS-erva-alueen sairaanhoitopii-
reissd. Erva-alueen sairaanhoitopiireissa hoitoa yli
180 vrk hoitotakuurajan odottaneiden suhteelli-
sen osuuden muutos oli suurin Keski-Suomen,

Hoitoa odottaneet yli 180 vrk % 31.12
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Kuvio 31: KYS-erva-alueen shp hoitotakuun toteutuminen hoi-
don Hoitoonpaasy > 180 vrk % vuosina 2017-2021. Lahde: THL

18 Sjun soten alueella on 16 500 diabeetikkoa, joista
1600 tyypin 1diabetes, 15 000 tyypin 2 diabetes ja lisdksi
4 000 -5 000 sairastaa tietamattaan diabetesta.

Pohjois-Savon ja Pohjois-Karjalan sairaanhoitopii-
rissd (kuvio 31). Eteld-Savon sairaanhoitopiirissd
0,3 % asiakkaista odotti hoitoonpddsyd yli 180
vuorokautta.

Hoidon tarpeen arviointia odottaneet yli 90 vrk % 31.12.
14 138

Pohjois-Savon shp Keski-Suomen shp Pohjois-Karjalan Eteld-Savon shp Itd-Savon shp

shp

m2017 2018 2019 =2020 w2021

Kuvio 32: KYS-erva-alueen sairaanhoitopiirien hoitotakuun
toteutuminen, hoidon tarpeen arviointia odottaneet yli 90
vrk % vuonna 2017-2021. Lahde: THL
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Hoidon tarpeen arviointia yli kolme kuukautta
odottaneista potilaista oli Siun sotessa vuoden
2021 lopussa 438 (9,9 %) (kuvio 32) ja yli kuusi
kuukautta hoitoonpaasya odottaneita potilaita oli
240 (7,2 %) (vuonna 2020:61, vuonna 2019: 72)
(kuvio 33). Hoidon tarpeen arviointia odottaneita
oli vahiten Pohjois-Savon sairaanhoitopiirissa.
Huomionarvoista, ettd Pohjois-Karjalassa kiiree-
tonta erikoissairaanhoitoa yli puoli vuotta odotta-
neiden osuus on kasvanut vuoden 2020 2,1 %:sta
vuoden 2021 7,2 %:iin. Hoitovelan kasvuun on vai-
kuttanut mm. koronaviruspandemia.

Lihetteiden kasittely

Lahetteiden kasittelyviiveet ovat kasvaneet KYS-
erva alueen sairaanhoitopiireissa eniten Eteld-Sa-
von sairaanhoitopiirissa (kuvio 34). Siun sotessa

Lahetteen kasittelyaika > 21 vrk % 1.1 -31.12
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Kuvio 34: KYS-erva-alueen sairaanhoitopiirien hoitota-
kuun toteutuminen, ldhetteiden kasittelyaika > 21 vrk
% vuonna 2017-2021. Lahde: THL

Siun sotessa hoidon tarpeen arviointia yli 180 vuorokautta
odottaneiden maaran kehitys 31.12.2017-31.12.2021
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Kuvio 33: Siun soten hoidon tarpeen arviointia yli 180 vrk
odottaneiden maaran kehitys 31.12.2017-31.12.2021

kasvua on ollut (1,5 %) edelliseen vuoteen verrat-
tuna. Kasiteltyjen ldhetteiden maarat ovat kasva-
neet Siun sotessa 4,6 % (1 853 kpl) verrattuna ai-
kaisempaan vuoteen (kuvio 35).

Kasiteltyjen lahetteiden maara
vuosina 2017-2021

42500
40500
38500

37561

36500
2017 2018 2019 2020 2021

Kuvio 35: Siun sote-kuntayhtyman erikoissairaanhoi-
don kasiteltyjen ldhetteiden maarat vuosina 2017-
2021. Ldhde:THL

Vertailutiedot hoitoonpaasysta ja tuottavuudesta sairaanhoitopiireittain

Hoitoa odottavien odotusajan mediaani

Tarkastellessa kaikkien sairaanhoitopiirien hoitoa
odottavien odotusajan mediaania vuoden 2021 lo-
pussa Pohjois-Karjalan sairaanhoitopiirissa medi-
aani oli 53 vuorokautta (vuonna 2020: 56 vrk,
vuonna 2019: 40, vuonna 2018: 43 vrk) (kuvio 36).

Lyhyin odotusaika oli Kymenlaakson sairaanhoito-
piirissd (mediaani 27 vrk) ja pisin Vaasan sairaan-
hoitopiirissd (mediaani 58 vrk).

41779
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Kuvio 3. Hoitoa sair hoitopiirien sair

p
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Kuvio 36: Hoitoa sairaanhoitopiirien sairaaloihin odottavien odotusajan mediaani 31.12.2021, Ldhde: THL Tilastoraportti 4/2022
Hoitoonpaasy erikoissairaanhoidossa 31.12.2021

Kiireeton hoitoonpaasy

Yli puoli vuotta kiireetdonta erikoissairaanhoitoa Karjalan sairaanhoitopiirissa erikoissairaanhoidon
31.12.2021 odottaneiden osuus kaikista hoitoa kiireeton hoitoonpdasy on kasvanut 5,1 % (179
odottavista oli suurin Kymenlaakson sairaanhoito- asiakasta) verrattuna vuosia 2021-2020. Ko-
piirissd (11,1 %) ja Pohjois-Pohjanmaan sairaan- ronaepidemian vaikutus nidkyy eniten kiireetonta
hoitopiirissd (10,3 %) ja pienin Etelad-Karjalan sai- hoitoa odottavien kokonaismaarassa.

raanhoitopiirissa (0,1 %) (Kuvio 37). Pohjois-
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Kuvio 37: Yli puoli vuotta kiireetonta hoitoa odottaneiden osuus sairaanhoitopiirien sairaaloihin odottavista (%)
31.12.2020, 31.08.2021 ja 31.12.2021 Lahde: THL 4/2022 Hoitoonpaasy erikoissairaanhoidossa 31.12.2021.
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Sairaanhoitopiirien tuottavuus

Sairaanhoitopiirien tuottavuutta vertaillaan ylei-
sesti THL:n tuottavuustietojen perusteella. THL jul-
kaisi maalikuussa 2022 tiedot sairaaloiden tuotta-
vuudesta 2020. Vuoden 2020 tuottavin keskussai-
raala oli Satakunnan keskussairaala. Pohjois-Karja-
lan keskussairaala sijoittui neljanneksi tuottavim-
maksi keskussairaalaksi, kun vuonna 2019 se oli
tuottavuudeltaan paras keskussairaala (kuvio 38).
Keskussairaaloiden valiset tuottavuuserot ovat
hieman kasvaneet vuonna 2020 verrattuna aikai-
sempiin vuosiin. Vuonna 2020 tuottavuuserot oli-
vat keskimaarin 9,6 prosenttia kun vuonna 2019 se
oli 7,4 prosenttia.

Tuottavuudella tarkoitetaan toiminnan tuotoksen
ja sen aikaansaamiseksi kaytettyjen panosten
(kustannukset) valista suhdetta. Episodi tarkoittaa
potilaan koko hoitoprosessia, eli kaikkia vuode-
osasto- ja paivakirurgian hoitojaksoja,
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avohoitokaynteja, toimenpiteitd sekd muita suo-
ritteita, jotka on tehty potilaan tietyn terveyson-
gelman ratkaisemiseksi yhden kalenterivuoden ai-
kana. DRG (Diagnosis Related Group) on luokitus-
jarjestelma, jossa potilaan saama hoito ryhmitel-
|adn paaddiagnoosin, mahdollisten hoitoon vaikut-
tavien sivudiagnoosien, suoritettujen toimenpitei-
den, hoitoajan seka potilaan idn ja sukupuolen ja
sairaalasta poistumistilan mukaan kliinisesti mie-
lekkaisiin ryhmiin.

Keskussairaala
neljanneksi
tuottavin sairaala

Kuvio 9. Keskussairaaloiden tuottavuus vuonna 2020; sairaalatyypin keskimaariinen

tuottavuusluku =100
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Kuvio 38: Keskussairaaloiden tuottavuus 2020, sairaalatyypin keskimaardinen tuottavuusluku = 100. Lahde: THL 6/2022 - Sai-
raaloiden tuottavuus 2020.
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HAVAINTO:

Perusterveydenhuollossa hoitoonpdasy on tapahtunut paaosin lakisaateisessa ajassa 19 asiakasta lukuun otta-
matta. Suun terveyenhuollossa hoitoonpaasy lakisdateisessa ajassa on ylitetty 140 asiakkaan kohdalla.

Kuntayhtyman terveysasemille otettiin yhteytta yhteensa 518 611 kappaletta, kasvua 4,3 % verrattuna edelli-
seen vuoteen 2020. Puhelimeen vastausprosentti oli 67,9 %. Terveysasemien takaisinsoitot toteutuivat 92,2
%:sti.

Perusterveydenhuollon kdynnit kasvoivat 33,7 %. Terveysasemien |ldakarille ja hoitajalle (ensikdynti) oli paassyt
heti 31,4 % asiakkaista ja 48,4 % asiakkaista oli paassyt 14 vuorokauden sisalla.

Kuntayhtyman ulkopuolelle hoitoon menneiden potilaiden kustannukset nousivat noin 4,8 milj. euroon ollen
yli 1,2 milj. euroa (33,3 %) enemman kuin vuonna 2020 (2020: 3,6 milj. €, 2019: 3,3 milj. €, 2018: 3,5 milj. €,
2017:2,9 milj. €)

Vuonna 2021 hoitoonpadsyn maaraaika yli kuusi kuukautta (ensikdynti) oli ylittynyt hammashuoltoon paasyssa
140 asiakkaalla (0,41 %). Eniten ylityksia tuli Joensuussa (36 asiakkaalla), Outokummussa (34 asiakkaalla) ja Ki-
teelld (35 asiakkaalla). Juuassa, Lieksassa, Nurmeksessa ja Raakkylassa ei ollut yhtaan ensikdaynnin yli 180 pai-
van odotusaikoja.

Vuonna 2021 paivystyskdyntien lapimenoajan keskiarvo oli 4 h 6 min kun se vuonna 2020 oli 3 h 38 min. Pai-
vystyskaynteja oli yhteensa 55 232 kpl kun vuonna 2020 niita oli 54 107 kpl.

Paihdeladketieteen yksikko hanke on hyvaksytty yhtymahallituksessa 28.2.2022 § 41.

Pohjois-Karjalan keskussairaala oli neljanneksi tuottavin keskussairaala vuonna 2020 kun se oli tuottavin kes-
kussairaala vuonna 2019.

Alkoholin, huumeiden tai niiden yhteiskdayton aiheuttamien haittojen tai kustannusten osalta Pohjois-Karjalan
kunnista nelja on valtakunnan TOP 10-listalla (lomantsi, Outokumpu, Heinavesi ja Polvijarvi).

JOHTOPAATOS:

Pohjois-Karjalan hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen tyo vaatii edelleen hyvinvoinnin ja terveyden
edistamisen tyon tehostamista ja ehkaisevan tyohon panostamista sekd elintapaohjausta etenkin niissa
kunnissa, joissa sairastavuusindeksit ovat korkeita.

SUOSITUKSET: Tarkastuslautakunta

pitaa tarkeana, ettd jo aloitettuja toimenpiteitda lasten ja nuorten mielenterveyspalveluiden saatavuuden
parantamiseksi jatketaan ja etta hoidon porrastusta edelleen kehitetdaan yhteistydssa kuntien kanssa.

pitaa tarkeana, etta hyvinvoinnin ja terveyden tyohon panostetaan
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6.5 Ikdaihmisten palvelut

Ikdihmisten toimialueeseen kuuluvat kotihoito tu-
kipalveluineen (ml. turva- ja ateriapalvelut, sota-
veteraanien palvelut, palveluohjaus- ja gerontolo-
gisen sosiaalityon ja omais- ja perhehoidon) koti-
hoitopalvelut, eritasoiset asumispalvelut ja

Tuloksellisuusarviointi

Asetettua taloudellista tavoitetta ei saavutettu
ikdihmisten palveluissa. Tilikausi oli alijagdgmainen —
5,3 milj. euroa (2020: -2,3 milj. €, 2019:3,6 mil;. €,
2018: -0,442 milj. euroa) lkdihmisten palvelujen

59

terveyskeskussairaanhoito. Ikdihmisten palvelu-
alueen painopisteena on ollut turvallisen kotona
asumisen edistaminen ja siihen liittyvan monialai-
sen yhteistyon lisddminen.

taloudelliset luvut ovat nahtdvissa kappaleessa 5
Kuntayhtyman ja konsernin taloudellinen tilanne
2017-2021.

Asetettujen taloudellisten ja toiminnallisten tavoitteiden toteutuminen seka vaikuttavuus

Ikdihmisten palvelualueelle oli asetettuja toimin-
nallisia tavoitteita 10. Tarkastuslautakunnan ar-
vion mukaan ikdihmisten palveluille asetetusta

yhdeksasta toiminnallisesta mittarista toteutui
viisi ja ei toteutunut nelja. Asetettu taloudellinen
tavoite ei toteutunut.

Taloudelliset tavoitteet (alkuperdinen)

Tavoite TA 2021 TP 2021 Tarkastuslautakunnan
arvio

Tilikauden yli/alijaama (> 0)

Raportoitu tavoite Raportoitu toteuma | Tarkastuslautakunnan

Toiminnalliset tavoitteet/mittarit 2021 2021 arvio
Asiakastyytyvaisyys on hyvalla tasolla >8,0 8,5

Omaishoidontuen saatavuus maaraajassa 100 % 100 %
Kotihoitopalvelujen saatavuus maaraajassa 100 % 100 %

Asumispalvelujen saatavuus madraajassa 100 % 54,4 %
Sairauspoissaolotpdivat vahenevat 4 % >2 390 paivaa +623
Kehityskeskustelujen toteutumaprosentti 100 % 91%
Kehityskeskustelujen hyddyllisyysprosentti 245 % 45,5 %

Vakituisen henkildston lahtévaihtuvuusprosentti <8% 11,7 %

Vakituisen henkildston tulovaihtuvuusprosentti >ldhtovaihtuvuus 17,4 %

Kuntayhtyman alueella vaestdn ikdantyminen on
erityisesti koko 2020-luvun nopeaa, yli 75- vuoti-
aiden asukaslukuun suhteutettu maara kasvaa
esim. Joensuussa 42 % vuoteen 2030 mennessa
(3469). Ikdantyminen jatkuu sen jalkeen, mutta

hieman tasaantuneempana. Kaikkiaan esim. Jo-
ensuussa yli 75- vuotiaiden asukaslukuun suhteu-
tetun maadran ennakoidaan kasvavan vuosien
2021 - 2040 valilla 67 % (5288). Kun tarkastellaan
tamanhetkista vaeston ikdantymisen
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jakaantumista kuntayhtyman alueella niin se ei ja-
kaannu tasaisesti. 65-vuotta tayttdaneiden osuus
vaestosta Eteldiselld alueella on 39 %, Pohjoisella
alueella 38 %, Lantisella alueella 30 % ja Keskisella

Hoitopaikan saatavuus

Kansalliset sotevalmistelut aiheuttivat alueel-
lamme sen, ettei uusia tehostetun palvelu-
asumien yksikkoja lahdetty valmistelemaan kiin-
teistoriskien takia ja palvelutarve on paassyt kas-
vamaan. lkdaihmisten palveluasuminen on ruuh-
kautunut pahoin, asumispaikkaa on odottanut
360 henkil6a (taulukko 10). Suurin osa, yli puolet,
odottajista on ollut joensuulaisia. Hoitohenkil6-
kunnan rekrytoinnissa ja saatavuudessa on haas-
teita, jota ei ole helpottanut vuoden 2021 alusta
tullut hoitajamitoitus (0,55). ja vuoden 2022
alusta vahintdan 0,6 tyontekijaa asiakasta kohti.

Tarkastuslautakunnan pyytamassa selvityksessa
ikdihmisten palvelujen puolelta kady ilmi, llomant-
sissa, Joensuussa, Liperija Kiteella ei ole riittavasti
tehostetun palveluasumisen paikkoja (taulukko
11). Muiden hoitopaikkojen osalta ilmoitetaan,

Taulukko 10: Palveluasumiseen, tehostettuun tao per-
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alueella 22 %. Vaeston ikddntyminen asettaa isoja
haasteita palvelujen kehittamiselle ja niiden yh-
denvertaiselle saatavuudelle vaeston tarpeet
huomioiden®®.

ettd hoitopaikkoja on riittavasti palveluasumi-
sessa, perhehoidossa ja terveyskeskussairaalassa.
Lain mukaan tehostetun palveluasumisen paikkaa
pitaa tarjota viimeistaan kolmen kuukauden kulu-
essa asian vireille tulosta. Talla hetkella monivan-
hus odottaa hoivakotipaikkaa liian pitkdan. Ita-
Suomen aluehallintovirastossa on vireilld val-
vonta-asioina mm. tehostettu palveluasuminen®.
Joensuuhun on avattu kaksi tehostettua palvelu-
asumisen yksikkoa, joissa on yhteensa 120 paik-
kaa, ja lisdksi Liperiin Ylamyllylle 30 paikkaa ja
Kontiolahdelle muutama lisdpaikka. Hoitopaikan
saatavuusongelmaa helpottaa osittain, koska hoi-
vapalveluita tarvitsevien maarat tulevat tulevina
vuosina kasvamaan hyvin voimakkaasti. Toinen
epdvarmuus, pystytdadankod avautuviin yksikéihin
rekrytoimaan riittavasti hoitajia, jotta ne saadaan
taydessa mittakaavassa avattua.

Taulukko 11: Hoitopaikkojen riittdvyys palveluasumisessa,
tehostetussa palveluasumisessa, perhehoidossa ja terveys-
keskussairaalassa. Lahde: Ikdihmisten palvelut

hehoitoon jonottaneiden ikdihmisten maarat vuosien
2017-2021 lopussa. Vuoden 2020 Valtimon luvut on yh-
distetty Nurmeksen lukuihin. Nurmeksen ja Valtimon
kuntaliitos 1.1.2020 alkaen. Lahde: Ikdihmisten palvelut.

v.2017 v.2018 v.2019 v.2020 v.2021 Palveluasumi Tehostettu Perhehoito Terveyskeskussai Jos sopivia hoitopaikkoja ei ollut riittavésti

Heinévesi 2 0 5 7 10 nen kylld/ei palv.as. kylld/ei kylld/ei raala kylld/ei v.2021 misté se johtuu?

llomantsi 15 2 10 16 26 Heinavesi kylla kylla kylld kylld Kunnat ovat pidattaytyneet uusien
Joensuu 76 77 90 111 182 llomantsi kylla ei kylla kylld asumispalveluyksikdiden rakentamisesta
Kontiolahti 9 5 1 7 15 Joensuu kylla ei kylla kylla maakuntauudistusta odotellessa, vuonna
Outokumpu 5 10 11 3 6 Kontiolahti kylla kylla kylla kylla 2021 on kdynnistynyt useita

Juuka 1 4 2 4 4 Outokumpu kylla kylla kylla kylla asumispalvelujen rakennuskohteita.

Kitee 30 13 23 18 27 Juuka kylla kylla kylla kylla Hoitajapulan vuoksi sekd omissa etta
Lieksa 10 27 30 28 16 Kitee kylla ei kylla kylla yksityisissa asumispalveluyksikaissa on
Liperi 6 17 9 18 18 Lieksa kylla kylla kylla kylla jouduttu pitdmaan ajoittain tayttamattomia
Nurmes 17 5 12 17 34 Liperi kylla ei kylla kylla hoitopaikkoja, koska hoitajamitoitus 0,6 ei
Polvijarvi 6 1 5 8 Nurmes kylld kylla kylld kylld ole tayttynyt. Myos

Réakkyla 0 0 3 0 2 Polvijarvi kylla kylla kylla kylla terveyskeskussairaaloissa ajoittain haasteita
Tohmajarvi 0 0 2 5 12 Raakkyla kylla kylla kylld kylld saada riittdvasti henkilst6d. Henkiléston
Valtimo 3 3 0 Tohmajarvi kylla kylla kylla kylla koronatartunnat osaltaan aiheuttanut
Yhteensd 174 169 199 239 360

19 Lshteen3 Tilastokeskus, viestdennuste 2021. terveydenhuollon yksikdssa valvonta-asiat
20 |t5-Suomen aluehallintovirastossa on vireill3 ISAVI/1666/2022 ja ISAVI/1136/2022liittyen
sosiaalihuollon yksikdssa valvonta-asiat tehostetun palveluasumisen ladkaripalvelujen
ISAVI/7835/2020 ja  ISAVI/6171/2021 liittyen riittdmattomyyteen ja asianmukaisuuteen. Tiedot
tehostetun palveluasumisen jonotilanteeseen. Lisadksi perustuvat yhtymahallituksen kokouspdytakirjaan

Itd-Suomen aluehallintovirastossa on vireilla 25.4.2022 § 95 liitteeseen 9.
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Perusterveydenhuollon hoitojaksot

Tarkastellessa perusterveydenhuollon hoitojak-
soja 2! terveyskeskussairaalassa ja hoitosoluissa
kunnittain havaitaan, ettd vuonna 2021 liperilaisia
35,6 %, joensuulaisia 30,3 % ja raakkylaisia 29,7 %
on hoidettu toisen kunnan yksikdssa eniten (tau-
lukko 12). Tassa kohtaa on my6s huomioitava, etta
joskus on jarkevaa hoitaa potilasta muussa kuin
oman kunnan yksikdssa. Esimerkiksi hoitokodissa
asuva potilas kannattaa hoitaa ldhimmassa ter-
veyskeskussairaalassa eikd siirtda kauemmaksi
omaan terveyskeskussairaalaan. Polvijarvelld, Juu-
assa ja Heinavedelld on hoitosolut, jossa vahaisen
paikkamaaran takia ei pystyta tarjoamaan kunnan
asukkaille kuin n. 30 % kuntalaisten hoitojaksoista.

Eniten muiden kuin oman kunnan asukkaiden hoi-
tojaksoja oli Kontiolahdella (47,3 % kaikista osas-
ton hoitojaksoista), Kiteellda (25,4 %), Liperissa

TAULUKKO 12. Perusterveydenhuollon hoitojaksot terveyskeskussairaalassa,
hoidettu toisen kunnan yksikéssa %. Lahde: terveys- ja sairaanhoitopalvelut

jaksoista hoidettu  hoidettu toisen
omassa yksikossd%

31,8

Kunta

yhteensa hoitojaksoja
kunnan asukkailla
211

Heinavesi 68,2

llomantsi 406 71,7 28,3
Joensuu 1851 69,7 30,3
Juuka 315 28,9 71,1
Kitee 698 91,1 8,9

Kontiolahti 288 88,9 11,1
Lieksa 807 83,9 16,1
Liperi 382 69,4 35,6
Nurmes 667 93,3 6,7

Outokumpu 327 83,8 16,2
Polvijarvi 248 28,6 71,4
Radkkyld 202 70,3 29,7
Tohmajarvi 252 71,0 29,0

Terveyskeskussairaalapaikkoja on yhteensa 206,
hoitopaikkaa odottavien paikkoja Lieksan - ja Enon
terveyskeskussairaaloissa on yhteensa 20 ja hoi-
tosolupaikkoja yhteensd 18. YVYleisldaketieteen
akuuttisairaanhoidon terveyskeskussairaaloita on
maakunnassa viisi (Ilomantsi, Kitee, Liperi, Lieksa
ja Nurmes). Terveyskeskussairaaloita on nelj3,
Kontiolahdella, Outokummussa, Raadkkyldssa ja
Tohmajarvella. Akuuttiterveyskeskussairaalan
keskimaarainen hoitoaika on ollut 14 pdivaa kun

2! Taulukossa ei ole mukana hoitojaksot Siilaisen sairaalan
neurologisella, kirurgisella ja geriatrisella kuntoutusosastoilla tai
palliatiivisella osastolla silld nama osastot ovat tarkoitettu kaikille

kunnan yksik6ssa%
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(26,8 %), Nurmeksessa (37,2 %) ja Outokummussa
(48,6 %) ja Tohmajarvella (30,1 %).

Vuonna 2021 hoitojaksot ovat Siun soten jokai-
sessa terveyskeskussairaalassa vahentyneet ver-
rattuna 2020 jaksoihin. Yhteensa vahennysta on
21,7 % (hoitojaksojen maara vuonna 2021: 6 654
ja vuonna 2020: 8 498). Syyna tdahan on ollut eri-
tyisesti se, ettd hoitohenkilokunnan saatavuus on
vahentynyt, mika on johtanut potilaspaikkojen ti-
lapéiseen sulkemiseen. Myds palveluasumisen jo-
nottajien maard on lisdantynyt, mikd vahentaa
akuuttipaikkojen maaraa entisestdan. Nurmek-
sessa ja Kiteelld pystytdaan hoitamaan yli 90 % kun-
nan asukkaiden hoitojaksoista (taulukko 13).

TAULUKKO 13: Perusterveydenhuollon hoitojaksot terveyskeskus-
sairaalassa, hoidettu toisen kunnan yksikdssa % vuosina 2018-2021.
Lahde: terveys- ja sairaanhoitopalvelut

2018 2019 2020 2021
llomantsi X 9,0% 20,9% 283 %
Joensuu 24,0 % 22,7% 29,3 %

Kontiolahti 36,0 % 20,0% 18,3 % 111%
Outokumpu 30,0 % 33,0% 22,1% 16,2 %
Kitee 250% 12,0% 22,5% 8,9 %
Lieksa X 18,0% 18,5 % 16,1 %
Liperi 26,0% 32,0% 30,1% 35,6 %
Nurmes X 6,0 % 8,6 % 6,7 %
Raskkyls X X 84 % 29,7 %

Tohmajérvi X X 19,2 % 290%
Hoitosolut 2020 2021

Heinavesi 46,5 % 68,2 %
Juuka 72,9 % 71,1%
Palvijarvi 82,3 % 71,4 %

taas terveyskeskussairaalan keskimdaardinen hoi-
toaika on ollut 11,5 hoitopdivaa kun vuonna 2020
se oli 11 hoitopaivaa (2019: 8,4 htp, 2018:8,6 htp).

Hoitosolujen keskimaarainen hoitoaika on ollut 24
paivaa ja hoitopaikka odottavien yksikdiden keski-
maardinen hoitoaika on ollut 70 paivaa. Vuode-
osastojen maaraa on vahennetty kuntayhtyman
alueella vuosien 2017-2021 valilla 198 paikkaa (49
%) ja osa terveyskeskussairaalapaikkoista on

Siun soten alueen asukkaille. Mukaan ei ole otettu myoskdan
Pyhédseldn, Enon ja Lieksa 2- osastojen tietoja koska ndilld osastoilla
hoidetaan palveluasumisen paikkaa odottavia potilaita.
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muutettu hoitosoluiksi (Heindvesi, Juuka, Polvi-
jarvi) (kuvio 39). Lieksan os. 2 toiminta on paatty-
nyt elokuussa 2021. Vuonna 2021 Juuan hoitosolu
on ollut kiinni 3,5 kuukautta ja Radkkylan terveys-
keskussairaala on ollut kiinni 4 viikkoa. Kontiolah-
den terveyskeskussairaalan paikkamaard on va-
hentynyt 5 paikalla muuttaessa uusiin toimitiloihin
helmikuussa 2022. Enon terveyskeskussairaala
muuttuu hoitosoluksi syksyllda 2022. Palvelutuo-
tantosuunnitelman 2030 mukaisesti terveyskes-
kussairaaloiden vuodeosastopaikkoja on vahen-
netty, mutta samassa suhteessa ei ole saatavissa
riittavasti tehostettua palveluasumista (taulukot
10-11). Tama on aiheuttanut sen, etta jatkohoito-
paikkaa odottavia potilaita odottaa jatkohoito-
paikkaa erikoissairaanhoidossa. Esimerkiksi mar-
raskuussa 2021 erikoissairaanhoidon aikuisten so-
maattisista vuodepaikoista 36 % (114) potilasta
odotti tehostetun palveluasumisen tai hoitokoti-
paikkaa. Perusterveydenhuollon vuodepaikoista
34 % (45) oli jatkohoitopaikkaa odottavia poti-
laita.?2 Vuoden 2021 lopussa tehostettua palvelu-
asumista tai palveluasumispaikkaa odotti 360 hen-
kil6a (taulukko 10.)

Yhteydenotot potilas- ja sosiaaliasiamieheen

Yhteydenotot sosiaali- ja potilasasiamieheen ovat
olleet lahes samalla tasolla kuin vuonna 2020 (ku-
vio 40). Yhteydenotot ovat liittyneet ikdihmisten
asumispalvelujen henkildstdn kiireisiin ja epaasial-
liseen kaytokseen, riittamattéomaan hoitoon ja
huolenpitoon, puutteelliseen hygieniaan, hoito-
henkiloston tiedonkulkuun, puutteisiin ladkehoi-
dossa, laakariin ja hoitoon padsemisestd. Ndiden
lisdksi asiakkaat ovat ottaneet yhteyttd myos oi-
keudellisissa kysymyksissa kuten itsemaardaamisoi-
keuteen, edunvalvontaan ja edunvalvontavaltuu-
tukseen, asiakasmaksuihin ja tietosuojaan liitty-
vissd kysymyksissd. Kotona asuvien palveluiden

Kuvio 40: Sosiaalihuollon yhteydenotot tehtdvaalu-
eittain vuosina 2017-2021. Lahde: Sosiaali -ja poti-
lasasiamiehen selvitys toimintavuodesta 2021
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Terveyskeskusten vuodeosastot

Tarkastuslautakunta nosti esille vuoden 2020 arvi-
ointikertomuksessa, ettd kuuluisiko terveyskes-
kusten vuodeosastot ja hoitosolut olla terveys- ja
sairaanhoitopalvelujen alla eika ikdihmisten palve-
luissa? Kaikki muu sairaanhoito on terveys- ja sai-
raanhoitopalveluissa paitsi terveyskeskusten vuo-
deosastot ja hoitosolut. Terveyskeskusten vuode-
osastolla on merkittava rooli jatkokuntoutuksessa,
mutta kuntoutuspalvelut kuuluvat terveys- ja sai-
raanhoitopalveluihin. Poikkeuksena Siilaisen kun-
toutussairaala, joka kuuluu terveys- ja sairaanhoi-
topalveluihin.

Terveyskeskussairaalapaikat vuosina 2017-2021

400

104
328
200 282
250 230 i
200
150
50

Kuvio 39: Terveyskeskussairaalapaikat vuosina 2017 - 2021.
Lahde: Tilinpaatokset 2017 — 2020 ja ikdihmisten palvelut

-
o
=]

kohdalla yhteydenotoissa on tullut esille, ettad
esim. kotihoidon lopettaminen &killisesti vaarin
perustein, kotiin jddvan puolison taloudellinen ah-
dinko puolison siirryttyd tehostettuun palvelu-
asumiseen. Sosiaali- ja potilasasiamiehen selvityk-
sen mukaan asiakas ei tieda kuka on sosiaalihuol-
tolain 42 §:n mukainen omatyontekija. Omatyon-
tekijalla ei ole aikaa riittavasti hoitaa asiakkaan asi-
oita tai omatyontekijdan ei saada yhteytta. Asiak-
kaan asioiden kasittelyssd on tapahtunut viivasty-
misid, tai asiakasta on yritetty siirtaa ikdihmisten
puolelle, vaikka han on vaikeavammainen.

Yhteydenotot sosiaali-ja potilasasiamieheen vuosina 2017-2021
(sosiaalihuolto)

134 133 136

108
72
I s g 1 18 15

lkddntyneiden palvelut Kotipalvelu/kotihoito

H2017 m2018 m2019 m2020 m2021
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Muistutukset ja kantelut

muistutuksiin. Ikddntyneiden palveluihin kohdistuvia
kanteluja tehtiin yksi kappale vdhemman kuin vuonna
2020. Kantelut ovat kohdistuneet palveluasumiseen ja
tehostetusta palveluasumiseen (kuvio 42).

Muistutusten maara ikdantyneiden palveluissa vaheni
noin 55 % (17) verrattuna vuoteen 2020 (kuvio 41).
Ikdantyneiden palvelujen muistutukset kohdistuivat
tehostettuun palveluasumiseen, hoiva-asumiseen, ko-
tihoitoon ja terveyskeskussairaalasta tehtyihin

Muistutukset vuosina 2017-2021 Kantelut vuosina 2017-2021

31
29
5
25 22 4 4
a
20 . 3
14
15
10
5
0

Ikdantyneiden palvelut

w

[N}

[

Ikddntyneiden palvelut

W2017 ®W2018 m2019 w2020 w2021 m2017 ®W2018 ®2019 mW2020 ®2021

Kuvio 42: Kantelut vuosina 2017 - 2021, ikdantyneet palve-
lut. Léhde: Sosiaali- ja potilasiamiehen selvitys toimintavuo-
desta 2021

Kuvio 41: Muistutukset vuosina 2017 - 2021, ikdaantyneet pal-
velut. Lahde: Sosiaali- ja potilasasiamiehen selvitys toiminta-
vuodesta 2021

Sosiaalipalvelujen odotusajat — palvelujen saatavuus

Laki ikddntyneen vdestdon toimintakyvyn tukemi-
sesta ja idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista
980/2012 (Vanhuspalvelulaki) 26 § edellyttda kun-
tia julkaisemaan puolivuosittain tiedot siitd, missa

sosiaalipalvelut. Odotusajat julkaistaan palvelu-
kohtaisesti. Siun soten ikddntyvien sosiaalipalvelu-
jen keskimaaraiset odotusajat 16ytyvat Siun soten
inter-netsivuilta: https://www.siunsote.fi/odotus-

ajassa idkas henkild6 voi saada hakemansa ajat-sosiaalipalveluihin
Sosiaalipalvelujen odotusajat 1.1.2017 - 31.12.2021
101,5 |107,0
50
40
30
26 21359
20
10 8833 J 15964 7175
II427197_5 30 1, %2 339, “ 2510 [ 287 II 343’238
, MMl nanlzE manl oo @ glnlaclen HEN lll

Ateriapalvelut, vrk
1.7.-31.12.2018

Tilapainen kotihoito, vrk
®17-31.12.2017 m®1.1-30.6.2018

Saannéllinen keotihoito, vrk
m1.1.-30.6.2017

m1.1.-30.6.2019

Tehostettu asumispalvelu, vrk
m17.-31.12.2021

Omaishoidontuki, vrk
m11-30.62020 m1.1.-30.6.2021

Turvapalvelut, vrk
m17.-31.12.2019

Kuvio 43: Sosiaalipalvelujen odotusajat 1.1.2017 -31.12.2021. Lahde: Siun soten tilastot


https://www.siunsote.fi/odotusajat-sosiaalipalveluihin
https://www.siunsote.fi/odotusajat-sosiaalipalveluihin
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[ N N J
Ikdihmisten palvelujen puolella sosiaalipalvelujen palveluissa tilanne on heikentynyt, etenkin tehos-
odotusajat ovat parantuneet edellisen puolivuo- tetussa asumispalvelussa odotusaika on perati 107
tiskauden odotusaikaan verrattuna ateriapalve- vrk (3,6 kk).

lussa ja omaishoidon tuessa (kuvio 43). Muissa

HAVAINTO:

Ikdaihmisten palvelualueelle oli asetettuja toiminnallisia tavoitteita 10. Ikdihmisten palveluille asetetusta yhdek-
sasta toiminnallisesta mittarista toteutui viisi ja ei toteutunut nelja. Asetettu taloudellinen tavoite ei toteutu-
nut.

Ikdihmisten palveluasuminen on ruuhkautunut pahoin, asumispaikkaa on odottanut 360 henkil6a vuoden 2021
lopussa. Suurin osa, yli puolet, odottajista on ollut joensuulaisia. Hoitohenkil6kunnan rekrytoinnissa ja saata-
vuudessa on haasteita, jota ei ole helpottanut vuoden 2021 alusta tullut hoitajamitoitus (0,55). ja vuoden 2022
alusta vahintaan 0,6 tyontekijaa asiakasta kohti.

Lain mukaan tehostetun palveluasumisen paikkaa pitda tarjota viimeistaan kolmen kuukauden kuluessa asian
vireille tulosta. Tehostetun asumispalvelun odotusaika on ollut yli lakisdateisen ajan, 107 vuorokautta (yli 3 kk).

Vuonna 2021 eniten liperildisia 35,6 %, joensuulaisia 30,3 % ja radkkylaisia 29,7 % potilaita on hoidettu toisen
kunnan yksikossa. Polvijarvelld, Juuassa ja Heindvedelld on hoitosolut, jossa vahaisen paikkamaaran takia ei
pystyta tarjoamaan kunnan asukkaille kuin n. 30 % kuntalaisten hoitojaksoista. Nurmeksessa ja Kiteella pysty-
taan hoitamaan yli 90 % kunnan asukkaiden hoitojaksoista.

JOHTOPAATOS:
Ikdantyvien maara kasvaa, mika tuo haasteita palvelujen tuottamiselle ja kehittamiselle seka rahoittamiselle.
Tehostetun palveluasumisen tarve on suurin Joensuussa.

Palvelutuotantosuunnitelman 2030 mukaisesti terveyskeskussairaaloiden vuodeosastopaikkoja on vahennetty,
mutta samassa suhteessa ei ole saatavissa riittavasti tehostettua palveluasumista. Tdma on aiheuttanut sen, etta
jatkohoitopaikkaa odottavia potilaita odottaa jatkohoitopaikkaa erikoissairaanhoidossa.

SUOSITUKSET: Tarkastuslautakunta suosittaa, etta

hoitopaikkojen  riittdvyys palveluasumisessa, tehostetussa palveluasumisessa, perhehoidossa ja
terveyskeskussairaalassa turvataan.

Tarkastuslautakunta  kysyy  edelleen,  kuuluisiko  ikdihmisten  palvelujen  toimialueella  oleva
terveyskeskussairaanhoito toiminta olla enemman terveys- ja sairaanhoitopalvelujen toimialueella?
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6.6. Perhe- ja sosiaalipalvelut

Perhe- ja sosiaalipalvelujen kuuluvat lapsiperhei-
den varhaisen tuen palvelut, lastensuojelu, tyo-
ikdisten palvelut sekd vammaispalvelut. Vuoden

Tuloksellisuusarviointi

Asetettu taloudellinen tavoite on saavutettu
perhe- ja sosiaalipalveluissa. Tilikausi oli alijgamai-
nen noin 3 milj. euroa (2020: 2,5 milj. €, 2019: -1,5
milj. €, 2018: -7,4 milj. euroa). Perhe- ja

Asetettujen toiminnallisten tavoitteiden tote

00 65

2021 toimialueen painopisteena olivat ennaltaeh-
kdisy ja varhainen puuttuminen.

sosiaalipalvelujen taloudelliset luvut ovat nahta-
vissa kappaleessa 5 Kuntayhtyman ja konsernin ta-
loudellinen tilanne 2017 - 2021.

utuminen ja vaikuttavuus

Perhe- ja sosiaalipalveluille asetettuja toiminnallisia mittareita yhdeksan. Tarkastuslautakunnan arvion mu-
kaan perhe- ja sosiaalipalveluille asetetusta yhdeksasta toiminnallisesta mittarista toteutui kaksi ja ei toteu-

tunut seitseman.

Tavoite TA 2021 TP 2021 Tarkastuslautakunnan

Taloudelliset tavoitteet (alkuperdinen) arvio
> B
Tilikauden yli/alijaama (= 0) 20Me 30Me
Raportoitu tavoite Raportoitu toteuma | Tarkastuslautakunnan
Toiminnalliset tavoitteet/mittarit 2021 2021 arvio
Asiakastyytyvaisyys on hyvalla tasolla 24,0 24,0
Lastensuojeluilmoitusten kasittely maaraajassa 100 % 95,8 %
Toimeentulotukihakemusten kasittely maaraajassa 100 % 99,0 %
Vammaispalvelua koskevien hakemusten kdsittely maaraajassa 100 % 92,6 %
Sairauspoissaolotpdivat vaheneviét 4 % > 650 paivaa +2391
Kehityskeskustelujen toteutumaprosentti 100 % 91%
Kehityskeskustelujen hyddyllisyysprosentti >57 % 54,7 %
Vakituisen henkildston Idhtovaihtuvuusprosentti <8% 10,1 %
Vakituisen henkildston tulovaihtuvuusprosentti >ldhtovaihtuvuus 13,2 %
Yhteydenotot sosiaali- ja potilasasiamieheen

Sosiaali- ja potilasasiamiehen selvitys toiminta-
vuodesta 2021:n mukaan vammaispalveluja kos-
kevia yhteydenottoja on ollut 32 % (53) vdhem-
man kuin vuonna 2020 (kuvio 44). Yhteydenotot
liittyivat henkilokohtaiseen apuun, puutteelliseen
neuvontaan, paatdksentekoon ja kohteluun

liittyvistd epakohdista. Puolestaan lastensuojelua
koskevat yhteydenotot ovat vahentyneet 36 %
(45) edelliseen vuoteen verrattuna. Lastensuoje-
lua koskevissa yhteydenotoissa korostui vanhem-
pien ja huoltajien oikeuksiin liittyvan neuvonnan
saannissa koetut puutteet ja epatietoisuus, miten
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edunvalvojan maadraaminen huoltajan sijaiseksi
vaikuttaa huoltajan osallisuuteen lastensuojelu-
asian kasittelyssa ja mahdollisesti myohemmin
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lastensuojelua toteuttaessa. Sosiaalihuoltoa kos-
kevat yhteydenotot kunnittain vuosina 2017-2021
on nahtdvissa liitteessa 6.

Yhteydenotot sosiaali- ja potilasasiamieheen vuosina 2017-2021
(sosiaalihuolto)

180
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140 12 115
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100 8677
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20
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Vammaispalvelut
Lastensuojelu

W 2017

Kuvio 44: Sosiaalihuollon yhteydenotot tehtdvaalueittain vuosina 2017-2021. Lahde:

vitys toimintavuodesta 2021.
Muistutukset ja kantelut

Sosiaali- ja potilasasiamiehen selvitys toiminta-
vuodesta 2021:n mukaan perhe- ja sosiaalipalve-
luja koskevien muistutusten maara vaheni noin 35
% (13) verrattuna vuoteen 2020 (kuvio 45). Muis-
tutuksia tehtiin eniten vammaispalveluista. Vam-
maispalveluista tehdyt muistutukset ovat pysy-
neet vuosina 2019 - 2021 ldhes samalla tasolla.
Lastensuojelusta tehtyjen muistutusten maara va-
hentyi noin 64 % (18) edelliseen vuoteen verrat-
tuna. Puolestaan aikuissosiaalityota koskevien
muistutusten maara on kasvanut 50 %:lla edelli-
seen vuoteen verrattuna.

Muistutukset palveluittain vuosina 2017-2021
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Kuvio 45: Muistutukset palveluittain vuosina 2017 - 2021,*
Naistd luokista ei ole saatavissa tilastotietoa ennen vuotta
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2020. lahde: Sosiaali- ja potilasasiamiehen selvitys toiminta-
vuodesta 2021

Kanteluja perhe- ja sosiaalipalveluista tehtiin yksi
enemman kuin vuonna 2020. Kantelumaarat kas-
voivat eniten lastensuojelussa. Lastensuojelusta
tehtyjen kanteluiden maara nousi kolmanneksella
edelliseen vuoteen ndhden. Vammaispalveluja
koskevia kanteluja tehtiin yksi vahemman kuin
vuonna 2020 (kuvio 46).

Kantelut palveluittain vuosina 2017-2021
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Kuvio 46: Kantelut palveluittain vuosina 2017-2021, lIdhde: Sosi-

aali- ja potilasasiamiehen selvitys toimintavuodesta 2021
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Lastensuojelu

Lastensuojelukustannukset (ammatillisen perheko-
din ja laitoshoidon kustannukset) ovat olleet
vuonna 2021 yhteensa 14,9 milj. euroa kun vuonna
2020 ne olivat 16,0 milj. euroa (2019: 15,1 milj. eu-
roa, 2018:14,3 milj. euroa). Lastensuojelun toimin-
takulut olivat yhteensa 34,0 milj. euroa kun vuonna
2020 ne oli 31,2 milj. euroa. Vuonna 2021 lasten-
suojeluilmoituksia on tehty 2 599, joka on 433 (14,3
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%) lastensuojeluilmoitusta vahemman kuin vuonna
2020 (kuvio 46). Lastensuojeluilmoitusten maara
lisddntyi Heindvedelld, Outokummussa ja Tohma-
jarvella vuoteen 2020 verrattuna. Liperissa lasten-
suojeluilmoitusten maara pysyi samana kuin edelli-
sena vuonna. Muissa kunnissa lastensuojeluilmoi-
tusten maara on vahentynyt. Huomioitava lasten-
suojeluilmoitusten maaraa tarkastellessa, etta sa-
masta lapsesta on voinut tulla useampi lastensuo-
jeluilmoitus.

Kunta 2017 2018 2019 2020 2021
1372 sis.
Joensuu 1610 1635 1806 1516 Kontiolahden luvut
Heindvesi 37 57 65 42 74
llomantsi 83 70 82 43 40
sis. Joensuuhun
Kontiolahti 243 334 282 234 lukuihin
Outokumpu 160 173 118 140 155
88 66 32 60 40
229 229 221 205 197
171 209 162 205 115
332 297 277 252 252
78 180 153 174 136
Polvijarvi 81 86 86 78 69
Raakkyla 34 32 17 9 1
Tohmajarvi 125 84 80 65 148
Valtimo* 22 44 27
Yhteensi 3293” 3496~ 3408" 3023 2599

Kuvio 46: Lastensuojeluilmoitusten (LsL 25 §) maarat kunnittain vuosina 2017 - 2021.* Kuntaliitos Nurmeksen kanssa
1.1.2020 alkaen. Lahde: Sosiaali- ja potilasasiamiehen selvitys toimintavuodesta 2021

Lastensuojelun kasittelyajat

THL:n lastensuojelun kasittelyaikojen seuranta-
jakso 1.4.-30.9.2021 ajoittui korona-aikaan. Siun
soten alueella lastensuojelun palvelutarpeen arvi-
ointien kasittely alkoi 97,2 prosenttisesti lakisaa-
teisen seitseman arkipdivan kuluessa ajalla 1.4. -
30.9.2021 (kun edellisessa seurantajaksolla se oli
98,9 %). Tarkastellessa kunnittaisia tietoja havai-
taan, ettd Heindvedelld, Kontiolahdella, Outokum-
mussa, Nurmeksessa, Polvijarvelld ja Liperissa oli
lastensuojelun palvelutarpeen arviointi aloitettu
lakisdateisessa 7 arkipaivan kuluessa (kuvio 47).

Lastensuojelun palvelutarpeen arviointien kasit-
tely oli mennyt yli lakisdateisen ajan alla olevan ku-
vion mukaisesti. Esimerkiksi Lieksassa lastensuoje-
lun kasittelyajat ovat osin menneet yli lakisaatei-
sen ajan (19,1 %) johtuen siita, etta irtisanoutunei-
dentilalle ei ole saatu rekrytoitua henkilostoa. Las-
tensuojelun kasittelyjen viivastyminen yli lakisaa-
teisen ajan johtuvat koronasta ja henkiléresurssi-
vajeesta. Kuntayhtymadssa lastensuojelun palvelu-
tarpeen arvioinnin kasittelyn aloittaminen on ollut
koko maan alin, kun koko maan luku on ollut 98,6.



Tohmajarvi
Polvijarvi
Outokumpu
Nurmes
Liperi
Lieksa
Kontiolahti
Kitee

Juuka
Joensuu
llomantsi

Heindvesi

0%

W Kasittely aloitettu 7 arkipv kuluessa, %
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10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Kasittely aloitettu 8-14 arkipv kuluessa, %

B Kasittely aloitettu yli 14 arkipv kuluessa, %

Kuvio 47: Lastensuojelutarpeen tai erityistd tukea tarvitsevan lapsen palvelutarpeen arvioinnin késittelyn aloittamisen toteutuminen kunnittain

1.4.-30.9.2021, % koko maa: 98,6 % Lahde: THL:n tilastot

Palvelutarpeen arvioinnit valmistuivat lakisaatei-
sessa kolmen kuukauden kuluessa 94,4 % (kun
edellisessa vastaavalla seurantajaksolla se oli 94,8
%). Tarkastellessa kunnittaisia tietoja havaitaan,
ettd palvelutarpeen arvioinnit valmistuivat laki-
saateisessa 3 kuukauden kuluessa Tohmajarvell3,
Kontiolahdella, Kiteelld, Juuassa, llomantsissa ja
Heindvedelld 100 %, kun Joensuussa luku oli 98,3

%, Lieksassa 62,45 %, Liperissa 94,9 %, Nurmek-
sessa 75,0 %, Outokummussa 79,3 % ja Polvijar-
velld 87,5 % jaksolla 1.4.-30.9.2021 (kuvio 48).
Kuntayhtymassa lastensuojeluilmoitusten lakisda-
teisten arviointien valmiiksi saamisen prosentti-
osuus on ollut koko maan tasolla (94,4 %) seuran-
tajaksolla 1.4.-30.9.2021.

Tohmajarvi 100.0
Polvijarvi 87,5 13,8
Outokumpu 79,3 12,50
Nurmes 75,0 25
1,7
Liperi 94,9
Lieksa 62,5 37,5
Kontiolahti 100,0

Kitee

Juuka

Joensuu

llomantsi

Heindvesi

0%

17

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

W Valmistunut 3 kk kuluessa, %

Valmistunut yli 3:n mutta alle 4 kk:n kuluessa, %

W Valmistunut 4 kk tai yli kuluessa, %

Kuvio 48: Lastensuojelutarpeen tai erityista tukea tarvitsevan lapsen palvelutarpeen arvioinnin valmistumiset kunnittain 1.4.-30.9.2021,
koko maa: 94,4 %. Ldhde: THL:n tilastot



Kodin ulkopuolelle ja laitoksiin sijoitetut lapset

Kodin ulkopuolelle omaan tai muuhun kuntaan oli
kunnista sijoitettu 364 lasta ollen kuusi enemman
kuin vuonna 2020 (358 lasta)?3. Valtaosa kodin ul-
kopuolelle sijoitetuista lapsista oli sijoitettu Joen-
suusta, 162 lasta (202:171 lasta) ja Lieksasta 32
(2020: 32 lasta). Outokummusta oli sijoitettu 21

Lastensuojeluasiakkuudet

Lastensuojelulain 13 b &n  mukaisesti
lastensuojelun sosiaalityontekijan asiakasmaara
on 35 asiakasta vuoden 2022 alusta lahtien ja 30
asiakkaaseen vuoden 2024 alusta ldhtien. Laki
koskee alle 18-vuotiaiden lapsi- ja perhekohtaisen
lastensuojelun asiakkuudessa olevia lapsia. Lasten
maarat lapsen asioista vastaavaa
sosiaalityontekijaa kohden vaihtelivat Siun soten
eri alueiden kunnissa. Potilas- ja
sosiaaliasiamiehen  selvitys toimintavuodesta
2021:n mukaan lastensuojeluasiakkuudessa on
ollut 15.12.2021 tilanteen mukaan 365,5 lasta.
Eteldisen  alueen  Kiteen,  Raakkylan ja

Tohmajarven kunnissa
lastensuojeluasiakkuudessa  oli 34,6 lasta
lastensuojelun sosiaalityontekija kohden.

Koulukuraattori ja koulupsykologien tilanne

Koko Pohjois-Karjalan sosiaali- ja terveyspalvelu-
jen kuntayhtyman alueella on haasteellinen ti-
lanne oppilashuollon palvelujen koulupsykologi-
tyon osalta. Haasteellisinta rekrytointi on kun-
tayhtyman reuna-alueille, lantiselle, eteldiselle ja
pohjoiselle. Reuna-alueilla on ollut kokeilussa rek-
rytointilisd, mutta rekrytointilisan kaytto ei ole vai-
kuttanut rekrytoinnin onnistumiseen. Rekrytointia
vaikeuttaa valtakunnallinen pula psykologeista
seka tietoisuus koulupsykologityén kuormittunei-
suudesta.  Puuttuvia  koulupsykologin  tyon

23 THL:n tilastot kodin ulkopuolelle sijoitetut lapset,
sosiaali- ja potilasasiamiehen selvitys toimintavuodesta
2021

24 Jalkihuollolla tarkoitetaan sijaishuollon tai pitkan
avohuollon sijoituksen paattymisen jalkeen tarjottavaa

69

lasta (2020:22 lasta) ja Kontiolahdelta 23 lasta
(2020:20 lasta). Kiteelta 21 lasta (2020:17 lasta),
Liperista 20 lasta (2020: 17 lasta), Nurmeksesta 23
lasta (2020: 19 lasta) ja Tohmajarveltd 20 lasta
(2020:21 lasta). Muiden kuntien sijoitettujen las-
ten maarat olivat sitd pienempia.

llomantsissa lastensuojeluasiakkuudessa olevia
lapsia oli 19 lastensuojelun sosiaalityontekija
kohti.  llomantsissa on 10  tdysi-ikdista
jalkihuoltonuorta 2* ja R&akkylassa, Kiteelld ja
Tohmajarvelld on yhteensd 10 tdysi-ikdista
jalkihuoltonuorta. Keskiselld alueella Joensuussa
ja Kontiolahdella lastensuojeluasiakkuudessa oli
yhteensa 31,8 lasta lastensuojelun
sosiaalityontekijaa kohden. Léantiselld alueella
Heindvedelld, Polvijarvelld, Outokummussa ja
Liperissa 31,8 lasta lastensuojelun
sosiaalityontekijaa kohden. Lantisella alueella on
yhteensa 27 jalkihuoltonuorta. Pohjoisella alueella
Juuassa, Lieksassa ja Nurmeksessa 27,8 lasta
lastensuojelun sosiaalityontekijaa kohden.
Lastensuojelussa suurin ongelma on se, ettd
patevida sijaisia ja tyOntekijoitd vaikea saada
palkattua.

vakansseja on pystytty vain osittain paikkaamaan
ostopalveluilla.

Perhe- ja sosiaalipalvelusta saadun selvityksen
mukaan pohjoisella alueella psykologit tekevat
padosin yhdennettya psykologityota. Koulupsyko-
logien laskennallisesta 2,1 vakanssista taytettyna
on ollut vuonna 2021 1,3, Koulupsykologityohon
kaytettavissa ollut maaraaikainen henkilotyévuosi

kokonaisvaltaista tukea lapselle tai nuorelle.
Jalkihuollon  tarkoituksena on  tukea lapsen
kotiutumista sijaishuollosta tai auttaa aikuistuvaa
nuorta saavuttamaan riittdvat valmiudet itsendisen
elaman aloittamiselle.



on paattynyt vuoden lopussa maaraaikaisen tyon-
tekija siirryttya toisaalle.

Lantinen alueella kolmesta koulupsykologin toi-
mesta yksi on vakinaisesti taytetty ja kaksi ollut
haussa. Psykologityévoiman puuttumisen vuoksi
paikkoihin on suunniteltu haettavan maaraaikai-
sesti asiantuntijahoitajia.

Eteldinen alue: (Kitee, Tohmajarvi, Raakkyla) kou-
lupsykologit tekevat sekd perheneuvolan psykolo-
gin tyota 40 % etta koulupsykologin tyéta 60 %.
Psykologien laskennallinen vakanssimaara on 3,2,
joista on taytettyna 1,2. Yksi psykologin paikka on
ollut haussa pitkdn aikaa, eika siihen ole I6ytynyt
hakijaa.

Keskisella alueella on 13 koulupsykologin vakans-
sia, joista taytettyna on ollut 10-11. Vuoden 2021
aikana ainoastaan keskiselle alueelle on ollut hiu-
kan helpompi saada rekrytoitua psykologityovoi-
maa.

Kaikilla alueilla on oppilashuollon palveluja pyritty
vahvistamaan koulupsykologitydvoiman puuttu-
essa muilla ammattilaisten tyépanoksilla. Rekry-
toituna on ollut ylim&araisia koulukuraattoreja ja
asiantuntijahoitajia. Tastd on ollut tukea yksilo-
kohtaisen oppilas- ja opiskelijahuollon tukikeskus-
telujen jarjestamiseen seka yhteisolliseen tyohon
mutta koulupsykologien puuttuminen vaikuttaa

70

esimerkiksi psykologien tutkimusjonojen kertymi-
seen.

Oppilas - ja opiskelijahuoltolain 9 a §:n mukaan yh-
della kuraattorilla voi olla vastattavanaan 1.1.2022
enintaan 670 opiskelijaa ja koulupsykologilla enin-
tdan 780 opiskelijaa 1.8.2023 alkaen. Oppilas- ja
opiskelijahuoltolain 9 a §:n mukainen kuraattori
henkilostomitoitus tdyttyy ainoastaan eteldisella
alueella (taulukko 14). Lantiselld alueella koulu-
psykologilla on vastattavanaan perati 2 986 opis-
kelijaa.

Oppilas- ja opiskelijahuoltolain 9 a §:n henkilstémitoitus

Kuraattori enintdaan 670 opiskelijaa 1.1.2022 alkaen

Psykologi enintdan 780 opiskelijaa 1.8.2023 alkaen

Tarkastuslautakunta on nostanut koulukuraatto-
rien ja koulupsykologien heikon tilanteen esille
vuosien 2017-2018 ja 2020 arviointikertomuk-
sissa. Pohjois-Karjalassa on ollut useamman vuo-
den ajan koulukuraattoreista ja koulupsykolo-
geista pulaa eika tilanne ole parantunut. Kaikki re-
surssit tarvitaan lasten ja nuorten hyvinvoinnin tu-
kemiseen. Lasten ja nuorten tarve yksilolliselle
psykososiaaliselle tuelle on kasvanut koko ajan.
Lasten ja nuorten ahdistus ja yksindisyys ovat li-
sadntyneet jo ennen koronapandemiaa. Pande-
miapaikkaus lasten ja nuorten hyvinvoinnin tuke-
misen osalta tulee jatkumaan vuosia.

Taulukko 14: Oppilaiden ja toimipaikkojen keskimaaraiset arvot yhdella tyontekijalla vuonna 2021.Lahde:

Perhe- ja sosiaalipalvelut

Kuraattori oppi-

lasmaara (max.

670 oppilasta/ku-

raattori 1.1.2022

alkaen)
Pohjois-Karjala

Kuraattori
toimipisteet

Koulupsykologi Koulupsy-

oppilasmadra (max.780 op-  kologi
pilasta /koulupsykologi

toimipis-
teet

Eteldinen

Lantinen

Pohjoinen

Keskinen
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HAVAINTO:

Perhe- ja sosiaalipalveluille asetettuja toiminnallisia mittareita yhdeksan. Taloudellinen tavoite ei toteutunut ja
toiminnallisesta mittarista toteutui kaksi ja ei toteutunut seitseman.

Lastensuojelulain 13 b §:n mukaan 1.1.2022 alkaen lastensuojelun sosiaalityontekijalla saa olla enintdan 35
asiakasta. Lasten maarat lapsen asioista vastaavaa sosiaalityontekijaa kohden vaihtelivat Siun soten eri aluei-
den kunnissa.

Sosiaali- ja potilasasiamiehen selvitys toimintavuodesta 2021:n mukaan perhe- ja sosiaalipalveluja koskevien
muistutusten maara vaheni noin 35 % (13) verrattuna vuoteen 2020. Vammaispalveluista tehdyt muistutukset
ovat pysyneet vuosina 2019 - 2021 lahes samalla tasolla. Lastensuojelusta tehtyjen muistutusten maara va-
hentyi noin 64 % (18) edelliseen vuoteen verrattuna. Puolestaan aikuissosiaalityota koskevien muistutusten
maara on kasvanut 50 %:lla edelliseen vuoteen verrattuna.

Siun soten alueella lastensuojelun palvelutarpeen arviointien kasittelyn aloittaminen on ollut koko maan tason
alin (97,2 %) lakisaateisen seitseman arkipaivan kuluessa ajalla 1.4. -30.9.2021 (kun edellisessa seurantajaksolla
se 0li 98,9 %). Tarkastellessa kunnittaisia tietoja havaitaan, ettd Heinavedelld, Kontiolahdella, Outokummussa,
Nurmeksessa, Polvijarvella ja Liperissa oli lastensuojelun palvelutarpeen arviointi aloitettu lakisaateisessa 7
arkipaivan kuluessa.

Lastensuojelun palvelutarpeen arvioinnit valmistuivat lakisaateisessa 3 kuukauden kuluessa Heinavedella, llo-
mantsissa, Juuassa, Kiteelld, Kontiolahdella 100 %, kun Joensuussa luku oli 98,3 %, Lieksassa 62,45 %, Liperissa
94,9 %, Nurmeksessa 75,0 %, Outokummussa 79,3 % ja Polvijarvelld 87,5 % seurantajaksolla 1.4.-30.9.2021.

Kodin ulkopuolelle omaan tai muuhun kuntaan oli kunnista sijoitettu 364 lasta ollen kuusi enemman kuin
vuonna 2020 (358 lasta). Valtaosa kodin ulkopuolelle sijoitetuista lapsista oli sijoitettu Joensuusta, 162 lasta
(202:171 lasta) ja Lieksasta 32 (2020: 32 lasta).

Sosiaalityontekijoista ja psykologeista on pulaa koko kuntayhtyman alueella.

Koulukuraattorien ja koulupsykologeista on pulaa. Hankalin tilanne on etenkin pohjoisella alueella. Pohjoiselle
alueelle on vaikea saada rekrytoitua koulukuraattoreita ja koulupsykologeja.

JOHTOPAATOS:

Pohjois-Karjalassa on ollut useamman vuoden ajan koulukuraattoreista ja koulupsykologeista pulaa eika tilanne
ole parantunut. Kaikki resurssit tarvitaan lasten ja nuorten hyvinvoinnin tukemiseen. Lasten ja nuorten tarve
yksilolliselle psykososiaaliselle tuelle on kasvanut koko ajan. Lasten ja nuorten ahdistus ja yksindisyys ovat
lisddntyneet entisestdadn koronapandemian aikana. Pandemiapaikkaus lasten ja nuorten hyvinvoinnin tukemisen
osalta tulee jatkumaan vuosia.

Lastensuojelussa suurin ongelma on se, etta patevia sijaisia ja tyontekijoita vaikea saada palkattua.
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SUOSITUKSET: Tarkastuslautakunta suosittaa, etta

lastensuojelun sosiaalityon henkilostomitoitus lastensuojelulain 13 b §:n mukaiselle tasolle (1.1.2022 alkaen
enintaan 35 lasta yhta lapsen asioista vastaavaa sosiaalityontekijaa kohti).

kuraattori henkilostomitoitus oppilas- ja opiskelijahuoltolain 9 a §:n mukaiselle tasolle (1.1.2022 alkaen enintdan
670 oppilasta/kuraattori).

lasten ja nuorten hyvinvoinnin parantamiseen tdhtdaavien hankkeiden ja kaytossa olevien tyokalujen
vaikuttavuutta mitataan ja arvioidaan saannoéllisesti kuten myos hankkeiden toteutumisen jalkiseurantaa.

Ympadristoterveydenhuollon tehtdvana on kunnal-
linen elintarvike- ja terveysvalvonta, eldinten ter-
veyden ja hyvinvoinnin valvonta,

Tuloksellisuusarviointi

Asetettu taloudellinen tavoite on saavutettu ym-
paristéterveydenhuollossa. Tilikausi oli ylijgamai-
nen 0,084 milj. euroa (2020: 0,918 milj. €,
2019:0,912 milj. euroa, 2018:0,932 milj. euroa)

eldinladkaripalvelut ja talteen otettujen seura-
eldinten hoidon jarjestaminen seka kunnan leirin-
tdalueviranomaisen tehtavat.

Ympadristoterveydenhuollon taloudelliset luvut
ovat nahtdvissa kappaleessa 5 Kuntayhtyman ja
kuntayhtymakonsernin  taloudellinen tilanne
2017-2021.

Asetettujen toiminnallisten tavoitteiden toteutuminen ja vaikuttavuus

Ympadristoterveydenhuollolle oli asetettuja toi-
minnallisia tavoitteita seitseman. Tarkastuslauta-
kunnan arvion mukaan ymparistoterveydenhuol-
lolle asetetusta seitsemasta toiminnallisesta mit-
tarista toteutui kaksi, yhta ei voitu arvioida ja nelja

ei toteutunut. Alla olevissa taulukoissa on tarkas-
teltu ymparistoterveydenhuollolle asetettujen ta-
loudellisen, toiminnallisten tavoitteiden toteutu-
mista ja tarkastuslautakunnan arviot ko. asioista.

Tarkastuslautakunnan
arvio

Tavoite (muutettu) | TP 2021
Taloudelliset tavoitteet (alkuperdinen) TA 2021
20M€ 0,IM €

Tilikauden yli/alijaama (> 0)

Toiminnalliset tavoitteet/mittarit

Raportoitu tavoite
2021

Raportoitu toteuma
2021

Tarkastuslautakunnan
arvio

Sisdinen asiakastyytyvaisyys on hyvalla tasolla NPS >50

Suunnitelmallisten tarkastusten osuus terveysvalvonnassa 285% 81,4 %
Sairauspoissaolotpaivat vaheneviat 4 % > 12 paivaa + 221 paivaa
Kehityskeskustelujen toteutumaprosentti 100 % 98 %
Kehityskeskustelujen hyddyllisyysprosentti >43 % 20,0 %
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Vakituisen henkildston lahtévaihtuvuusprosentti <8%

43%

Vakituisen henkiloston tulovaihtuvuusprosentti

>|ahtovaihtuvuus

17,0 %

Tilinpaatoksen 2021 mukaan ymparistdterveydenhuol-
lon asiakastyytyvaisyyden mittaamista on valmisteltu
vuoden 2021 aikana, mutta mittaamisen aloittaminen
siirtyi seuraavan vuoden alkuun. Viivastyminen on joh-
tunut ymparistoterveydenhuollon henkilévaihdok-
sista. Eldinlaakaripalvelujen osalta suurin haaste on ol-
lut tydvoiman saatavuus. lImid on valtakunnallinen ja

HAVAINTO:

erityisesti dkillisiin tarpeisiin sijaisten saaminen on
haastavaa. Muutoksia vuodelle 2021 aiheuttivat uudet
lepoaika- ja paivystysvapaamaaraykset, joiden toteut-
taminen vaati resursseja. Vakituisten viranhaltijoiden
perhevapaiden ja muiden vapaiden sijaisten rekrytoin-
nissa oli haasteita sijaisten saatavuusongelmien vuoksi
ja tama kuormitti viranhaltijoita.

Ympadristoterveydenhuollolle oli asetettuja toiminnallisia tavoitteita seitseman. Sitova taloudellinen tavoite
toteutui ja sitovista toiminnallisesta mittarista toteutui kaksi, yhta ei voitu arvioida ja nelja ei toteutunut.

JOHTOPAATOS:

Vakituisten viranhaltijoiden perhevapaiden ja muiden vapaiden sijaisten rekrytoinnissa oli haasteita sijaisten
saatavuusongelmien vuoksi ja tdma kuormitti viranhaltijoita.

Siun soten kuntayhtyman tilinpaatékseen on lii-
tetty erillistilinpaatoksella Pohjois-Karjalan Liike-
laitoksen johtokunnan allekirjoittama tilinpaatos.

Pohjois-Karjalan Pelastuslaitos-Liikelaitos tuottaa
palveluja 26 paloasemalta ja Heindvedelld ambu-
lanssiasemalta.

Palvelutaso ja tehtavat

Pelastustoimintaa ohjaa vuonna 2011 voimaan
tullut pelastuslaki. Toiminta perustuu palvelutaso-
paatokseen, josta pelastustoimi paattda alueen
kuntia kuultuaan. Uusi pelastustoimen

Tarkastuslautakunnan arvioinnin tavoitt
arvioida liikelaitokselle asetettujen sitovien yhty-
mavaltuusto — ja johtokunta tavoitteiden toteutu-
mista sekd muodostaa kasitys Pohjois-Karjalan Pe-
lastuslaitos-Liikelaitoksen toiminnan tuloksellisuu-
desta.

palvelutasopaatds 2021-2024 tuotiin yhtymaval-
tuuston paatettavaksi 8.10.2020 § 42.

Pohjois-Karjalan pelastuslaitoksen tehtdvana on
vastata pelastustoimen palvelutasosta,

SOTE



pelastuslaitoksen toiminnan asianmukaisesta jar-
jestamisestd ja ensihoitopalveluiden tuottami-
sesta Pohjois-Karjalan maakunnan alueella. Pelas-
tuslaitos huolehtii alueellaan my6s pelastustoi-
melle kuuluvasta ohjauksesta, valistuksesta ja
neuvonnasta, jonka tavoitteena on tulipalojen ja
muiden onnettomuuksien ehkdiseminen ja varau-
tuminen onnettomuuksien torjuntaan seka

Tuloksellisuusarviointi

Tilikausi oli ylijadmainen 0,189 milj. euroa (vuonna
2020: -0,109 vuonna 2019: - 0,557 milj. euroa ja
vuonna 2018: - 0,11 milj. euroa) (kuvio 49). Aikai-
sempien vuosien alijaamaisyys on aiheuttanut
myo0s sen, etta pelastuslaitoksen oma padoma on
negatiivinen ollen — 0,289 milj. euroa ja omavarai-
suus aste -6,3 %. Toimintatuotot toteutuivat 0,4 %
talousarviota suurempana ja toimintakulut toteu-
tuivat 0,3 % talousarviota suurempina. Palvelujen
ostot ylittyivat 1,7 % ja henkilostomenot ylittyivat
0,2 %. Pohjois-Karjalan Pelastuslaitos-Liikelaitok-
sen taloudelliset luvut ovat nahtavissa kappa-
leessa 5 Kuntayhtyman ja kuntayhtyméakonsernin
taloudellinen tilanne.

Pelastuslaitoksen nettoinvestoinnit olivat yh-
teensa 1,1 milj. euroa (vuonna 2020: 0,88 milj. eu-
roa, vuonna 2019: 1,12 milj. euroa ja vuonna 2018:
1,37 milj. euroa) (kuvio 50). Pelastustoimeen han-
kittiin mm. sailiauto, vaestohalytysjarjestelma.
Ensihoidon puolelle hankittiin mm. raskaspelas-
tusambulanssi. Investointeihin oli maararahaa va-
rattu 1,4 milj. euroa.

Pohjois-Karjalan Pelastuslaitos Liikelaitokselle oli
asetettu kaksi sitovaa taloudellista sitovaa tavoi-
tetta ja kahdeksan sitovaa toiminnallista mittaria.
Tarkastuslautakunnan arvion mukaan kaikki
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asianmukainen toiminta onnettomuus- ja vaarati-
lanteissa ja onnettomuuksien seurausten rajoitta-
misessa. Pelastustoimen valvontatehtavista ja va-
eston varoittamisesta vaara- ja onnettomuustilan-
teissa seka siihen tarvittavasta halytysjarjestel-
masta. Pelastustoimintaan kuuluvista tehtavista ja
Oljyntorjunnasta seka muistakin laeissa pelastus-
toimelle sdadetyista tehtavista.

Tilikauden yli/alijagdma (m €) vuosina 2017-2021
0,3

0,219 o2
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Kuvio 49: Tilikauden yli/alijaama (m €) vuosina 2017 - 2021.

Lahde: tilinpaatokset 2017-2021

Nettoinvestoinnit {m €) vuosina 2017-2021
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Kuvio 50: Nettoinvestoinnit (m €) vuosina 2017-
2021, Lahde: Tilinpaatokset 2017-2021

taloudelliset mittarit toteutuivat ja toiminnallisista
mittareista toteutui nelja, yksi toteutui osittain ja
ei toteutunut kuusi (kuviot 49-50).

Alla olevissa taulukoissa on tarkasteltu Pohjois-Karjalan Pelastuslaitos-Liikelaitokselle asetettujen toiminnal-
listen tavoitteiden toteutumista ja tarkastuslautakunnan arviot ko. asioista.
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Liikelaitoksen johtokuntaan ndhden sitovat toiminnalliset tavoitteet seka palvelutason mittarit 2021:

Tavoite (muutettu) | TP 2021 Tarkastuslautakunnan
Taloudelliset tavoitteet (alkuperdinen) TA 2021 arvio
>
Tilikauden yli/alijagama (> 0) 20Me 02Me
<
Investointeihin myonnetyn maararahan kokonaissumma sLaMe LiMe
Raportoitu tavoite Raportoitu toteuma Tarkastuslautakunnan
Toiminnalliset tavoitteet/mittarit 2021 2021 arvio
Asiakastyytyvaisyys on hyvalla tasolla NPS >90 97
Palvelutasopdaatoksen toteutuminen riskiluokka A-B ydinkes- <11 min 11:53
kusta ensihoito 90 % tehtavista
Palvelutasopaatoksen toteutuminen riskiluokka C koko maa- 32:33
kunta/ensihoito <30 min
Palvelutasopaatoksen toteutuminen kiireelliset pelastustehta- >50% 49,0 %
vat, ensimmainen yksikko 1. riskiluokka, saavutettu tavoi-
teajassa prosenttia/tehtadvista
Kiireellisissa pelastustehtavissa ensimmadinen yksikko saavuttaa <12 min 10:06
onnettomuuskohteet kaikissa riskiluokissa 12 minuutissa (medi-
aanitarkastelu)
Ongelmalliset riskiruudut lkm/pelastustoimi OVK <4 kpl 4 kpl
Sairauspoissaolotpdivat vahenevat 4 % > 160 paivaa + 526 paivaa
Kehityskeskustelujen toteutumaprosentti 100 % 91%
Kehityskeskustelujen hyddyllisyysprosentti 236 % 28,0%
Vakituisen henkildston ldhtévaihtuvuusprosentti <8% 42 %
Vakituisen henkiléston tulovaihtuvuusprosentti >|ghtoévaihtuvuus 9,5 %

Pohjois-Karjalan Pelastuslaitos-Liikelaitoksen tilin-
paatdksessa on esitetty myos liikelaitoksen johto-
kuntaa nahden sitovat toiminnalliset tavoitteet ja
palvelutason mittarit seka niiden toteutuminen.

Tarkastuslautakunnan arvion mukaan ndiden ta-
voitemittarien osalta Pelastuslaitos on suoriutu-
nut hyvin. Ita-Suomen Aluehallintovirasto teki val-
vontakdynnin pelastuslaitokselle toukokuussa
2021, jonka mukaan todettiin pelastuslaitoksen
palvelujen vastaavan pdaosin palvelutasopaa-
tdstd.2® Yhteenvetona voidaan todeta, ettd pelas-
tustoimella  asetetuissa  toimintavalmiusajan

25 |t3-Suomen aluehallintoviraston valvontakaynti
Pohjois-Karjalan pelastuslaitoksessa 2021,

toteutumisessa asetetut mittarit ovat toteutuneet
yhtd mittaria lukuunottamatta ja ensihoidon pal-
velutasolla kaksi tavoitemittaria on jaanyt saavut-
tamatta. Kiireellistd hoitoa vaativien potilaiden (A-
B-tehtdvat) palvelutasopaatoksen mukaista toi-
mintavalmiusaikatavoitetta ei saavutettu 90 % ta-
voitettavuuden osalta Joensuu ydinkeskustan alu-
eella, ylitysta 53 sekuntia. Tilinpaatoksen mukaan
toimintavalmiusajan ylittyminen johtui ajoittai-
sesta resurssivajauksesta paallekkdisten ensihoi-
totehtdvien vuoksi. Maakunnan alueella kiireetto-
missa C tehtavissa 30 min aikatavoitetta ei saavu-
tettu, jaaden 6 minuuttia 56 sekuntia tavoitteesta.

pelastuslaitos-liikelaitoksen johtokunta
kokouspoytakirja 7.9.2021 § 51
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Liikelaitoksen yhtymavaltuustoon ja johtokuntaan ndhden sitovat taloudelliset, toiminnalliset tavoitteet olivat vuonna
2021 seuraavat:

Pelastustoimen toimintavalmiusajan toteutuminen/kiireelliset pelastustehtévit Tarkastuslautakunnan
arvio

Riskiluokka Tavoite TOT 2017 TOT2018 TOT2019 TOT 2020 TOT 2021

| 50 % 62 % 52% 56 % 53% 49 % D

I 50 % 81% 80 % 76 % 80 % 81%

1 50 % 96 % 95 % 98 % 93 % 96 %

Yhteensa 50 % 90 % 89 % 76 % 77 % 77 %

Ensihoitopalveluiden palvelutason toteutumin Tarkastus- Ensihoitopalveluiden palvelutason toteutuminei Tarkastus-
lautakunnan lautakunnan

Riskiluokka A-B mediaan|TOT 2021 arvio Riskiluokka A-B 90 % TOT 2021 arvio

Ydintaajama 8 min 7:02 min Ydintaajama 11 min 11:53 min

Muu taajama |10 min 8:47 min Muu taajama 25 min 21:05 min

Asuttu maaseut{20 min 17:39 min Asuttu maaseutu 35min 32:30 min

Riskiluokka C90% Riskiluokka D90 %

Maakunta [30 min [36:56 min _Maakunta [120 min [46:08 min

>

<ip Pelastustoimi

Toimintakertomuksen mukaan pelastustoimen ensihoitopalveluja tukevia ensivastetehtadvia oli
hélytystehtavia oli 3 701 kappaletta (v.2020: 3 148 678 kappaletta (v. 2020: 584 kpl, v. 2019: 968 kpl,
kpl, v. 2019: 2 778 kpl, v. 2018: 2 922 kpl) ja v. 2018: 1 388 kpl) (taulukko 13).

TAULUKKO 13: Merkittavimmat pelastustehtavat:

Pelastustehtivia vuosi 2017  vuosi 2018  vuosi 2019  vuosi 2020 vuosi 2021 muutos% 21/20
tulipalot 348 382 367 351 433 +23,4%
liikenneonnettomuudet 473 483 618 463 547 +18,1%
vahingontorjuntatehtavat 282 420 365 540 377 -30,2%

erilaiset tarkastustehtavat 927 1022 902 931 1040 +11,7%

Lahde: Pohjois-Karjalan Pelastuslaitos-Liikelaitoksen tilinpaatokset ja toimintakertomukset 2017-2021

Asukaskohtainen kustannus

Vuoden 2021 maakunnan pelastustoimen asukas- euroa/henkild) kun asukaskohtainen kustannusta-
kohtaiseksi kustannukseksi muodostui 84,61 eu- voite oli 86,76 euroa/asukas.

roa/asukas (2020: 77,26 €/henkilo, 2019: 74,36

€/henkil6, 2018: 75,56 €/henkilo, 2017: 68,53



Vertaillessa tuottavuutta ja taloudellisuutta vuo-
sittain kaikkien Suomen pelastuslaitosten kesken
havaitaan, ettd maksuosuuseuroja/asukas tarkas-
telussa Pohjois-Karjalan Pelastuslaitoksella se on

140
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o 5
Kainuu I 1 36,3
Jokilaaksot I 2 4,4
Etela-Karjala N 103,25
Satakunta NG ©3 37
Etela-Pehjanmaa I ©7.9
Paijat-Hame GG 07,62
|tad-Uusimaa N ©6,95
Etela-Savo I ©5,44

Kymenlaakso I C5 27

Keski-Pehjanmaa I 91,35
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ollut 86,10 euroa/asukas (2020: 76,2 €/asukas,
2019: 76,3 €/asukas). Pohjois-Karjalan Pelastuslai-
tos on alle maakuntien pelastuslaitosten keskiar-
von (kuvio 51).

Pelastustoimen kuntamaksuosuudet €/asukas tp 2021

1

Keski-Suomi I 50,53
Pohjois-Karjala I 26,1
Peohjois-Save I 51,67
Pirkanmaa I 7,9
Lansi-Uusimaa N 70,32
Kanta-Hame NN 70,1
Oulu-Keillismaa I (9,1
Varsinais-Suomi N 3,02
Helsinki I 55,06
Keski-Uusimaa N 1,94

Kuvio 51: Pelastustoimen nettokustannukset €/asukas, 2021 €/asukas. Lihde: Pohjois-Karjalan Pelastuslaitos-Liikelaitos

Huomioitava, ettd Pelastuslaitosten valisissa ver-
tailuissa nettokustannukset ilmoitetaan laskutet-
tujen kuntamaksuosuuksien mukaan (kuvio 52).

Ensihoito

Ensihoito tarkoittaa ammattihenkil6ston poti-
laalle hoitolaitoksen ulkopuolella antamaa hen-
genpelastavaa tai vamman pahenemista estdvaa
hoitoa. Ensihoitoa koskeva sopimus takaa Siun

Asukaskohtainen kustannus

Pelastuslaitoksen tuottaman ensihoitopalvelun
asukaskohtaiseksi  kustannukseksi muodostui
36,29 euroa/asukas (2020: 33,03 €/asukas, 2019:
35,03, 2018:29,35, 2017:27,06 euroa/asukas) kun

Kuvio 52: Ensihoitopalvelujen asukaskohtainen kustannus

vuosina 2017-2021

Vertailussa ei huomioida tilinpaatoksen yli-/alijaa-
maisyytta.

soten kuntayhtyman jasenkuntien asukkaille kun-
tayhtyman ensihoidon palvelutasopaatéksen mu-
kaiset palvelut.

ensihoitopalvelujen asukaskohtaiseksi nettokus-
tannukseksi muodostui 36,14 euroa/asukas (kuvio
52).

Ensihoitopalvelujen asukaskohtainen kustannus 2017-2021

' 36,14
33,03

35,03
30 »

29,35
27,06

2007 2018 2019 2020 2021



Muut havainnot
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Pelastuslaitoksen palvelutasopdatoksen toteutuminen

Pelastuslaitoksen palvelutasopaatdksen toteutu-
misen valiarviointi raportin 1.1. - 31.12.2021 mu-
kaan_p&atulokset?®:

1. maakunnan kaikkien paloasemien toiminta on
yllapidetty palvelu-tasopaatoksen mukaisesti

2. Heindveden liittyminen pelastuslaitokseen on
vahvistanut pelastuslaitoksen henkil6stéresurssia.
3. Henkiloston saatavuuden heikkeneminen muo-
dostaa suurimman haasteen nykymuotoisen ja -
laatuisen palveluverkon yllapitamiselle.

4. Henkiloston ikdrakenne johtaa sivutoimisen
henkilostén maardan nopeaan vdahenemiseen, jota
ei talla hetkella pystyta kaikilla paloasemilla tayt-
tdmaan koulutukseen hakeutuvilla uusilla henki-
16illa.

5.Moniammatillista toimintaa on kehitetty muut-
tamalla yksikoéiden halyttdmisperiaatteita. Talla
hetkella yksikot pystytdan miehittdmaan pelastus-
toimen ammatillisten kelpoisuuksien mukaisesti
noin 55 % toiminta-ajasta.

6.Koko henkildstd on vuosien 2020 - 2021 aikana
koulutettu kevennettyyn pelastustekniikkaan.
7.Varallaolojarjestelmaa on pystytty purkamaan
toimintavalmiuden vaarantumatta ja taloudelli-
sesti kestdvalla tavalla. Jatkotoimia tarvitaan ja
niista on paatettdva seuraavassa palvelutasopaa-
toksessa.

8.Pelastuslaitoksen toimintavalmiudessa on pi-
demman aikavélin seurannan perusteella haas-
teita Joensuussa, Liperissd, Kontiolahdella, Outo-
kummussa, llomantsissa ja Nurmeksessa.

Keskeinen haaste on koulutetun henkildston saa-
minen reuna-alueen paloasemille. Avoinna oleviin
pelastustoimen virkoja ei ole saatu tdaydennettya
Heindvedelld, Juuassa, llomantsissa ja Kiteella.
My®ds sivutoimisen henkildstdon saatavuus tulee

26 Yhtymavaltuuston kokouspéytékirja 5.4.2022 § 9,
Pelastustoimen palvelutasopaatoksen toteutumisen
valiarviointi 1.1 -31.12.2021

olemaan haaste maakunnan paloasemilla. Sivutoi-
misen henkiléston maara tulisi olla noin 400 hen-
kilon tasolla. Talla maaralla varmistetaan, etta riit-
tdvd maara henkilost6a on saatavissa halytetta-
essa tyohon. Pelastuslaitos on ilmoittanut sisami-
nisteriolle, etta pelastajatarve vuoteen 2030 men-
nessa on 67 henkil6a. Luku sisdltaa tehtavat lisare-
sursoinnit ja eldkoitymisen kautta poistuvan hen-
kiloston.

Pelastustoimen siirtyminen hyvinvointialu-
eelle

Nykyinen Pohjois-Karjalan pelastuslaitos-liikelai-
tos lakkautuu Siun soten lopettaessa toimintansa
ja tilalle perustettaisiin hyvinvointialueelle taseyk-
sikkd, josta kaytettdisiin nimea Pohjois-Karjalan
pelastuslaitos.

Koska vuosi 2022 on pelastuslaitoksen viimeinen
toimintavuosi sote-uudistuksen vuoksi, alijgdmien
kattaminen on myo6s tehtdva vuoden 2022 lop-
puun mennessa. Alijadmien kattaminen vuoden
2022 loppuun mennessa tarkoittaa, etta vuoden
2022 talousarvio on suunniteltava ylijagamaiseksi
kumulatiivisen alijadman seka kuluvan vuoden en-
nusteen verran. Mahdollinen alijadama katetaan
perussopimuksen mukaisesti jasenkuntien perus-
padomien suhteessa.

Pelastuslaitos-liikelaitos on vastannut varsin itse-
naisesti tarvitsemiensa talous- ja henkildstéhallin-
non seka hankintojen jarjestelyista. Lisdksi osa toi-
mialariippuvaisista tukipalveluista on jarjestetty
yhteisty6ssa muiden pelastuslaitosten kanssa. Siir-
ryttdessa hyvinvointialueelle on tarpeellista selvit-
tda edella mainittujen tehtdvien rajapintoihin



liittyvat tyonjakokysymykset yhteistydssa Siun so-
ten yhteisten palveluiden kanssa. Tehtavia ja tyon-
jakoa uudelleen organisoimalla on saavutettavissa
synergiaetua ja hallinnollisten toimintojen tehos-
tumista huomioiden, etta tiettyja toimialariippu-
vaisia toimintoja on jatkossakin tarpeen jarjestda
pelastuslaitoksen omana tai muiden pelastuslai-
tosten kanssa yhteisena toimialan tukipalveluna.
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omavalvonta mahdollistaa laadun ja yhdenvertai-
suuden kehittymisen palvelusuunnittelussa, pal-
velutuotannossa ja johtamisessa. Vuoden 2023
alussa aloittavan hyvinvointialueen lainsdadadanto
(Laki pelastustoimen jarjestamisestd, 4 luku 16 §)
maarda muun muassa, ettd hyvinvointialueen on
varmistettava omavalvonnalla tehtdviensa lain-
mukainen hoitaminen seka pelastustoimen palve-

Pohjois-Karjalan pelastuslaitoksella kehitetdan
vuoden 2022 aikana omavalvontaa siten, etta

lujen saatavuus, laatu ja vaikuttavuus.

HAVAINTO:

Pelastuslaitokselle yhtymavaltuustoon nahden asetetut sitovat taloudelliset tavoitteet toteutuivat 100 %
(kaksi) ja 11 sitovasta toiminnallisesta tavoitteesta toteutui 36,4 % (nelja), 9,1 % (yksi) toteutui osittain ja 54,5
% (kuusi) ei toteutunut.

Vuoden 2021 maakunnan pelastustoimen asukaskohtaiseksi kustannukseksi muodostui 84,61 euroa/asukas.
Pohjois-Karjalan Pelastuslaitos on alle maakuntien pelastuslaitosten keskiarvon pelastustoimen asukaskohtai-
sessa kustannuksessa.

Pelastuslaitoksen tuottaman ensihoitopalvelun asukaskohtaiseksi kustannukseksi muodostui 36,29 euroa/asu-
kas vuonna 2021.

Keskeinen haaste on koulutetun henkil6ston saaminen reuna-alueen paloasemille. Avoinna oleviin pelastustoi-
men virkoja ei ole saatu taydennettya Heindvedelld, Juuassa, llomantsissa ja Kiteelld. Myos sivutoimisen henki-
|6ston saatavuus tulee olemaan haaste maakunnan paloasemilla.

Pelastuslaitos on ilmoittanut sisaministeridlle, etta pelastajatarve vuoteen 2030 mennessa on 67 henkilda.

Liikelaitoksen tilikausi oli 0,189 milj. euroa ylijadmainen. Oma pddoma on negatiivinen ollen — 0,289 milj. eu-
roa ja omavaraisuus aste -6,3 %.

JOHTOPAATOS:

Haasteena ovat toimintavalmiusajan toteutuminen ensihoidon palvelutasopaatoksen mukaisesti Siun soten
kaikilla alueilla

Nykyinen Pohjois-Karjalan pelastuslaitos-liikelaitos lakkautuu Siun soten lopettaessa toimintansa ja tilalle
perustettaisiin hyvinvointialueelle taseyksikko, josta kaytettaisiin nimea Pohjois-Karjalan pelastuslaitos.



Pohjois-Karjalan pelastuslaitos-liikelaitoksen mahdolliset alijdamat katetaan vuonna 2022 perussopimuksen

mukaisesti jasenkuntien peruspadomien suhteessa.

SUOSITUKSET: Tarkastuslautakunta suosittaa, etta

pelastuslaitokselle tulee varmistaa riittavat resurssit, jotta toimintavalmiusaika saadaan ensihoitopalvelujen
palvelutasopaatoksen mukaiselle tasolle kaikilla alueilla.

6.9 Saatio ja tytaryhtiot

5 202 80

Pohjois-Karjalan sosiaali- ja terveyspalvelujen tukisaatio Siun sote saatio sr.

Siun sote- kuntayhtyméan yhtymavaltuusto toimii
saation perustajana.
Kuntayhtyman yhtymahallitus nimittdd saation
hallituksen. Siun sadation toimintakertomuksen
mukaan tarkoituksena on tukea ja edistdaa Siun
sote- kuntayhtyman perustajakuntien alueen sosi-
aali- ja terveydenhuollon toimintaa, sen henkil6s-
ton ammattiosaamista, seka sen toimintaa liitty-
vien tieteenalojen tutkimusta ja opetusta. Lisdksi
saation tarkoituksena on edistdaa alueen vaeston
terveytta ja hyvinvointia. Saation varat koostuivat
peruspdadomasta, Maire Jokisen rahaston varoista
sekd yleisrahaston varoista. Yleisrahaston varat

Tytaryhtiot

Siun soten konserniin kuuluu viisi tytaryhtiota,
jotka kaikki tekivat ylijagdmaisen tilikauden tulok-
sen vuonna 2021. Tytaryhticiden tilikauden yli/ali-
jaama on tiivistettyna alla olevaan taulukkoon 15
vuosilta 2017-2021.

koostuvat lahjoitetuista varoista ja korko- ja
muista tuloista sekd Maire Jokisen rahaston korko-
ja muista tuloista. Sa4tiolla on voimassa oleva ra-
hankerdyslupa. Vuonna 2021 eri yksikaoille tuli lah-
joituksia yhteensa 74 354,10 € ja saatio jakoi avus-
tuksia eri yksikoille 23 982,37 €. S44ti0 ei pystynyt
itse vastaamaan kaikista kuluista. Siun sote maksoi
saation hallinnollisista kuluista 1193,64 € ja kunta-
yhtyma on antanut henkildstdpalvelujen kautta
saation asiamiehen tyopanoksen sdation toimin-
nan hoitamiseen. Tilikauden tulos oli 652,38 € ali-
jaamainen (2020: -394,74 €).

Tytaryhtiot vaikuttavat konsernin tilikauden ylijaa-
man kertymaan. Tytaryhtididen ylijddmien yhteen-
laskettu sunna 261 692,43 euroa. Yhtymavaltuusto
asetti tytaryhtidille yhtidkohtaiset toiminnalliset
tavoitteet vuodelle 2021.

TAULUKKO 15: Tilikauden yli/alijaaman toteutuminen tytaryhtidissa vuosina 2017-2021. Prosenttiluku yhtion

perassa kertoo kuntayhtyman omistusosuuden yhtiosta.

| 017 2018 2019 2020 2021
KOY Paiholankoski | oss| 292 430  4311] 839

KOY Tikkamden Vuokratalot m

| 1070 021 000 000

Tikkamaen Palvelut Oy 2 541,74 13 857,50 945,60 -92,53 46 475,35

iun Tyoterveys Oy _

| -605344,95] -6449495] 1451303

Siun Tys 95 95 31
Polkka 2933510 -113577,73| 187242,66| 13516,99| 70 078,38
-5 993,34 335,03 39474) 652,38

*Siun tyoterveys Oy aloitti toimintansa 11.10.2019.



Alla olevassa taulukossa asetetut tavoitteet ja toteutumat seka tarkastuslautakunnan arvio:

Toiminnallinen tavoite

Polkka-Pohjois-Karjalan tukipalvelut Oy

Tuotteistuksen jatkokehittdaminen yhdessa emon kanssa.
Toimintamallina molempien osapuolten sitoutuminen
sopimusvalmisteluprosessin kehittdmiseen
Vuosisopimuksessa sovittujen palvelujen tuottaminen
tapahtuu lahtékohtaisesti vuosihinnoittelun puitteissa. Emon
palvelutarpeen muuttuessa vuosihinnoittelua tarkistetaan
symmetrisesti +/- 20.000 euron laskennallisten muutosten
toteutuessa. Hintamuutoksessa huomioidaan 3 kuukauden
siirtymaaika tai pidempi todellinen tiloihin liittyva
irtisanomisaika.

Valmistautuminen siihen, ettd vuoden 2022 alusta siirrytaan
tuotteistukseen perustuvaan hinnoitteluun palveluostojen
perusteena.

Keskussairaalan ruokahavikin véahentaminen 10 prosentilla.
Toimintamallina molempien osapuolten sitoutuminen
edistdmaan tavoitetta resursoimalla kehittamistyo omalta
osaltaan ja johtamalla ja viestimalld asia omissa
organisaatioissaan.

Valtakunnallisen soteuudistuksen paikallisen valmistelun
edistaminen yhdessa emon kanssa siten, etta silla edistetdaan
Siun sote -konsernin kokonaisetua.

Toimintakertomuksessa raportoitu tulos

toteutui Polkan maarittelemalla tavalla

Vuosihinnoittelu kattoi myds koronaepidemiasta ai-
heutuneen siivoustarpeen

Toteutunut

Ei toteutunut. Sairaalassa aloitettu pilotti pysahtyi,
koska potilaan kotiutumiseen liittyvia eri tyévaiheita
ei ole pystytty synkronoimaan suhteessa ruokatilaus-
ten tekemiseen.

Toteutunut

Siun tyoterveys Oy

Yhtion toiminnan saattaminen kannattavaksi, tilikauden
tulos 2021 ylijadgmainen

Tavoite toteutui, tilikausi oli noin 145 000 euroa yli-
jaamadinen

Tyoterveyspalvelujen ja yhteistyon kehittdaminen asiakkaiden
tarpeiden mukaiseksi.

Tyoterveyspalveluja on kehitetty seka sisallollisesti
ettd uusina palvelumuotoina, etdpalvelu. Etdpalve-
luna on pystytty turvaamaan asiakkaiden palvelutar-
peita myds maakunnan niissa osissa, joihin on vaikea
saada henkilokuntaa. Yhteisty6ta on kehitetty kun-
kin asiakkaan tarpeen mukaan, silla asiakkaidenyh-
teistyotarpeet ovat vaihtelevia. Asiakkuusyhteis-
tyotd on vahvistettu rekrytoimalla yhtiéon asiak-
kuusyhteyshenkilo.

Tikkamé&en Palvelut Oy

Tilikausi on ylijaamainen

Tavoite toteutui, tilikausi oli noin 46 500 euroa ylijaa-
mdinen

Yhtion liiketoimintasuunnitelman paivittaminen E-siiven
saneerauksen aikaiset muutokset ja emon omistajapoliittiset
linjaukset huomioiden

Kiinteist6 Oy Tikkam&den Vuokratalot

Tavoite toteutui

10 % osingon maksaminen tai vastaavan suuruinen
ylimaardinen lainojen lyhentaminen

Yhtion hallitus ei esitd osingon maksamista, vaan
nailla varoilla maksetaan suunnitelmallista peruskor-
jausta. Yhtio maksoi pitkdaikaisia lainoja pois vuosina
2019 ja 2020 yhteensa n. 0,3 miljoonaa euroa, mika
oli huomattavasti ko. vuosien tavoitetta enemman.

Peruskorjaussuunnitelman toteuttaminen

Kiinteist6 Oy Paiholankoski

Yhtion huoneistojen vuokrausasteen nostaminen vahintdan
90 prosenttiin

Tilikausi on ylijaamainen

peruskorjaussuunnitelmaa on toteutettu, vuonna
2022 tehdaan Karjamaen 2 putki- ja ikkunaremontit.

Vuokrausaste oli noin 83 %

Tavoite toteutui, tilikausi oli niukasti ylijadmainen

Lahde: Tilinpaatos ja toimintakertomus 2021

Tarkastuslautakunnan
arvio
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Tarkastuslautakunnan arvion mukaan tytaryhtioille Siun tyoterveys Oy:n ja Polkka- Pohjois-Karjalan tu-
asetetuista 13 tavoitteesta 10 toteutui (76,9 %) ja kipalvelut Oy:n tuloslaskelma on nahtavissa kappa-
kolme (23,1 %) ei toteutunut (kuvio 53). Tytaryhti- leessa 5 Kuntayhtyman ja konsernin taloudellinen
Oista on tehty tiivistelma seuraavalle sivulle, johon tilanne 2017-2021.

on koottu tytaryhtididen paidkohdat (kuvio 54).

Asetettujen tavoitteiden toteutuminen vuonna 2021

Siun Tyoterveys Oy
Tikkamé&en Palvelut Oy

KOY Tikkam&en Vuokratalot

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Toteutunut M Ei toteutunut

Kuvio 53: Yhteenveto tytaryhtididen toiminnallisten tavoitteiden toteutumisesta vuonna 2021 tarkastuslautakunnan ar-
vion mukaan

HAVAINTO:

Tytaryhtiodille asetetuista 13 tavoitteesta 10 toteutui ja kolme ei toteutunut. Taloudellisen tavoitteen saavutti
kaikki tytaryhtiot. Saatiolle tuli lahjoituksia yhteensa 74 354 euroa ja saatio jakoi avustuksia eri yksikoille
23 982 euroa.

Tytaryhtiocille asetetut toiminnalliset tavoitteet ovat suurelta osin sanallisia tavoitteita.
JOHTOPAATOS:

Tytaryhtiot vaikuttavat konsernin tilikauden ylijagaman kertymaan. Tytaryhtididen ylijadmien yhteenlaskettu
sunna 261 692,43 euroa.

Tytaryhtiodille mittarien asettamiseen tulisi kiinnittaa huomiota, jotta pystytddan ymmartamaan tavoitetila, mita
mittarilla tavoitellaan ja missa laajuudessa.

SUOSITUKSET: Tarkastuslautakunta suosittelee, etta

tytaryhtioille mittarien asettamiseen tulisi kiinnittaa huomiota, jotta pystytdan ymmartamaan tavoitetila, mita
mittarilla tavoitellaan ja missa laajuudessa.



PolkRka

in-house-yhtio, joka tuottaa ateria- ja puhtauspal-
veluja

e  Omistusosuus: 60 % Siun sote ja Joensuun kau-
punki 40 %

e Liikevaihto: 31,9 milj. € (2020: 30,3 milj.€)

e Taseen loppusumma:6,68 milj. € (2020: 7,05
milj. €)

e Henkiloston lkm 537 (2020:525)

e Yhtymadvaltuuston asettama tulostavoite (nol-
latulos):70 078,38 € ylijadgmainen (2020:
13516,99 €)

Kiinteisté Oy Tikkamden Vuokratalot

>
SiUNYTY('jTERVEYS

inhouse-yhtio, joka tuottaa tyoterveyshuollon ja

muita terveydenhuollon palveluja

e Perustettu 11.10.2018

e Omistusosuus 100 % Siun sote

e Liikevaihto: 7,15 milj. € (2020: 6,68 milj. €)

e Taseen loppusumma: 2,234 milj. € (2020:1,968
milj. €)

e Henkiloston Ikm: keskimaarin 58,2 (2020: 70,1)

e Yhtymadvaltuuston asettama tulostavoite (nolla-

tulos):145 130,31 € ylijaamainen (2020: -
64 494,95€)
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ﬁTikkaﬁn?'en oy

liilketoimintaosa-alueet: pysakdinti- ja kahvilatoi-
minta seka toimitilavuokraus (M-talo)

Omistusosuus 100 % Siun sote

Liikevaihto: 1,053 milj. € (2020:1,068 milj.€)
Taseen loppusumma:25,5 milj. € (2020: 26,7 milj.
€)

Henkilostén lkm 9 (2020:9)

Yhtymavaltuuston asettama tulostavoite (nollatu-
los): 46 475,35 ylijaamainen (2020:-92,53 €)
Muuta: pysakointitoiminnan liikevaihto nousi 8 %
ja kahvilatoiminnan liikevaihto supistui noin 28 %.

Kiinteisté Oy Paiholankoski
e Muuta: Emon ostot yhtiolta olivat noin 3,5 milj.

omistaa vuokrakaytdssa olevia rakennuksia " . .
euroa (liikevaihdosta 49 %). Outhouse-myynnin asuinkerrostaloa hallinnoiva yhtio Kontiolahden Paiho-

(10 %) siirtymaaika oli vuoden 2021 loppuun. lan kylalla
Omistusosuus 100 % Siun sote

Liikevaihto:0,780 milj. € (2020: 0,758 milj. €)
Taseen loppusumma:2,59 milj.€ (2020: 2,32 milj.
€)

Yhtymavaltuuston asettama tulostavoite (nol-
latulos): 0 € ylijaamainen (2020:0 €).

Muuta: varauksia kasvatettiin n. 267 000 eu-
rolla, huoneistojen vuokrausaste noin 97 %

Alihankintasopimuksia irtisanottiin, jotta

outhouse myynti ei ylittdisi hankintalain mukai-
sia rajoja (5 %/500.000 €). Siirtymaaikaa jatket-

tiin 31.12.2022 saakka.

Kuvio 54: Tytaryhtiot 2021

Omistusosuus: 57 % Siun sote ja 43 % Kontiolahti
Liikevaihto:0,109 milj. € (2020:0,112 milj. €,)
Taseen loppusumma:0,403 milj. € (2020: 0,407 milj. €,

Yhtymavaltuuston asettama tulostavoite (nollatulos):
8,39 € ylijaamaiinen (2020:43,11 €)

Muuta: Rahalaitoslainaa yhti6lla oli tilinpaatoshetkella
noin 234.000 euroa ja pddomalainaa omistajilta 50.000

euroa.
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7. Henkilosto

Siun sotessa ei ollut voimassa olevaa henkildstostrategiaa vuodelle 2021 kun se on ollut aikaisem-
pina vuosina (2019- 2020). Kuntayhtyman hallintosaannon 2. luvun 6 § :n mukaan henkilostoja-
osto valmistelee kuntayhtyman henkilostostrategian. Hallintosaantoa ei ole nailta osin nouda-
tettu. Tarkastuslautakunta on verrannut tyohyvinvointikyselyn tuloksia ja yhtymavaltuuston aset-
tamien strategiasta nostettujen mittareiden toteutumista. Vaikuttavuutta on arvioitu teksteissa

violetilla varilla.

Henkilostorakenne

Vuoden 2021 lopussa henkilostomaara oli 7 634
(2020: 7 314, 2019:7 431). Henkilostomé&ara kasvoi
320 henkilolla (4,4 %). Tahan vaikutti se, ettd Raak-
kylan sosiaali- ja terveyspalvelut siirtyivat Terveys-
talolta Siun sotelle 1.1.2021, perhe- ja sosiaalipal-
veluissa aloitti kaksi uutta asumisyksikkda (Paikkis
ja Poikolanpiha) ja koronatilanteen edellyttdama
henkiloston lisdéaminen muun muassa nadytteenot-
toty6hon ja potilaspaikkojen turvaamiseksi perus-
tetulle puskuriosastolle.

Henkilostokertomus 2021 mukaan naisten osuus
henkilostosta on 83,5 % ja miesten 16,5 %. Suurin
osa henkilostosta tyoskentelee terveydenhuollossa

Tulovaihtuvuus 2020 - 2021
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(73 %), sosiaalialan tehtdvissa 11 % ja pelastuslai-
toksella 4 %. Lahi-, keski- tai ylimmassa johdossa
tyoskentelevien osuus on 4,9 % koko henkil6stosta.
Vuonna 2021 vakinaisen tydvoiman tulovaihtuvuus
oli 13 % (2020: 11 %) ja lahtovaihtuvuus 10 %
(2020:8 %) (kuvio 55). Eniten tulovaihtuvuutta
avustavissa tehtdvissa (31 %) ja lahtovaihtuvuutta
oli terveys- ja sosiaalialan yhteisissa (12 %). Paatty-
neitd vakinaisia tyosuhteita vuonna 2021 oli yh-
teensd 611 eli 26,4 % vahemman kuin vuonna 2020
(830) (v.2019:462). Alkaneita vakinaisia tyosuh-
teita oli vuonna 2021 yhteensa 796 eli 24,6 %
enemman kuin vuonna 2020 (639). Vuonna 2021
vakinaisista tyontekijoista jai eldkkeelle 172 henki-
163 (28 %).

Lahtovaihtuvuus
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Kuvio 55: Henkil6stén vaihtuvuus vuosina 2020-2021, Idhde: Henkilostékertomus 2021 (Vaihtuvuusprosentit laske-
taan suhteuttamalla alkaneiden ja paattyneiden palvelussuhteiden maarat vuoden viimeisen paivan vakinaisen henki-

|6ston kokonaismaaraan).
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ARVIQINTIKERTOMUS 2021

L]

Poissaolot

Tarkastellessa Siun soten poissaoloja havaitaan,
ettd eniten poissaolot johtuvat vuosilomista 46 %
(kuvio 57). Toiseksi eniten poissaolot johtuvat ty6-
kykyperusteisista poissaoloista (20,4 %) (kuvio 56).

Tyokykyperdiset poissaolot keskim&arin htv/vuosina
2018-2021

25 22 22

20,4

20

15

2018 W2019 w2020 w2021

Kuvio 56: Sairauspoissaolot pv/HTV vuosina 2018-2021

L ]

Henkilostokertomuksen 2021 mukaan vuonna
2021 tyokykyperaisia poissaoloja oli yhteensa
138 017 paivaa (2020: 133 663 paivaa.) Tyokykype-
rusteisissa poissaolojen maarissa oli vuonna 2021
eroja Siun soten toimialueiden valilla. Eniten tydky-
kyperusteisia poissaoloja oli ikdihmisten toimialu-
eella 29,3 htv vuonna 2021 kaikista toimialueen
poissaoloista (kuvio 58). Vahiten tyokykyperustei-
sia poissaoloja on ollut yhteisissd palveluissa 10
htv. Tyokykyperusteiset poissaolot ovat kasvaneet
perhe- ja sosiaalipalveluissa, terveys- ja sairaanhoi-
topalveluissa ja ymparistoterveydenhuollossa.

Poissaolotyypit Siun sotessa, htv vuosina 2020-2021

Ikdihmisten palvelut 2021
Ikdihmisten palvelut 2020

Perhe- ja sosiaalipalvelut 2021

Perhe- ja sosiaalipalvelut 2020
Terveys- ja sairaanhoitopalvelut 2021
Terveys- ja sairaanhoitopalvelut 2020
Yhteiset palvelut 2021

Yhteiset palvelut 2020
Ymparistoterveydenhuolto 2021
Ymparistoterveydenhuolto 2020
Pelastuslaitos 2021

Pelastuslaitos 2020

Siun sote 2021

Siun sote 2020

M lomat* M Tyokykyperusteiset poissaclot**
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Kuvio 57: Poissaolotyypit Siun sotessa 2020-2021, htv * sisaltaa vuosilomat, sdastovapaat, lomarahavapaat
ja saldovapaat. ** Sisaltaa kuntoutustuet, sairauspoissaolot ja tyotapaturmat. Lahde: Henkilostokertomus

2021



Henkilostokertomuksen 2021 mukaan diagnosoi-
tuja sairauspoissaolopdivida oli vuonna 2021 yh-
teensd 101 620 paivaa (2,7 % enemman kuin
vuonna 2020). Eniten diagnosoitiin tuki- ja liikunta-
elinsairauksia 33,3 % (kasvua + 1,4 % ed. vuoteen
verrattuna), mielenterveyssairauksia 17, 1 % (kas-
vua + 3,6 %), ja vammaoja ja tapaturmia 12,1 % (va-
hennys 0,9 %) (kuvio 58.). Pelastusliikelaitoksen
tyokykyperdiset poissaolot eivat sisally diagnosoi-
tujen lukuihin.

Diagnosoidut sairauspoissaolot (%) vuosina 2019-2021

Tuki- ja liikuntaelinsairaudet ~ Mielenterveyssairaudet Vammat ja tapaturmat

W2019 m2020 m2021

Kuvio 58: Diagnosoidut sairauspoissaolot (5) vuo-
sina 2019-2021, ldhde: henkilostokertomus 2021

Siun sote-kuntayhtyman yhtymavaltuuston aset-
tama sitova  toiminnallinen  tavoite on

Sairauspoissaolokustannukset vuosina 2017-2021
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Kuvio 59: Sairauspoissaolokustannukset 2017-2021

v. 2021

v. 2020
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v. 2018
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henkilostémme, tydhyvinvointi on korkealla ta-
solla, sairauspoissaolopaivat vahenevat 4 % > 6 000
paivaa, toteutuma vuonna 2021 oli 8 477 sairaus-
poissaolopaivdaa enemman. Sairauspoissaolopaivat
kasvoivat 7,1 % edelliseen vuoteen verrattuna
(2021: 128 067 paivaa, 2020: 119 590 paivaa)

Sairauspoissaolokustannukset

Kevan Avaintietopalvelun mukaan vuoden 2021
sairauspoissaolokustannukset olivat 10,8 milj. eu-
roa (2020: 9,9 milj. euroa, 2019: 10,2 milj. euroa,
2018: 9,7 milj. euroa) eli kasvua on ollut 0,9 milj.
euroa edelliseen vuoteen verrattuna (9,1 %) (kuvio
59). Kevan tilastoissa on huomioitu Kelan maksa-
mat sairauspdivarahat ja poissaolon osapalkkai-
suus tai palkattomuus. Luvussa ei huomioida sai-
rauspoissaoloista vilillisesti koituvia kustannuksia
kuten sijaisuuksia. Huomionarvoista on se, vuonna
2021 pelastuslaitos mukaan lukien yhteensa 8 990
henkiloa toissa (pitaa sisalla kaikki tydosuhteet ku-
ten esim. maaraaikaiset), joista 5 987 henkilolla oli
vahintdan yksi sairauspoissaolo, kun taas 3 003
henkil6lla ei ole ollut yhtaan sairauspoissaolopai-
vaa vuonna 2021 (2020: 3 323, 2019: 3 315 henki-
164 ja 2018: 4 000 henkil6a) (kuvio 60).

Ei yhtdan sairauspoissaoloa henkildmaara vuosina 2018-2021
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Kuvio 60: Ei yhtdan sairauspoissaoloa vuosina

2018-2021 Kevan Avaintietopalvelun mu-
kaan



Tilinpaatoksen mukaan Siun soten tyoterveyshuol-
lon kustannukset olivat yhteensa 3,1 milj. euroa
(2020: noin 2,9 milj. euroa, 2019: n. 3,5 milj. euroa,

Rekrytoinnit

Vuosi 2021 oli Siun sotella haastava vuosi. Tilan-
netta ei helpottanut edellisen kevaan 2020 ko-
ronapandemian ehkaisy- ja ennakointitoimenpi-
teet, jotka ovat jatkuneet vuonna 2021. Peruster-
veydenhuollon osalta resurssitilanne on hankaloi-
tunut vuosi vuodelta ja rekrytointi on kdynyt haas-
teellisemmaksi. Kuntayhtymassa on ollut erilaisia
tyotehtavia julkisessa haussa auki yhteensa 1 562
kappaletta. Eniten haettiin ldhihoitajia ja toiseksi
eniten sairaanhoitajia (kuvio 61).

Hakijoiden m&&ra/haettu tehtdva (sama hakija on voinut hakea
useassa eri haussa)

Lihihoitaja IEEGEG—— 053 2079
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taakari N 93
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Elaintaskan | 21
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W Haettujen virkojen ja tydsuhteiden maara B Hakijoita yhteensi

Kuvio 61: hakijoiden maara/haettu tehtdva /sama
hakija on voinut hakea useassa eri haussa vuonna
2021, Iahde: henkilostokertomus 2021

Kuten edelld olevasta kuviosta 61 on nahtavissa,
ettda hakijoita tehtaviin on ollut, mutta kuitenkin
esimerkiksi 33 vakituisen lahihoitajan ja 64 maara-
aikaisen lahihoitajan tehtavaan ei saatu yhtaan ha-
kijaa. Sama asia tuli esille my6s sairaanhoitajien va-
kituisten ja maardaikaisten tehtavien tayttami-
sessa. Sairaanhoitajien 18 vakituiseen ja 53 maara-
aikaiseen tehtavaan ei saatu yhtaan hakijaa. Haki-
japula tulee esille varsinkin maakunnan reuna-alu-
eilla.

Henkilostokertomuksen mukaan perusterveyden-
huollon l3dkareiden tayttdasteen keskiarvo on
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2018: n. 3,1 milj. euroa), kasvua edelliseen vuoteen
verrattuna oli 6,9 %. Pelastuslaitoksen tyoterveys-
huollon kustannukset olivat 0,134 milj. euroa (v.
2020: 0,143 milj. e), jotka laskivat vuoteen 2020
verrattuna 6,3 %.

ollut vuonna 2021 noin 80 % (2020: 79 %, 2019: 74
%, 2018:85 %) (kuvio 62). Ladkaripula on ollut pit-
kdaikainen haaste kuntayhtymassa, jolla on ollut
vaikutusta hoidon saatavuuteen ja jatkuvuuteen.
Kuitenkin tilanne on parantunut hieman.

Perusterveydenhuollon ldakéreiden virkojen tayttdasteen
keskiarvo (%) vuosina 2018-2021
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Kuvio 62: Perusterveydenhuollon lddkareiden tayt-
toasteen kesiarvo (%) vuosina 2018-2021.

Ladkarihakuja tehtiin yhteensa 93 kertaa. Apulais-
[adkarin virkoja oi auki seitseman ja hakijoita saa-
tiin viisi (kuvio 63). Kolmeen virkaan ei saatu yh-
taan hakijaa. Erikoistuvan laakarin virkoja oli auki
28, hakijoita yhteensa 23. Yhdeks&an virkaan ei tul-
lut yhtdan hakijaa. Erikoisladkareita haettiin 31 ker-
taa, hakijoita yhteensa 10. Erikoislaakarihauista 22
ei ollut yhtaan hakijaa.

Hakijoiden maara/haettu tehtava (kpl) vuosi 2021
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Kuvio 63: Hakijoiden maara/haettu tehtava (kpl) vuosi 2021



Keskeisin uusi rekrytointikeino on ollut Siun soten
syksylla 2021 pilotoima terveyskeskuslaakari 2.0-
malli, jolla alkuun loppuvuodesta 2021 saatiin rek-
rytoitua seitseman (7) terveyskeskuslaakaria. Vuo-
den 2021 aikana on perustettu myos koulutusyli-
laakarin virka, jossa viranhaltija aloitti vuoden 2022
alussa tavoitteena kehittaa seka parantaa ladkarei-
den koulutusta ja osaltaan parantaa ldadkareiden
saatavuutta. Lisaksi vuoden 2021 aikana mahdollis-
tettiin perusterveydenhuollon terveyskeskuslaaka-
reille, ettd he voivat paivan viikossa kayttaa itsensa
kehittamiseen.

Henkiloston saatavuudessa alueelliset erot koros-
tuvat. Joensuun kantakaupungin terveysasemilla
hoitajaresurssi on kohtalaisen hyva ja alueelle saa-
daan suhteellisen hyvin my0s sijaisia, mutta muu-
alla maakunnassa ei esim. kaikkiin vuosilomiin ole
saatu sijaisia. Eritoten lantisella alueella oli viime
vuoden aikana hoitajaresurssivajausta. Pohjoinen
ja eteldinen alue haasteellisin rekrytointien onnis-
tumisten osalta myo6s vakituisten tydsuhteiden
osalta. Akillisiin poissaoloihin ei yleisesti terveys-
asemille sijainnista riippumatta sijaisia saada.

My6s muiden tehtdvien rekrytoinneissa on ollut
haasteita muun muassa psykologien, puhetera-
peuttien, sairaanhoitajien, sosiaalityontekijoiden
ja sijaisuuksien tayttdmisessa. Sijaisuuksien tdy-
tossa on kaytetty Siun soten omaa, koko maakun-
nan kattavaa 400 henkilon hoiva- ja hoito-henkil6s-
ton varahenkil6stda, jonka avulla resursseja on py-
ritty ohjaamaan alueellisesti ja eri

Henkil6storyhmien edustajat

Tilikauden aikana tarkastuslautakunta kuuli ko-
kouksessaan myo6s kuntayhtyman henkilostéryh-
mien edustajia. Henkilostoryhmien edustajien
viesti on samankaltainen kuin aikaisempinakin
vuosina. He nostivat esille mm seuraavia asioita:
palvelutuotannossa on edelleen haasteita, kuinka
paljon  niukemmin voimme enda toimia

27 Minne menet Siun sote?- Katsaus Siun soten
strategisiin valintoihin ja niiden vaikutuksiin
erikoissairaanhoidossa ja perusterveydenhoidossa
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palvelujarjestelmiin tasapuolisesti. Sijaistyévoiman
rekrytointia on tdaydennetty Sarastia Rekry Oy:n
(kuntien omistama yritys) kautta hankittavalla
vuokratyovoimalla. Sijaisuuspyyntdjen tayttdaste
on ollut Siun soten oma vain 41,7 % (2020: 64,1 %)
ja Sarastia Rekryn kautta noin 76 % (2020:78,6 %).
Siun soten oma matala tayttoaste osoittaa, etta
Siun sotella on liian vahan lyhyita sijaisuuksia teke-
via varahenkil6ita. Siun soten omalla sijaisresurs-
silla yli kolme kuukautta kestaviin sijaisuuksiin tayt-
toaste on ollut 89,4 % vuonna 2021. Tama tilanne
johtaa siihen, ettd oman henkil6stdn ja vuokraty6-
voiman valinen suhde on epatasapainossa. Henki-
[6stdn saatavuuden ja sairauspoissaolojen vuoksi
on jouduttu aikaisempien vuosien tapaan paikkaa-
maan ostopalveluilla. Tama nakyy henkilostokulu-
jen alituksena ja palvelujen ostojen ylityksena.

Rekrytointi vie paljon esimiesten tydaikaa ja tama
aika on pois tyoyksikon johtamisesta ja toiminnan
kehittamisesta. Rekrytointipalveluja on ostettu yk-
sityiseltd toimijalta, mutta tdama ei palvele tar-
peita?’.Hyvinvointialueen valmistelussa on tirke3a
huomioida myds muu osaava henkilékunnan saa-
tavuus ja riittavyys koko Pohjois-Karjalan alueella.

Myos Pelastustoimella on haasteita saada koulu-
tettua henkil6st6d maakunnan reuna-alueen palo-
asemille. Tastd tarkemmin kappaleessa 6.8 Poh-
jois-Karjalan Pelastuslaitos-Liikelaitos.

Sarastia rekryn keikkalaisia
260 htv, ostoja yhteensa 13,9
milj. euroa v. 2021

vaarantamatta palvelujen saatavuutta, rikkomatta
palveluohjausketjuja, uuvuttamatta henkilostoa,
puhumattakaan asiakkaiden ja potilaiden hyvan
hoidon saatavuudesta. Henkiloston saatavuuden
ongelmat ovat arkipdivaa. Meilla on pulaa laaka-
reistd, niin perusterveydenhuollon kuin erikoissai-
raanhoidon puolella, puheterapeuteista,



sosiaalityontekijoistd, yleensd hoitohenkilostosta.
Sijaisten saatavuus ongelmat ovat arkea koko sote
alueella. Tiedonkulussa on edelleen ongelmia, joko
tieto muuttuu organisaatiokerrosten valissa tai
tieto ei saavuta kohdettaan. Tyoviihtyvyys ja
tyossa jaksaminen, miksi lahdetdan pois kuntayh-
tyman palveluksesta? Henkiloston &dani pitaisi
saada paremmin nakyviin heitd koskevissa paatok-
sissd. Henkilostoryhman edustajat esittivat toi-
veita, ettd heidat kutsuttaisiin myos yhtymahalli-
tuksen ja yhtymavaltuuston kokouksiinsa ja saan-
nolliset keskustelut myds toimialajohdon kanssa.

Yhteistoimintarakenteet toimialueille

Syksylla 2021 toteutetun henkildston vaikutus-
mahdollisuuksia koskevan kyselyn mukaan Siun so-
ten yhteistoimintarakenteet ovat melko vieraita
henkilostolle. Vain noin 30 % vastaajista tiesi yh-
teistyotoimikunnan olemassaolosta, vaikka se on
Siun soten virallinen, tydnantajan ja henkiloston
valisestd yhteistoiminnasta kunnassa ja hyvinvoin-
tialueella annetun lain (449/2007) 14 §:n mukainen
yhteistoimintaelin. Vastaavasti noin 30 % kyselyyn
vastanneista tiesi erilaisten valmistelevien tyoryh-
mien olemassaolosta. Osa yhteistoimintaraken-
teista tunnistettiin paremmin (esim. tydsuojelutoi-
mikunta, jonka olemassaolosta tiesi lahes 80 % vas-
taajista).

Syksylla 2021 toteutettiin koko kuntayhtyméakon-
sernia koskeva henkiloston tyohyvinvointikysely —
Mita Siulle kuuluu? Tydhyvinvointitutkimuksen te-
kivat yhteistydssa Tyoterveyslaitos ja Siun sote yh-
dessa. Kyselyn vastasi 4 821 henkil6a ja vastaus-
prosentiksi saatin 70 % (vuonna 2020

28 Terveys- ja sairaanhoitopalvelut, Ikdihmisten
palvelut, perhe- ja sosiaalipalvelut, yhteiset palvelut ja
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Yhteistydssa tyonantajan ja henkilostojarjestojen
edustajien kanssa on valmisteltu Siun soten uudet
yhteistoimintarakenteet. Yhteistoimintarakenteet
sisdltavat kaksitasoisen organisoitumisen. Ylataso
kasittda organisaatiotasoisen yhteistyétoimikun-
nan seka organisaatiotasoisen tyésuojelutoimikun-
nan. Nama vastaavat pitkalti nykyistd Siun soten
yhteistoimintaorganisaatiota. Alempi taso kasittaa
uudet, toimialuekohtaiset yhteistoiminta- ja tyo-
suojelutoimikunnat, toimialueiden yhteistyoryh-
mat. Toimialueen omassa yhteistyéryhmassa kasi-
tellaan ko. toimialueen henkilén asemaan vaikutta-
vista muutoksista ja suunnitelmista, kun taas orga-
nisaatiotasoisissa yhteistoimintaelimissa kasitel-
ladn koko organisaatiota koskevat merkittava ja
laajakantoiset asiat.

Toimialuekohtaisten ?® yhteistydryhmien kautta

yhteistoimintaa ja henkiloston vaikutusmahdolli-
suuksia pystytaan kehittdamaan mm. tuomalla asi-
oiden kasittely lahemmas tyontekijaa mahdollis-
tamalla myo6s pienempien muutosten ja suunnitel-
mien kasittely, lisdadmalla linjajohdon, luottamus-
miesten ja tydsuojeluvaltuutettujen yhteisty6ta li-
saamalla asioiden kasittelyyn enemman konkretiaa
tehostamalla yhteistoiminta-asioiden henkildsto-
viestintaa toimialueilla. Henkildst6jaosto on tehnyt
kokouksessaan 30.3.2022 § 38 paatoksen yhteis-
toimintarakenteista seka ty6antajan edustajien ni-
medmisesta. Toimialueiden yhteistyéryhmien toi-
minta on kaynnistynyt huhtikuussa 2022.

vastausprosentti oli 72 %, vuosina 2018-2019 vas-
tausprosentti oli 69 %).

Tarkastellessa tyohyvinvointikyselyn lahijohtami-
sen mittareita havaitaan, etta niissa on tapahtunut
pienoista parannusta edelliseen vuoteen verrat-
tuna. Esimerkiksi lahiesimiesten johtaminen

ympadristoterveydenhuolto ja Pohjois-Karjalan
pelastuslaitos.
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koetaan oikeudenmukaiseksi 78 % (2020: 76,1 %,
2019:76 %, 2018 75 %).

Tyontekijat mukana suunnittelussa ja toteutuk-
sessa 13,3 %. Saa tyosta vastinetta tunnustuksena

ja arvostuksena 18,8 %
Tyo6hyvinvointikyselyn muutosjohtamisen mitta-
rien osalta ollaan kovin matalalla kuten esim. ko-
kee muutokset tydssdan myodnteiseksi 25,6 %
(2020:24,9 %, 2019: 21,1 %, 2018: 23,4 %), johtoon

voi luottaa 17,8 % (2020: 20,3 %, 2019:16 %, 2018:

18 %) ja johdolla on riittavit perusteet muutoksille 13,3 %
21,2 % (2020: 24,7 %, 2019:22 %, 2018: 22 %). tyontekijat mu-
kana suunnitte-
lussa ja toteu-

tuksessa

17,8 %
johtoon voi
luottaa
-2,5%

Tyohyvinvointikyselyn mittarien muutokset vuo-
sina 2018-2021 (taulukko 16).

TAULUKKO 16: Tyohyvinvointikyselyn mittarien muutokset vuosina 2018-2021.

Toteutuma Muutos ed.
2021 vuoteen

Toteutuma
2020

Toteutuma Toteutuma
Tyohyvinvointikysely (MSK) 2018 2019

Suosittelisi tydnantajaa ystavalleen 66,4 % 59,1 % 62,0 % 61,3 % -1,1%
Paatoksenteko koetaan oikeudenmukaiseksi 36,9 % 34,7 % 36,9 %|. 35,7 % -1,2%
Paatoksenteko koetaan johdonmukaiseksi

(kaikilla samat saannot) 44,3 % 39,9 % 432%@ 41,1% -2,1%
Yksil6- ja ryhmakehityskeskustelut on kayty 76,4 % 82,6 % 80,1 % . 79,3 % -0,8 %
Pitaa kehityskeskustelua hyodyllisena 45,7 % 46 % 47 %|. 46,0 % -1,0 %
Pitda organisaation toimintaa asiakaslahtoisena 59,9 % 60,4 % 61,7 % . 61,3 % -1,1%
Kokee epdavarmuutta tydmaaran lisdantymisesta

yli sietokyvyn 45,1 % 51,7 % 463%@ 469% 0,6 %
Ei vaikutusmahdollisuuksia muutoksiin téissa 47,9 % 51,1 % 479%|) 447 % 3,2%
Ty6 on palkitsevaa 26,3 % 25,5 % 24,9 % . 25,4 % 0,5%
Kokee muutokset tydssd myonteiseksi 23,4 % 21,1% 249%|C)  256% 0,7%

Tarkastellessa tyohyvinvointikyselyn tyomittareita
havaitaan, ettd tydnimun kokemus on vahentynyt
63,5 % (2020: 64,6 %, 2019: 66 %; 2018: 69 %), tyo-
stressin koki lisdantyneen 14,2 % henkilostosta
(2020: 14,1 %, 2019:14 %, 2018: 13 %). TyOpaineita
kokee 42,6 % henkilostosta (2020: 42,7 %, 2019: 42
%, 2018: 41 %).

Tyo on hallittavissa 31,5 %:lla henkilostosta (2020:
31,2 %, 2019: 32 %, 2018: 32 %). Yli puolet (50,1 %)
henkilostosta kokee, ettad tyo vie aikaa muulta ela-
malta (2020: 49,7 %, 2019:50 %, 2018: 48 %). Hen-
kilostostd 54 % uskoo jatkavansa tyossa eldkeikaan
saakka (2020: 54,7 %, 2019:58 %, 2018: 62 %).



54 %

jatkaa tyossa
eldkeikaan
-0,7%

Muut havainnot

Opiskelijoiden tyytyvidisyys harjoittelupaikkoihin

Opiskelijat ovat tarkea rekrytoinnin kohderyhma,
koska myonteiset kokemukset harjoittelujaksoista
kannustavat hakeutumaan Siun sote-kuntayhty-
maan toihin valmistumisen jalkeen. Opiskelijoiden
tyytyvaisyys harjoitteluun, ohjaukseen ja opetuk-
seen Siun sotessa on ldhtenyt laskemaan. Nuorten
Ladkarien yhdistys teki selvityksen erikoislaakarien
koulutuksen onnistumisesta. Pohjois-Karjalan kes-
kussairaala sai erikoisladakareiden koulutuspaikka-
kyselyssa nelja tahted (vuosina 2020-2019 taydet
viisi tahted) ja terveysasemat harjoituspaikkoina
kaksi tdhted (aikaisempina vuosina kolme tdhted)
(tulokset on saatavissa :https://nly.fi/tulokset).

Palkkaharmonisoinnista

Siun sotessa on toteutettu palkkaharmonisointia
vuosien 2018-2021 aikana taloussuunnitelman ja
vuosittaisen talousarvion mukaisesti. Palkkahar-
monisoinnilla on poistettu samoissa tehtavissa
tyoskentelevien tehtdvakohtaisten palkkojen pe-
rusteettomia eroja sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattitehtavissa, ldhiesimiestehtavissa seka hal-
linnon ja teknisen alan tehtavissa. Palkkaharmoni-
soinnin vuosikustannukset ovat vaihdelleet 0,6
milj. eurosta 2 milj. euroon (kuvio 64). Henkilosto-
jaosto on kokouksessaan 24.11.2020 § 94 hyvaksy-
nyt kuntayhtyman palkkaharmonisointisuunnitel-
man vuosille 2021-2022. Harmonisointitydta on
tehty harmonisointisuunnitelman ja KT kunta- ja
hyvinvointitydnantajan antaman ohjauksen mukai-
sesti. Palkkaharmonisoinnista tarkemmin kappa-
leessa 8 sisdinen valvonta ja riskienhallinta.
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Tarkastellessa tyohyvinvointikyselyn tyoterveys ja
tyoturvallisuusmittareita havaitaan, etta tyopaik-
kakiusaamista ilmoitti kokeneensa 14,9 % vastaa-
jista (2020: 14,9 %, 2019:16 %, 2018: 19 %). Tyo-
paikkakiusaamisesta ilmoitettu tydnantajalle vain
42,7 % (2020: 48,5 %, 2019:47 %, 2018: 49 %). II-
moitettua tyopaikkakiusaamista oli ryhdytty selvit-
telemdan 54,3 %:ssa tapauksista (2020: 54,9 %,
2019: 60 %, 2018: 55 %).

Keskussairaala Terveysasemat

Palkkaharmonisoinnin vuosikustannus (milj. €)v.2018-2021

25

2,1
2
15 13
0,6
. .
0

v. 2018 v. 2019 v. 2020 v. 2021

-

Kuvio 64: Palkkaharmonisoinnin vuosikustannuk-
setv. 2018-2021
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Esimerkiksi lisadmalla esittelyvideoita tyontekijan
tyOsta ja vapaa-ajasta. Ammattilaisten saaminen
Pohjois-Karjalaan vaatii muitakin onnistumisia,
kuin hyvan tydnantajaimagon. My®ds puolisoille ja
lapsille muutto tdnne on saatava mielekkaaksi mm.
luomalla verkostoja pohjoiskarjalaisiin tyonanta-
jiin. Viestinndssa verkostoitumista on jatkettava
mm. kuntien ja elinkeinoeldaman edustajien kanssa.

Tyonantajamielikuvaan on panostettava edelleen
esimerkiksi tydnantajamielikuva- ja markkinoilla.
Jatkossa on ajateltava tyontekijan koko urapolkua.
Urahallinta ja viihtyvyys ovat avainasioita. Viestin-
nallisia keinoja on lisattdavd yha edelleen.

HAVAINTO:

Siun sotessa ei ollut voimassa olevaa henkildstostrategiaa vuodelle 2021 kun se on ollut aikaisempina vuosina
(2019 - 2020). Kuntayhtyman hallintosdadannon 2. luvun 6 §:n mukaan henkildstéjaosto valmistelee kuntayhty-
man henkilostostrategian.

Yhtymavaltuuston asettama sitova toiminnallinen tavoite sairauspoissaolojen vahentyminen ei toteutunut. Kun-
tayhtyman henkiloston sairauspoissaolot olivat 20,4 pv/HTV (vuonna 2020: 20,1 pv/HTV)

Kevan Avaintietopalvelun mukaan vuoden 2021 sairauspoissaolokustannukset olivat 10,8 milj. euroa, kun
vuonna 2020 ne olivat 9,9 milj. euroa eli kasvua on ollut 0,9 milj. euroa edelliseen vuoteen verrattuna (9,1 %).

Vuonna 2021 vakinaisen tyévoiman tulovaihtuvuus oli 13 % (2020: 11 %) ja lahtovaihtuvuus 10 % (2020: 8 %).

Siun sotea tydantajana suosittelisi ystavalleen 61,3 % (2020: 62 %) Lahiesimiesten johtaminen koetaan oikeu-
denmukaiseksi 78 % (2020:76,1 %) vastaajista. Johtoon voi luottaa 17,8 % (2020: 20,3 %) ja tyontekijat mukana
suunnittelussa ja toteutuksessa 13,3 %. Tyo koetaan olevan hallittavissa 31,5 % (31,2 %) ja yli puolet (50,1 %)
henkilostosta kokee, ettd tyo vie aikaa muulta elamalta (2020: 49,7 %).

Siun soten yhteistoimintarakenteet ovat melko vieraita henkilstolle. Vain 30 % kyselyyn vastanneista tiesi yh-
teistyotoimikunnan olemassaolosta.

Nuorten Ladkarien yhdistyksen selvitys erikoisladkarien koulutuksen onnistumisesta, jossa Pohjois-Karjalan kes-
kussairaala sai erikoisladkareiden koulutuspaikkakyselyssa nelja tahtea (aikaisempina vuosina taydet viisi tah-
ted) ja terveysasemat harjoituspaikkoina kaksi tahtea (aikaisempina vuosina kolme tahtea).

Palkkaharmonisointia on toteutettu palkkaharmonisointisuunnitelman 2021 -2022 mukaisesti.

JOHTOPAATOS:
Tyo6hyvinvoinnin parantamisessa ei ole onnistuttu parhaalla mahdollisella tavalla.

Laakarien, sairaanhoitajien, lahihoitajien, sosiaalityontekijoiden, puheterapeuttien, psykologien yms. resurssien,
riittdvyyden turvaamiseksi tulee ryhtya tarvittaviin toimenpiteisiin. Rekrytointiin tdaytyy saada vetovoimaa
yhteistyOssa jasenkuntien ja Siun soten kanssa. Toimintamallia on kehitettava edelleen.

Nuorten osaajien rekrytoinnin ja Siun soten mainekuvan kannalta koulutuksen onnistuminen on erityisen tarkeaa.
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Houkuttelevan tydnantajamaineen yllapitaminen on tarkeaa ja tyohyvinvoinnin eteen on tehtédva laajamittaista
tyota mm. yhteistyOssa tyoterveyshuollon kanssa.

Yhteistydssa tyonantajan ja henkilostojarjestdjen edustajien kanssa on valmisteltu Siun soten uudet
yhteistoimintarakenteet kaikille toimialueille. Toimialueiden toiminta on kaynnistynyt huhtikuussa 2022.

SUOSITUKSET: Tarkastuslautakunta suosittaa, etta

oman henkildston ja vuokratyévoiman maaran suhteellinen tarkastelu

muutostilanteessa on kiinnitettava erityista huomiota henkildston tydhyvinvointiin ja tyossa jaksamiseen.
edelleen rekrytoinneissa onnistutaan

edelleen henkiloston mielipiteita huomioidaan heita koskevissa paatoksien teoissa

henkilosto osallistetaan hyvinvointialueen suunnitteluun.

julkisuuskuvan parantaminen, johtamiseen ja johtamistapaan kiinnittdminen, arvostaminen, riittava
perehdyttaminen



8

Sisainen valvonta
E
riskienhallinta
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8. Sisdinen valvonta ja riskienhallinta

Sisaisella valvonnalla tarkoitetaan sisaisia toimintatapoja, joilla johto pyrkii varmistamaan toiminnan
laillisuuden ja tuloksellisuuden. Riskienhallinta tarkoittaa jarjestelmallista ja ennakoivaa tapaa tun-
nistaa, analysoida seka hallita toimintaan liittyvia uhkia ja mahdollisuuksia.

Sisdinen valvonta

Kuntayhtyman yhtymavaltuusto on 1.12.2017 § 47
paattanyt kuntalain 23 §:n mukaisesti sisdisen val-
vonnan ja riskienhallinnan perusteista, joiden tar-
koituksena on vahvistaa hyvaa hallinto- ja johtamis-
tapaa kuntayhtymakonsernin omassa toiminnassa.
Perusteiden mukaan sisdisen valvonnan ja riskien-
hallinnan perusteet koskevat kaikkia kuntayhtyman
toimielimia, konsernijohtoa, tytaryhtididen hallituk-
sia ja valvonnasta vastuussa olevia.

Yhtymahallitus on hyvaksynyt 21.6.2018 § 86 sisai-
sen valvonnan ja riskienhallinnan ohjeen. Yhtyma-
hallitus on merkinnyt tiedoksi kuntayhtyman riski-
katsauksen 31.12.2021 kokouksessaan 30.3.2022 §
72. Riskikatsauksen mukaan vuoden 2021 lopun ja
vuoden 2022 alun tilanteessa maarallisesti korkei-
den riskien havaitaan liittyvan eniten lainsaadan-
toon, henkildstoon, fyysisiin resursseihin ja tietojar-
jestelmiin seka hairiotilanteeseen. Lainsaadannolli-
siin muutoksiin liittyvia riskeja ovat mm. hoitajami-
toituksen nousu ja sen mukaisen henkiléston var-
mistaminen, hankintalain mukainen ostaminen.
Fyysisiin resursseihin liittyvia riskitekijoita ovat mm.
toimitiloihin liittyvat terveydelliset ongelmat vuok-
rakiinteistoissa. Tietojarjestelmiin liittyvina riskeina
tunnistetaan yhtdaikaisten isojen tietojarjestelmien
kehittamishankkeiden sitomien resurssitarpeiden
vaikutus perustehtavaan, hairidtilanteen aiheutta-
mat jarjestelmien kuormituspiikit ja tietojarjestel-
mien toimimattomuuden vaikutus palvelutuotan-
toon. Henkilostoon kytkeytyvat riskit liittyvat toi-
saalta henkiloston saatavuuteen, osaamiseen ja
kuormittumiseen seka toisaalta edellisista osin joh-
tuvaan tyohyvinvointiin ja vakivallan uhkaan.

Tytaryhtididen merkittavimpina riskeina on tunnis-
tettu seuraavaa: Siun tyoterveydessa merkittavina
riskeina nahdaan hyvinvointialueen

muodostumiseen liittyvat riskit seka tyoterveyden
jarjestamisvelvollisuuteen mahdollisesti tulevat
muutokset, kun kuntien kdanteinen inhouse-asema
poistuu. Toimintaan liittyvista riskeista suurimpana
ovat yhtion laadunhallintaan liittyvat riskit, henki-
|6ston saatavuusongelmat ja ndiden vaikutus talou-
teen. Yhtion nykyisen asiakas- ja potilastietojarjes-
telman toimimattomuus on suuri riski.

Polkka- Pohjois-Karjalan tukipalvelut Oy:ssa strate-
giseksi riskiksi on todettu riskeiksi omistajien nopeat
palveluverkkoon kohdistuvat muutokset, jotka voi-
vat aiheuttaa epavarmuutta toiminnan jatkuvuu-
delle. Hyvinvointialueuudistus Polkan roolin kasva-
essa kuormittaa yhtiota, sekd myods emoa. Operatii-
vista riskeistd merkittavimpia ovat asiakkaille tarjot-
tavaan ruokaan liittyvat laatupoikkeamat. Henkil®s-
toon liittyvana operatiivisena riskind ovat ko-
ronaepidemian leviamisestd johtuvat akilliset sai-
raus- ja karanteenipoissaolot. Liiketoimintaa vaa-
rantavia vahinkoriskeja voivat olla &killiset ja enna-
koimattomat hairiot sahkon- tai vedenjakelussa, tie-
tojdrjestelmissa tai tulipalot, joita vastaan on varau-
duttu vahinko ja keskeytysvakuutuksin.

Tikkamaen Palveluissa koronaepidemia ja kahvila-
toiminnan vaistotilat aiheuttivat tulojen laskemisen,
ja yhtio nakee talouden tasapainoon liittyvia riskeja,
joita jotkin emon toimenpiteet voimistavat. Kahvila-
toiminnan uudelleen jarjestelyihin liittyvan henki-
[6ston saatavuudessa ja rekrytoinnin onnistumi-
sessa yhtio niin ikdan nakee riskeja.

Koy Paiholankoskella ja Tikkamaen Vuokrataloilla
kiinteistéjen kuntoon ja kiinteistdvahinkoihin liitty-
vat riskit nousevat muita riskeja suuremmiksi.



Tilintarkastaja on antanut tarkastuslautakunnalle
oman arvionsa kuntayhtyman sisdisen valvonnan ja
riskienhallinnan seka konsernivalvonnan jarjestami-
sen asianmukaisuudesta. Tilintarkastuskertomus si-
saltdad sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan seka
konsernivalvonnan jarjestamista koskevan lausu-
man. Sen perusteella kuntayhtyméan sisdinen val-
vonta ja riskienhallinta sekd konsernivalvonta on
jarjestetty asianmukaisesti.

Sisdinen tarkastus

Kuntayhtymassa sisdinen tarkastus on jarjestetty it-
sendisena toimintona. Kuntayhtymassa sisdisen tar-
kastuksen palveluksessa on tarkastuspaallikko. Li-
saksi Siun sote on ostanut TALVEA Julkishallinnon
palvelut Oy:lta sisdisen tarkastuksen palvelua 69
paivaa vuonna 2021. Sisdisen tarkastus on antanut
tarkastusraportteja yhteensa seitseman ja niissa on
annettu suosituksia yhteensa 61 kappaletta. Tarkas-
tuslautakunnalla on ollut kaytettavissdan sisdisen
tarkastuksen raportit.

Hankinnat

Tarkastuslautakunta nosti esille vuoden 2020 arvi-
ointikertomuksessa, ettd hankintatointa ei ole jar-
jestetty tuloksellisella ja tarkoituksenmukaisella ta-
valla. Lautakunta edellytti, etta sisdinen valvonta ja
riskienhallinta toimeenpannaan siten, ettd hankin-
tojen lainmukaisuus ja tuloksellisuus toteutuvat.
Vuoden 2020 aikana ilmeni, etta Siun sotessa ei ole
kattavaa seurantaa sille, ettda kaikki kynnysarvon
ylittavat hankinnat tulevat kilpailutetuksi hankinta-
lain mukaisesti. Vastuunalainen tilintarkastaja antoi
yhtymahallitukselle kuntalain 123 §:n mukaisen ti-
lintarkastuspoytakirjan asiasta 17.12.2020. Yhty-
mahallitus paatti kokouksessaan 28.1.2021 § 12,
ettd yhtymahallitukselle raportoidaan hankinnoista
kuukausittain. Yhtymahallitukselle on raportoitu
helmikuusta 2021 Iahtien kuukausittain hankintojen
seurannasta. Tarkastuslautakunta on saanut kaksi
kertaa hankintojen seurantaraportin tiedokseen.
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Yhtymahallitus on merkinnyt tiedokseen kokoukses-
saan 28.2.2022 § 38 hankintojen seuranta raportin
ajalta tammi-joulukuu 2021. Yhtymahallitus on la-
hettanyt kyseisen raportin myos tiedoksi tarkastus-
lautakunnalle. Hankintojen seuranta raportin mu-
kaan Cloudia sopimushallintajarjestelmassa Siun so-
ten tekemia sopimuksia on 363, joista 324 kappa-
letta on ostosopimuksia vuonna 2021. Tehtyjen os-
tosopimusten kokonaisarvo on n. 25 m€. Ostosopi-
muksista suurin osa on ollut jokaisen kuukauden ai-
kana suoraostosopimuksia (yhteensa 236 kpl, kes-
kiarvoisesti 74 %). Suoraostosopimuksista 210 kpl
on alle ja 26 kpl yli kynnysarvon. Suoraostosopimus-
ten kohtuullisen suurta maaraa selittaa se, etta Siun
sote kilpailuttaa useita hankintoja yhteishankintayk-
sikdiden kautta ja heiddn Siun soten puolesta laati-
mat sopimukset eivat ole tdssa raportoinnissa mu-
kana. Kaikki suoraostosopimukset ovat syntyneet
tammikuun yhta sopimusta lukuun ottamatta han-
kintalain periaatteiden mukaisesti. Raportti ei sisalla
kuukausittain sellaisia sopimuksia, jotka tallenne-
taan jarjestelmaan voimaantulon jalkeen tai ovat
luonnostilassa. Kun naméa otetaan huomioon, on
vuonna 2021 syntynyt yhteensd 688 uutta sopi-
musta. Keskitetty sopimusten avaaminen hankinta-
ja sopimuspalvelut yksikkoon, juridisen tuen saata-
vuus ja sdhkdinen sopimustenavauslomake ovat
tuoneet sopimusten avaamiseen ja laadintaan kai-
vattua selkeytta, tehokkuutta ja tukea.

Voimassa olevan hankintaohjeen (6.9.2021 lukien)
mukaisesti hankintapaatds tulee tehda kaikista yli
30.000 euron arvoisista hankinnoista. Joulukuussa
uusia hankintapaatoksia tehtiin 40 kappaletta, joista
suurin osa 24 kpl edelleen suorahankintapaatoksia.
Koko vuoden aikana hankintapaatoksia tehtiin yh-
teensd 306 kappaletta, keskimaaraisesti 26 kpl/kk,
joista suurin osa (yhteensd 234 kpl) oli jokaisessa
kuussa suorahankintapaatoksia. Hankintapaatosten
yhteenlaskettu hankinnan ennakoitu arvo on yh-
teensa n. 115 joista suorahankintojen osuus on n. 39
m<€. Suorahankintapaatoksista suurin osa, 120 kpl,
on tehty hankintalain 110 § perusteella eli asiakas-
kohtaisen erityistilanteen perusteella. Kynnysarvon
ylittavia suorahankintapdatoksia oli vuoden 2021 ai-
kana yhteensd 42 kpl, joista jokainen syntyi



hankintalain periaatteiden mukaisesti eli niistd on
tehty suorahankintailmoitukset HILMA palveluun.
Hankintapaatosten keskittdaminen hankinta- ja sopi-
muspalvelut yksikkoon, tdydennetyt paatospohjat
ja sahkoinen lomake ovat tuoneet myds hankinta-
paatosten laadintaan lainmukaisuutta ja jamak-
kyytta.

Ongelmien korjaamiseksi kuntayhtyman hankinta-
toimea on resursoitu ja kehittamistoimenpiteitad on
tehty muun muassa kasvatettu hankintojen suunni-
telmallisuutta ja avoimuutta seka toimittajayhteis-
tyota julkaisemalla tulevat hankinnat ja kaikki han-
kintapaatokset — hankintakalenterissa, lisatty digita-
lisointia ottamalla kdytt66n uusia ohjelmia ja sdh-
koisia lomakkeita (Cloudia toimittajahallinta kayt-
toonotto, Cloudia Suunnittelu kayttoonotto: tule-
vien hankintojen ja hankintapaatosten julkaisemi-
nen).Hankintalupaprosessi on osa hankintaohjetta
ja menettely voimassa edelleen (toimitusjohtajan
toimintaohje 28.1.2021). Vuoden 2021 aikana on
toteutettu varastohallinnan ohjelman maarittely ja
uusi toiminnanohjausjarjestelma on otettu kayt-
toon kevadn 2022 aikana. Kehittdmistoimet ovat
kuitenkin vielda monilta osin kesken. Hankintatoi-
men seurantamittareista tulee tehda paatos ja ke-
hittdmistoimien toimeenpanoa on valvottava edel-
leen. Kaikilta osiltaan hankintamenettelyt eivat ole
olleet hankintalain mukaisia, mutta kehitysta pa-
rempaan suuntaan on kuitenkin kertomusvuonna
tapahtunut.

Valtuustoaloitteiden aloiteluettelo

Kuntayhtyman valtuutetut tai valtuustoryhmat teki-
vat 2017 - 2021 yhteensa 65 aloitetta. Aloitteita teh-
tiin vuonna 2021 yhteensad kahdeksan kun edelli-
sena vuonna niita tehtiin yksi. Kuntayhtyman hallin-
tosadannon 10 luvun 1 §:n hallituksen on vuosittain
kesékuun loppuun mennessd esitettévé valtuustolle
luettelo sen toimivaltaan kuuluvista aloitteista ja
niiden perusteella suoritetuista toimenpiteistd. Val-
tuusto voi samalla pddttéd, mitkd aloitteista on lop-
puun kdsitelty. Yhtymavaltuusto on kasitellyt yhty-
mavaltuuston toimivaltaan kuuluvat aloitteet
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1.1.2017-31.5.2019 valiselta ajalta 10.10.2019 § 41.
Taman jalkeen kuntayhtyman yhtymahallitus ei ole
esittanyt yhtymavaltuustolle hallintosddannén mu-
kaista yhteenvetoraporttia tehdyista aloitteista ja
mihin toimiin aloite on johtanut, vaikka nain hallin-
tosdaantd maarittaa. Kuntalain 29 §:n mukaan mm.
valmistelussa olevista asioista, niitd koskevista
suunnitelmista, asioiden kasittelysta, tehdyista paa-
toksistd ja paatosten vaikutuksista on annettava
muutoinkin riittavasti tietoja. Julkisuuslain 20 §:n 3
momentti velvoittaa viranomaisia pitdmaan huolta
siitd, ettd yleison tiedonsaannin kannalta keskeiset
asiakirjat tai niita koskevat luettelot ovat tarpeen
mukaan saatavissa esim. yleisissa tietoverkoissa.
Valtuustoaloiteluettelot suositellaan esitettavaksi
myos yleisessa tietoverkossa avoimuuden lisda-
miseksi.

Oikeudenkdynnit ja valvontaviranomaisten
kannanotot

Vuonna 2021 ei ole tehty yhtdaan kunnallisvalitusta
kuntayhtyman paatoksista. Itd-Suomen hallinto-oi-
keus on antanut paatokset llomantsin kunnan ja Ou-
tokummun kaupungin valituksista vuosien 2018 ja
2019 jasenkuntien maksuosuuksien madrdytymi-
sestd. Itd-Suomen hallinto-oikeus on 11.5.2021 an-
tamillaan paatoksilla 00821, 00950, 00822 ja
00951/19/2299 hylannyt valitukset. Hallinto-oikeus
on hylannyt valitukset ja perustellut paatdstaan,
ettd yhtymavaltuuston pdatos ei ole valituksissa esi-
tetyilld perusteilla kuntalain 135 §:n 2 momentissa
tarkoitetulla tavalla virheellisessd jarjestyksessa
syntynyt tai muutenkaan lainvastainen.

Tilinpaatoksen mukaan hallinto-oikeudessa eika
korkeimmassa hallinto-oikeudessa ole vireilld ta-
pauksia. Tehy ry on riitauttanut Siun sote-kuntayh-
tyman kanssa kaydyt paikallisneuvottelut koskien
palkkaharmonisointia. Henkilost6jaosto on kokouk-
sessaan 24.11.2020 § 94 hyvaksynyt kuntayhtyman
palkkaharmonisointisuunnitelman vuosille 2021-
2022. Harmonisointity6ta on jatkettu harmonisoin-
tisuunnitelman ja KT kunta- ja hyvinvointitydnanta-
jan antaman ohjauksen mukaisesti.



Palkkaharmonisoinnista on kayty paikallisneuvotte-
lut 30.4.2021 tydnantajan ja ammattijarjestdjen Su-
perin ja Tehyn kanssa sekd 25.8.2021 Jukon (julki-
salan koulutettujen neuvottelujarjestd) ja JAU:n
(julkisen alan unioni) kanssa. Molemmat neuvotte-
lut ovat paattyneet erimielisind ja ovat edenneet
keskusneuvotteluihin. Keskeinen erimielisyys neu-
votteluissa on liittynyt harmonisoinnin toteutuksen
riittdvaan aikatauluun seka tasoon, johon palkat tu-
lisi harmonisoida.

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen henkilost6jaos-
ton kokouspoytakirjan 23.5.2022 § 7 mukaan palk-
kaharmonisoinnin tilanne pahimmillaan voi johtaa
sithen, ettd niin sanotut vapaaehtoiset kuntayhty-
mat joutuvat maksamaan palkkaharmonisoinnin
omilla ja kuntien varoilla, mutta 1.1.2023 yhdeksi
tyonantajaksi tulevat hyvinvointialueet saavat asian
hoidettua valtion rahoituksella. Karkipalkkoihin har-
monisointi nostaisi Siun soten palkkakustannuksia
vuositasolla n. 20 milj. €. Mikali harmonisointia paa-
tettéisiin toteuttaa takautuvasti, on harmonisoinnin
lisakustannus n. 1,7 milj. € takautuvasti maksetta-
vaa kuukautta kohti. Siun soten omistajaohjausko-
kous on linjannut kokouksessaan 27.4.2022 palkka-
harmonisointia yksimielisesti, ettd palkkaharmoni-
soinnin toteuttamista jatketaan Siun soten hallituk-
sen henkiléstéjaoston (24.11.2020 § 93) paattaman
palkkaharmonisointisuunnitelman mukaisesti.

HAVAINTO:
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Palkkaharmonisoinnin ja keskusneuvottelujen ti-
lanne on kasiteltdvana Siun soten yhtymahallituk-
sessa 30.5.2022 sekd hyvinvointialueen aluehalli-
tuksessa 6.6.2022.

My6s Pohjois-Karjalan Pelastuslaitos-Liikelaitosta
koskevasta varallaolokorvausten oikeudellisesta ka-
sittelystd on nostettu kolme kannetta, jotka kaikki
ovat tyotuomioistuimen kasittelyssa. Riita koskee
aikaa ennen Siun sote-kuntayhtymaa ja sen mahdol-
liset takautuvat korvaukset kohdistuvat Pohjois-Kar-
jalan kunnille Joensuun kaupungin vastatessa maa-
kunnallisesta pelastustoimesta ennen Siun soten
kuntayhtymaa. Varallaolojarjestelmaa on muutettu
Siun sote-kuntayhtyman aikana, mutta tyotuomiois-
tuimen ratkaisuilla voi olla vaikutusta aikaan, jolloin
pelastuslaitos on ollut Siun sote-kuntayhtyman vas-
tuulla.

Tytaryhtioitd koskevia oikeustapauksia ei ole vi-
reilld. Tytaryhtididen merkittavimmat riskit on kasi-
telty kappaleessa 6.9 saatio ja tytaryhtiot. Eduskun-
nan oikeusasiamiehen tarkastukset ja yhtymahalli-
tuksen kasittelemat Itd-Suomen aluehallintoviras-
ton tekemat selvityspyynnot ja paatokset ovat lis-
tattuna liitteesta 5. Oikeuskansleri ei ole antanut
Siun sotea koskevia paatoksia vuonna 2021.

Kuntayhtyman hankinnoissa esiin tulleiden asioiden korjaamiseksi kuntayhtyman hankintatoimea on resursoitu
ja kehittamistoimenpiteita on tehty muun muassa kasvatettu hankintojen suunnitelmallisuutta ja avoimuutta
seka toimittaja yhteistyota julkaisemalla tulevat hankinnat ja kaikki hankintapaatokset — hankintakalenterissa,
lisatty digitalisointia ottamalla kayttoon uusia ohjelmia ja sahkoisia lomakkeita. Vuoden 2021 aikana on toteu-
tettu varastohallinnan ohjelman maarittely ja uusi toiminnanohjausjarjestelma on otettu kayttéon kevaan 2022
aikana.

Yhtymahallituksen on vuosittain kesakuun loppuun mennessa esitettava yhtymavaltuustolle luettelo sen toimi-
valtaan kuuluvista aloitteista ja niiden johdosta suoritetuista toimenpiteista. Yhtymahallitus ei ole tuonut
1.6.2019 jalkeen tehdyista aloitteista yhtymavaltuustolle hallintosadannén mukaista valtuustoaloitteiden aloite-
luetteloa kesakuun loppuun mennessa.
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Vuonna 2021 ei ole tehty yhtdaan kunnallisvalitusta kuntayhtyman paatoksista. Tilinpaatoksen 2021 mukaan hal-
linto-oikeudessa ja korkeimmassa oikeudessa ei ole kuntayhtymaa koskevia oikeudenkaynteja meneillaan.

Palkkaharmonisoinnin tilanne pahimmillaan voi johtaa siihen, etta niin sanotut vapaaehtoiset kuntayhtymat jou-
tuvat maksamaan palkkaharmonisoinnin omilla ja kuntien varoilla, mutta 1.1.2023 yhdeksi tyonantajaksi tulevat
hyvinvointialueet saavat asian hoidettua valtion rahoituksella. Karkipalkkoihin harmonisointi nostaisi Siun soten

palkkakustannuksia vuositasolla n. 20 milj. €. Mikali harmonisointia paatettaisiin toteuttaa takautuvasti, on har-

monisoinnin lisdkustannus n. 1,7 milj. € takautuvasti maksettavaa kuukautta kohti (Pohjois-Karjalan hyvinvointi-
alueen henkilostdjaoston kokouspoytakirjan 23.5.2022 § 7).

Myo6s Pohjois-Karjalan Pelastuslaitos-Liikelaitosta koskevasta varallaolokorvausten oikeudellisesta kasittelysta
on nostettu kolme kannetta, jotka kaikki ovat tyotuomioistuimen kasittelyssa. Riita koskee aikaa ennen Siun
sote-kuntayhtymaa ja sen mahdolliset takautuvat korvaukset kohdistuvat Pohjois-Karjalan kunnille Joensuun
kaupungin vastatessa maakunnallisesta pelastustoimesta ennen Siun soten kuntayhtymaa. Varallaolojarjestel-
maa on muutettu Siun sote-kuntayhtyman ai-kana, mutta tyétuomioistuimen ratkaisuilla voi olla vaikutusta ai-
kaan, jolloin pelastuslaitos on ollut Siun sote-kuntayhtyman vastuulla.

Tytaryhtioita koskevia oikeustapauksia ei ole vireilla.
Oikeuskansleri ei ole antanut Siun sotea koskevia paatoksia vuonna 2021.

JOHTOPAATOS:

Kuntayhtyman hankintoja koskevat kehittamistoimet ovat kuitenkin vield monilta osin kesken. Hankintatoimen
seurantamittareista tulee tehda paatos ja kehittdmistoimien toimeenpanoa on valvottava edelleen. Kaikilta
osiltaan hankintamenettelyt eivat ole olleet hankintalain mukaisia, mutta kehitystd parempaan suuntaan on kui-
tenkin kertomusvuonna tapahtunut.

Kuntalain 29 §&:n mukaan mm. valmistelussa olevista asioista, niitd koskevista suunnitelmista, asioiden
kasittelysta, tehdyista paatoksista ja padatosten vaikutuksista on annettava muutoinkin riittavasti tietoja.
Julkisuuslain 20 §:n 3 momentti velvoittaa viranomaisia pitdmdan huolta siitd, etta “yleison tiedonsaannin
kannalta keskeiset asiakirjat tai niitd koskevat luettelot ovat tarpeen mukaan saatavissa esim. yleisissa
tietoverkoissa.

SUOSITUKSET: Tarkastuslautakunta suosittaa, etta

hankintatoimen jarjestelmiin liittyvat ratkaisujen eteenpain viemista jatketaan ja siten etta ne mahdollistavat
hankintojen tehokkaan johtamisen ja luotettavan valvonnan koko hankinnan elinkaaren ajan. Hankintatoimen
seurantamittareista tulee tehda paatos ja kehittamistoimien toimeenpanoa on valvottava edelleen.

kuntayhtyman hallintosdaannén 10 luvun 1 §:n mukaisesti yhtymahallitus esittaa yhtymavaltuustolle luettelon sen
toimivaltaan kuuluvista aloitteista ja niiden johdosta suoritetuista toimenpiteista. Lisaksi valtuustoaloiteluettelo
suositellaan julkaistavan kuntayhtyman yleisessa tietoverkossa.
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Suositusten jalki-
seuranta

4
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9. Vuoden 2020 arviointikertomuksessa esitettyjen arvi-

ointikertomussuositusten jalkiseuranta

Kuntayhtyman yhtymavaltuusto kasitteli vuoden 2020 arviointikertomuksen 14.6.2021. Kuntayhtyman yhty-
mahallitus antoi vastaukset tarkastuslautakunnan esittamiin suosituksiin 26.8.2021 § 140, jotka yhtymaval-
tuusto on hyvaksynyt 14.9.2021 § 38. Vuoden 2020 arviointikertomus sisalsi 54 havaintoa, 24 johtopaatosta
ja 29 suositusta. Suositusten vaikuttavuutta toimintaan tarkastuslautakunta on arvioinut lilkkennevalomallin
mukaisesti.

vihrea vari tarkoittaa, etta suosituksen mukaisiin toimenpiteisiin on ryhdytty tai vaikutukset
ovat olleet myonteisia (toteutuu tadysin)

keltainen vari tarkoittaa, ettad suosituksen mukaisiin toimenpiteisiin on ryhdytty osittain tai
vaikutuksia ei ole vield havaittavissa (toteutuu osittain, asia on kesken)

punainen vari tarkoittaa, etta suosituksen mukaisiin toimenpiteisiin ei ole ryhdytty (ei
toteudu lainkaan)

Vuoden 2020 suosituksista toimenpiteisiin oli ryhdytty 62 %. Tarkastuslautakunnan arvion mukaan tarkas-
tuslautakunnan suosituksista oli toteutunut taysin 7 %, toteutunut osittain, asia on kesken 55 % ja ei toteutu-
nut ollenkaan 38 %. Kuviossa 65 on esitetty yhteenveto arvioinnin tuloksista toimenpiteisiin ryhtymisen

osalta. Seuraavilla sivuilla on esitetty yhtymahallituksen antamat selvitykset tarkastuslautakunnan tekemiin
suosituksiin (taulukko 17).

Vuoden 2020
suositusten
toteutumisen
arviointi

55%

Toteutui Tot.osittain W Ei tot

Kuvio 65: Toimenpiteisiin ryhtyminen tarkastuslautakunnan vuoden 2020 antamien suositusten perusteella



TAULUKKO 17: Vuoden 2020 arviointikerftomuksen suositusten jdlkiseuranta
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Tarkastuslautakunnan
suositus

Yhtymahallituksen vastine

Tarkastuslautakunnan arvio

KUNTAYHTYMAN STRATEGIA JA TOIMNTA

1. strategisten tavoitteiden
ja mittarien seka sitovien
tavoitteiden tulee olla sa-
mat.

1. Kuntayhtyman strateginen mittaristo on valmistelu kevaan 2020 aikana vastaamaan entista
paremmin uusittua strategiaa. Nyt valmisteltu mittaristo perustuu uusitun strategian kriittisiin
menestystekijoihin. On yleisesti tunnettua, ettd kriittisissa menestystekijéissa onnistuminen
varmistaa  strategian toteutumisen ja  organisaation tahtotilan  saavuttamisen.
Yhtymavaltuusto kasitteli ja hyvaksyi uusitun strategisen mittariston kesakuun kokouksessaan
10.6 (§21).

Toteutunut.

2 edelleen kaikissa yksi-
koissa kdydaan kehityskes-
kustelut asetetun yhtyma-
valtuuston sitovan toimin-
nallisen tavoitteen mukai-
sesti.

2. Kuntayhtyman valtuusto on asettanut toimivalle johdolle ja kuntayhtyman esimiehille
haasteellisen sitovan tavoitteen, jonka mukaan kaikissa yksikdissa kdydaan kehityskeskustelut
kaikkien tyontekojoiden kanssa talousarviovuoden aikana. Tavoitetta ei valitettavasti
saavutettu. Suurin syy tdhan oli se, ettd koronapandemian aikana esimiesten ja tyontekijéiden
tyokuorma kasvoi erittdin suureksi ja toita jouduttiin priorisoimaan asiakkaille valitonta hyotya
tuoviin tehtdviin. Toinen syy on henkiloston vaihtuvuus. Osa tyontekijoistd, joiden kanssa
kehityskeskustelu on jo kayty, on siirtynyt eldkkeelle tai toisen tyonantajan palvelukseen, eika
tilalle tulleiden, uusien tyontekijoiden, kanssa ole vield ehditty kehityskeskustelua pitda.
Kehityskeskustelujen pitaminen kaikkien tyontekijoiden kanssa on haasteellisuudestaan
huolimatta tarked ja mielekds tavoite, johon kannattaa my6s jatkossa pyrkid.
Kehityskeskustelut ovat hyva keino kuulla tydntekijoita ja toisaalta huolehtia siita, etta kaikki
tietdvat tavoitteet seka keinot tavoitteiden saavuttamiseksi.

Riittdédké suunnitelmaan tehty
pdivitys vai olisiko suunnitelmaa
tullut arvioida laajemmin?

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen

3. Terveydenhuoltolain 34
§:n mukaisesti terveyden-
huollon jarjestamissuunni-
telma tulee arvioida vuo-
sittain.

3. Siun soten valtuusto on hyvdksynyt jarjestamissuunnitelman 11.6.2020 §23.
Jarjestamissuunnitelmaan tehtiin pdivitys, jonka valtuusto hyvaksyi 10.6.2021 §23.
Hyvaksytyssa jarjestamissuunnitelmassa on todettu seuraavasti : “Kuntaliiton yleiskirjeessa
(21/80/2011) jarjestamissuunnitelmaa ja terveydenhuoltolain tulkintaa siltd osin koskien on to-
dettu, ettd jarjestamissuunnitelma ei ole hierarkkisesti kunta- tai muun lain nojalla laadittavien
suunnitelmien tai talousarvioiden yldpuolella”. Edelleen samassa suunnitelmassa todetaan: “
Kuntayhtymassa asetetaan vuosittain talous- ja toimintasuunnittelun yhteydessa sitovia tavoit-
teita kuntayhtymatasoisesti ja niiden toteutumista seurataan toiminnan ja talouden raportoin-
nin yhteydessa. Lisaksi toimialuekohtaisissa suunnitelmissa pureudutaan yksityiskohtaisempaan
tavoiteasetantaan ja siihen liittyvaan seurantaan ja arviointiin. Siun soten hallitus kasittelee osa-
vuosikatsauksen yhteydessd talouden toteutumista sekd toimintasuunnitelmassa asetettujen
tavoitteiden saavuttamista.” Kuntaliiton yleiskirjeessa todetaan ettd jarjestamissuunnitelman
tavoitteena on edistaa alueellista yhteistoimintaa terveyspalvelujen jarjestamisessa ja tuotta-
misessa sekd palvelujen yhteensovittamisessa. Yhteisen suunnitelman avulla voidaan purkaa
paallekkaisyyksida ja porrastaa palvelutoimintaa alueellisesti tarkoituksenmukaisella tavalla.
Suosituksessa mainitun th-lain 34 §:n mukaan ‘Kuntien ja kuntayhtymén on yhdessa arvioitava
suunnitelman toteutumista vuosittain sekd tehtdva siihen tarvittaessa muutokset’. Kunnat
ovat antaneet perussopimuksella sotepalvelujen jarjestamisvastuun Pohjois-Karjalan sosiaali-
ja terveyspalvelujen kuntayhtymdlle Siun sotelle. N&in ollen yhteistoiminta terveyspalvelujen
jarjestamisessa ja palvelujen yhteensovittamisessa tapahtuu Siun soten sisdlla.
Yhteenvetona todettakoon, ettd jarjestdmissuunnitelman sisdltdvia asioita arvioidaan
tosiasiallisesti edelld mainitusti osana toiminnan ja talouden raportointia ja seurantaa.
Toiminnallisesti  Siun sote on jo hyvin ldhelld tulevia hyvinvointialueita, ja
jarjestamissuunnitelmaa pyritddn kehittdmaan yhteensopivaksi hyvinvointialuetta koskevaa
sadntelyd. Tarkoituksenmukaisuus ndkokulmasta toiminnan paallekkaista arviointia ei voida
pitda jarkevand, ja siksi on paadytty siihen, ettd arviointia tehddan kuten edelld mainittu.
Terveydenhuollon jarjestamissuunnitelman pdivittamisessa on tarkoituksenmukaista tiivistaa
jatkossa kehittamisyksikon sekd terveys- ja sairaanhoitopalvelujen yhteistyota lisadantyvasti.
T&S-toimialueelta osoitetaan tyéhon perusterveydenhuollon yksikon panosta tarpeen
mukaan.

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen




4. tehddan toimintaldhtoi-
sen tyévuorosuunnittelun
systemaattista  tulosten
seurantaa ja sitd, miten se
on vaikuttanut asiakas- ja
henkilostotyotyytyvaisyy-
teen.

4. Toimintaldhtoiseen ja keskitettyyn tydvuorosuunnitteluun liittyen on kerdtty paljon pa-
lautetta Siun soten vuorotyotd tekevaltd hoitohenkilostolta vuoden 2021 aikana. Siun soten
henkilostolle on suunnattu erillinen kysely toimintaldhtdisestd tydvuorosuunnittelusta
marras-joulukuussa 2020, jossa tyontekijoiden oli mahdollisuus vastata anonyymisti kolmeen
avoimeen kysymykseen. Vastausten avulla kerdttiin  henkiloston  kokemuksia ja
parannusehdotuksia tydévuorosuunnitteluun liittyen. Kyselyn tulokset kaytiin lapi koko
henkiléston kanssa live Teams -tapahtumassa helmikuussa ja sen lisdksi tuloksia on kayty lapi
tyovoimahallinnan  kehittamisen yhteistoiminnallisessa tyoryhmassa. Kyselyn tulosten
perusteella kdynnistettiin yksikkovierailut. Naista tehdaan kirjalliset muistiot henkiloston esille
nostamista asioista. Objektiivisen ndakokulman vahvistamiseksi on kadytetty resurssihallinnan
henkiléston ulkopuolista apua tyévuorolistoihin liittyvdn palautteen kasittelyyn ja palautteisiin
vastaamiseen. TyOvuorosuunnittelun ergonomisuudesta on tehty kartoitus opinndytetyona.
Yksikkokaynnit seka tydvuoroihin liittyvan palautteen kasittely ovat osoittaneet, ettd avointa
keskustelua ja tyontekijoiden kuuntelemisessa on vuoropuhelu ollut riittdmatonta.
Yksikkokdynneilld teemoina ovat korostuneet ty6vuorosuunnittelun pelisdannét seka
esimiesten roolin kertaaminen toimintaldhtdiseen ja keskitettyyn tydvuorosuunniteluun
liittyen. Yhtena keskeisend tavoitteena yksikkovierailuilla on ollut tydntekijoiden osallisuuden
vahvistaminen, kunkin yksikon tyévuororakenteita pdivitettaessa. Yksikkovierailut ovatvahvis-
taneet vuoropuhelua ja yhteisty6ta suunnittelun ja yksikoiden henkiloston valilla.
Saadun palautteen perusteella kehityksen suunta on oikea.
Vuoden 2021 aikana on pidetty tdhdn mennessd reilut 100 yksikkokayntia joko Teamsin
viélitykselld (Korona — turvallisuus) tai yksikossd paikan pé&alla. Yksikkotapaamisiin on
osallistunut noin 800 tyontekijad. Yksikkovierailut jatkuvat. Yksikkovierailuista on tehty
muistiot (noin 80 kpl) ja vierailujen jdlkeen yksikén henkilostoltda on pyydetty uudelleen
palautetta jokaiselta tyontekijaltd erikseen. Elokuun 2021 alussa kyselyn vastausprosentti
ndissa vaihtelee noin 10 % - 65 % eri yksikoiden vélilla. Hajonta henkiléston mahdollisuudesta
osallistua kyselyyn ja vaikuttaa, on toimialueiden valillda suurta. Tdhdnastiset tulokset
osoittavat kuitenkin, ettd monen tyontekijan mielestd yksikon tyévuororakenteita on hyva
padivittda edelleen ja tydvuoroihin liittyvaa keskustelua yksikossa esimiehen seka
tyontekijoiden kesken tulee jatkaa. Resurssihallinnan palvelut tarjoavat apua ja neuvoa
tyovuororakenteiden pdivittamiseen ja tyon tarpeen hahmottamiseen (resurssisuunnittelu,
tyovuorosuunnittelu, vuosilomasuunnittelu). Tydvuorojen kuormittavuutta vuorotydssa eli tyo-
vuorosuunnittelun ergonomisuutta on arvioitu vuoden 2020 aikana seka kesdkuussa 2021
otanta-arvioinneilla eri toimialueilta. Molemmat kartoitukset osoittavat, ettd erittdin kuormit-
tavien (voimakas ylikuormitus) ja kuormittavien (ylikuormitus) tyévuorojen maara on vahenty-
nyt, verrattuna aineistoon ajalta, jolloin toimintaldhtéinen tyovuorosuunnittelu ei ollut kay-
t6ssd. Vuorotydn kuormittavuudenvahentaminen on yksi osa terveellisempaa ja turvallisempaa
tyota. Sairauspoissaolojen suotuisa vaheneminen on toteutunut kesasta 2019 alkaen. Mika rooli
toimintaldhtoisella tydvuorosuunnittelulla on sen kanssa, etta sairauspoissaolot kehittyvat suo-
tuisaan suuntaan on mahdoton sanoa, ilman aiheen tarkempaa analysointia tieteellisin tutki-
musmenetelmin. Toimintaldht6inen tyévuorosuunnittelu on asiakaslahtgista tyévuorosuunnit-
telua ja siind asiakkaan tai potilaan tarve (osaaminen, oikea maara henkilostoa oikeaan aikaan)
ja asiakkaiden ja potilaiden yhdenvertaisuus ammattilaiselta saatuun aikaan on keskiossa.
Asiakkaan tai potilaan saaman palvelun laatua tai asiakastyytyvdisyytta ei ole verrattu
tyovuorosuunnittelun onnistumiseen tai tyontekijoiden palautteeseen tyovuoroihin liittyen,
koska asiakastyytyvaisyytta ei voi mitata vain tdstd syy-seuraussuhteesta. Siihen vaikuttavat
myo6s muut tekijat, kuten kohtaaminen. Tyévuorosuunnittelu on asiakasldhtoista silloin, kun
tyontekijat ovat oikealla osaamisella, oikeassa paikassa oikeaan aikaan. Hyvd suunnittelu
mahdollistaa turvallisen ja laadukkaan hoidon ja hoivan laadun. Asiakkaan tai potilaan saama
palvelu, hoidon tai hoivan laatu ja hyvda tyOvuorosuunnittelu vaikuttavat
asiakastyytyvaisyyteen osana kokonaisuutta.
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Asiakastyytyvdisyys ei ole tie-
dossa, systemaattisuus

tiiviimpi esitystapa

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen

5. kuntayhtyméan talous
tulee olla kuntalain 110
§:n edellyttdméassa tasa-
painossa.

5. Kuntayhtyma on esittanyt aikaisempina vuosina ja tulee esittdmaan myos vuoden 2022
omistajaohjausneuvotteluissa  oman niakemyksensa  jasenkuntien = maksuosuuksien
kasvutarpeesta. Aikaisempina vuosina omistajaohjauksen maarittdma muutosprosentti on
ollut huomattavasti pienempi kuin Siun soten esittama tarve.

Omistajien Siun sotelle antama kasvuprosentti on ollut vuodesta 2016 vuoteen 2020
keskimaarin 1,14 %, Siun soten toimintakulut ovat kasvaneet keskimaarin 1,25 % ja omistajien
Siun soten valmistelun aikaan vuosina 2014-15 linjaama kasvuprosentti oli keskimaarin 1,2 %.
Koska omistajien antama rahoituksen kasvuprosentti on ollut alhaisempi kuin Siun soten
toimintakulujen kasvu, on tdma johtanut alijagamaisen talouskehitykseen vuoden 2020 alussa
pidetyista mittavista yt-neuvotteluista huolimatta

Ei ole tasapainossa.




6. edellisten vuosien ta-
paan talousarvio laaditaan
realistiseksi ilman alibud-
jetointia.

6. Koska kuntayhtymdn taseessa on kattamatonta alijddmaa, kuntayhtyman hallituksen on
tehtavéd selkoa, onko kuluvana vuonna voimassa oleva taloussuunnitelma riittava.
Jasenkuntien omistajaohjauskokous paatti yksimielisesti 28.10.2020 kokouksessaan, etta
jadsenkunnat maksavat vuonna 2021 perussopimuksen 24 §:n mukaan maardytyvien
maksuosuuksien lisdksi ylimaaraisen maksun, jolla katetaan Siun soten vuoden 2020
tilinpaatoksen mukainen kumulatiivinen katettava alijadma. Tama ylimaarainen maksu vaatii
kuntayhtyman perussopimuksen muuttamisen, jota omistajakunnat ovat valmistelleet kevaan
aikana. Valtion takautuvien koronatukien myo6td ylimaardisen maksun suuruudeksi on
tarkentunut 10,5 milj. euroa. Tahan liittyvd kuntakohtainen laskelma taustatietoineen on
tdman saatekirjeen oheismateriaalina. Siun sote on valmistelut asiaa yhdessd kuntien
taloustyéryhman kanssa. Yhteisesti on sovittu, ettd Siun sote lahettaa sovitun mukaiset laskut
jasenkunnille heind/elokuun vaihteessa, laskujen erapdivat ovat elokuussa 11.8 ja 28.8
normaalien maksuosuuspadivien yhteydessa. Kuntalain 57 §:n mukaisesti vahintdan kaksi kol-
mannesta jasenkunnista, joiden vakiluku on vahintdan puolet kaikkien jasenkuntien yhteenlas-
ketusta asukasluvusta, on nyt hyvdksynyt perussopimuksen muutoksen ja perussopimuksen
muutos on tullut voimaan. Ylimaardisen maksun myé6ta kuntayhtyméan kumulatiivinen alijaama
tulee katetuksi, mutta se ei kuitenkaan katkaise Kuntalain (§110) mukaista alijaaman kattamis-
velvollisuutta, koska kumulatiivisen alijagaman tulee olla katettuna tilinpaatoshetkella. Siun so-
ten osalta tama tarkoittaisi, ettd viimeistdaan vuoden 2023 tilinpaatoksessa ei saa olla katettavaa
alijadamaa. Nyt sote-uudistukseen liittyvan lainsaadannon hyvaksymisen jalkeen kuntayhtyman
alijaama pitaa kuitenkin kattaa jo vuoden 2022 tilinpdatoksen yhdessa kuntayhtyman purkau-
tuessa. Jos vuoden 2021 aikana muodostuu uutta katettavaa alijdamaa, on sen osalta tehtava
uusi talouden tasapainottamissuunnitelma mahdollisen alijadaman kattamiseksi. Kuntayhtyman
omaisuuden realisointia jatketaan edelleen vuoden 2021 aikana. Ta&lla omaisuuden
realisoinnilla on toteutuessaan mahdollista kattaa taseeseen mahdollisesti vuoden 2021 ja
2022 syntyvaa kumulatiivista alijaamaa. Lisaksi jasenkunnat valmistelema perussopimuksen
muutoksen pitdisi mahdollistaa jasenkuntien perussopimuksen mukaan ma&ardytyvien
maksuosuuksien lisdksi ylimaaraisien maksujen suorittaminen esim. koronaepidemian vuoksi.
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kappale 5.1.1

Tarkastuslautakunnan mielestd
vastaus ei tdysin vastaa kysymyk-
seen.

7. investointien talousar-
vio laaditaan realistiseksi.

7. Kuntayhtymén investointien talousarvio perustuu aina yhtymavaltuuston hyvaksymaan
investointisuunnitelmaan. Vuonna 2020 investointien toteumaprosentti oli poikkeuksellisen
alhainen (61,3 %). Alhaiseen toteumaprosenttiin oli kaksi merkittavaa syytd, toinen oli STM:n
lupaprosessien huomattava viivdstyminen ja toinen oli koronaepidemia.
Talla hetkelld ei ole tiedossa uusia merkittdvia investointien toteutumiseen vaikuttavia
tekijoitd, joten oletuksena on, ettd investoinnit tulevat kuluvana vuonna toteutumaan
edellisvuotta realistisemmin talousarvioon ndhden. Vuoden 2022 talousarviossa investointien
suunnitteluun ja aikataulutukseen pyritdan kiinnittamaan entistd enemman huomioita ja
samalla pyritdan ennakoimaan mahdolliset toimintaymparistoon vaikuttavat tekijat, jotka
saattavat heijastua my0s investointisuunnitelman toteutumiseen.

kappale 5.1.2

57 % kdytetty annetusta mddrd-
rahasta

Tarkastuslautakunnan L e . Tarkastuslautakunnan arvio
. Yhtymahallituksen selvitys
suositus
TOIMINNALLISTEN JA TALOUDELLISTEN TAVOITTEIDEN TOIMIALAKOHTAINEN TOTEUTUMINEN

Yhteenveto toiminnallisten tavoitteiden toteutumisesta

Tavoitteelle asetetaan sel-
ked mittari ja tavoitearvo,
johon tavoitteen toteutu-
mista verrataan ja jota
myo6s mitataan. Toiminnal-
lisina tavoitemittareina ei
suositella kaytettavan ”so-
veltuvin osin” olevia
mittareita. Mittarit tulisi
olla padosin koko valtuus-
tokauden samat, ellei toi-
minta muutu oleellisesti,
jotta mittaustulosten seu-
ranta pidemmalta ajanjak-
solta onnistuisi. Kuntalii-
ton suositusten mukaan
hyva mittari on yksinker-
tainen, ymmarrettava ja
viestittavissa

Kuntayhtyméan strateginen mittaristo on valmistelu kevadn 2020 aikana vastaamaan entista
paremmin uusittua strategiaa. Nyt valmistelu mittaristo perustuu uusitun strategian kriittisiin
menestystekijoihin. On yleisesti tunnettua, ettd kriittisissd menestystekijdissda onnistuminen
varmistaa  strategian  toteutumisen ja  organisaation tahtotilan  saavuttamisen.
Yhtymavaltuusto kasitteli ja hyvaksyi uusitun strategisen mittariston kesakuun kokouksessaan
10.6 (§21)

Ei kaikilta mittareiltaan mitatta-
vissa.

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen
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Tarkastuslautakunnan
suositus

Yhtymahallituksen vastine

Tarkastuslautakunnan arvio

YHTEISET PALVELUT

Tarkastelemaan, mita vai-
kutusta  sdastétoimenpi-
teilld on ollut palvelujen
laatuun ja saatavuuteen.

Yksittdisia esihenkiloita tai ammattilaisia lukuun ottamatta yhteistoiminnalliset toimenpiteet
eivat vahentaneet asiakas- ja potilastyossa olevaa henkilostoa. Toimenpiteet kohdistuivat
siis padasiallisesti  yhteisten palvelujen  asiantuntija- ja kehittamistehtaviin.
Henkilostopalvelujen toimialueella 10 henkilotydvuoden vahentdminen (asiantuntijoita ja
lahijohtoa kevennetty) on aiheuttanut tyokuormaa ja palvelujen ja tyotehtavien
ruuhkautumista mm rekrytointipalveluissa ja osaamisen kehittdmisen palveluissa. Valitonta
vaikutusta suoraan asiakasrajapintaan, on vaikea arvioida. Osa asiantuntijoiden tehtavista
(kliiniset hoitotyon asiantuntijatehtdvat lakkautettiin) ovat siirtyneet tehtdvind mm
ylihoitajien johdettaviksi ja koordinoitaviksi. Vaikutukset asiakashoidon ja hoivan laadun
seurantaan  saattavat nakya viiveelld (hoitotyon kehittdminen  ja laatu).
Kehittamisyksikossa sijainneet yhteiset potilas- ja asiakasturvallisuuden koordinoinnin ja
kehittamisen tehtavat lakkautettiin kehittamispalveluista vuonna 2020 ja vastuu tehtavista
siirtyi sitd myoten toimialueen henkilostolle. Tdma toimenpide tehtiin toimialueiden kanssa
yhdessa suunnitellusti ja olisi toteutunut ilman yhteistoimintamenettelyd, silla asiakas- ja
potilasturvallisuuden kehittaminen on erottamaton osa paéivittdisjohtamista. Muutos ja
uudelleenorganisoituminen on voinut vaikuttaa jossain maarin esim.
potilasturvallisuusilmoitusten kasittelynopeuteen, mutta kuten jo henkilostopalvelujen
kohdalla todetaan, yhteisten palvelujen vaikutusta asiakasrajapintaan on suoraviivaisesti
vaikea arvioida. Hyvinvoinnin- ja terveyden edistamisen osalta yksi tehtdva lakkautettiin ja osa
tehtdvistd neuvoteltiin osaksi kehittamispaallikon tydnkuvaa. Resurssien vdahentaminen on
toisaalta pakottanut organisoimaan toimintaa paremmin ja tekemaan tiiviimpaa yhteisty6ta
hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen tydssd toimialueiden kanssa. Yhteistoiminnallisilla
muutoksilla on ollut myds myodnteisia vaikutuksia. Perhe- ja sosiaalipalveluissa vahennettiin asi-
antuntijatehtdvia ja toimia jatettiin tayttamatta. Asiantuntijatehtavien vahennyksesta ja yhteis-
ten palvelujen tyontekijoiden vahennyksistda johtuvat tehtdvat on jaettu palvelujohtajille ja
muille tyontekijoille, mika nakyy asioiden hajaantumisena ja lisddntyneena tyokuormana ja hei-
jastuu laatuun. Tayttamattomien toimien tilannetta arvioidaan jatkossa suhteessa ko. alueen
asiakasmaariin. Sopimushallinnan muuttaminen on siirtdnyt tehtavia sihteereilta johtaville sosi-
aalityontekijoille ja sosiaalityontekijoille, mika vie tydaikaa muutoinkin niukasta sosiaalityén re-
surssista. Ikdihmisten palveluissa yt-toimenpiteissa ei ollut henkilostovahennyksid. Yhteisten
palvelujen henkilostovahennykset siirsivat erilaisia tehtavid toimialueelle niin esimiehille, paal-
likoille kuin palvelujohdolle. Henkilostoa on lisatty ainoastaan lain edellyttdaméan mitoitusvaa-
teen verran. Kuntalaisten palvelutarve on Pohjois-Karjalan ikddntymisen ja sairastavuuden takia
noususuuntainen. Terveys- ja sairaanhoitopalveluissa yhteisten palvelujen toiminnan tehosta-
misen hydtyna voidaan arvioida olleen se, ettd potilasturvallisuus- ja laatuprosesseissa on kayn-
nistynyt muokkausten pohjalta jarjestelyjen uudelleenarviointi seka toimintatapojen kehittami-
nen. Yhteisten palvelujen saast6illa on ollut pistemaisia vaikutuksia perusterveydenhuollossa,
joista isoimpana vyksittdisena tekijand nousi mm. kehittdmistoiminnan kuten kliinisten
hoitotyonasiantuntijoiden ja potilasturvallisuusresurssin  supistuminen (osin resurssin
kokonaan alasajo). Tama on lisdnnyt erityisesti Idhiesimiesten tyotehtavia. Kaytettdvissa ei ole
aiemmassa maarin teknista tukea mm. Haiproihin liittyen.
Esimiehille arvioidaan muodostuneen hankintoihin liittyvien eri sopimusten manuaalisen
tekemisen lisddantymisestd edelleen lisdtehtdvid. Tehtdvadn oli kaytettdvissda aiemmin
enemman sihteerityota.

Yhteisten palvelujen osalta tapahtuneet saddstétoimenpiteet ovat vaikuttaneet hoitotydn
kehittdmiseen mm. hoitotydn asiantuntijarakenteen purkamisen myota. Tama on haastanut
ndyttéon perustuvan -toiminnan kdytantoon viemista ja kdytantdjen kehittamista. Potilas- ja
asiakastyossd ei ole suoraan osoittaa korvaavia resursseja naihin tehtaviin. Toimialueen
ylihoitaja seka kehittamisyliladkari ovat uudelleen organisoimassa em. osioita, ja asiaan liittyen
jarjestetaan koulutusta mm. Vakavien vaaratilanteiden tutkintatyoryhmalle.
ICT-saastojen arvioidaan vastuuttaneen perustasoa lisdantyvasti hoito-ohjeisiin liittyen. Tassa
on koettu resurssihaastetta, mutta kdantépuolena on hahmotus ohjeiden ajankohtaisuuden
paivittamistarvehavainnoista. Tyoterveyshuollon kanssa on neuvoteltu uusiksi yhteistyd esim.
tyOperaisiin altistuksiin liittyen.

Pitkd vastaus, mutta vaikutusta
ei ole vastauksessa tuotu esille.

Tarkastuslautakunnan
suositus

Yhtymahallituksen vastine

Tarkastuslautakunnan arvio




TERVEYS- JA SAIRAANHOITOPALVELUT

1. edelleen jatketaan toi-
menpiteita  suuntervey-
denhuollon palvelujen pa-
rantamiseksi

Siun soten alueella koronan aiheuttamaa 12 000 kdynnin hoitovelkaa on purettu syksyn 2020
ja kevdan 2021 aikana, ja se on osin aiheuttanut hoitoon padsyn viivastymistd ja
puhelinpalvelun ruuhkatumista. Kiireettoman hammaslaakariajan odotusaika vaihtelee Siun
sotessa kunnittain ja alueittain vaihteluvalilla 21 (Polvijarvi) - 112 (Siilainen) vrk. Alueemme 61
hammaslaékarin viroista tayttamatta on n. 10 %. Erityisen haasteellista on hammasladkareiden
rekrytointi Radkkylaan, Tohmajarvelle, llomantsiin ja Juukaan, jotka ovat pienia hoitoloita ja
toimivat ostopalveluhammasladkareiden varassa. Talla hetkelld suurimpana haasteena on pula
hammashoitajista, hakijoita avoinna oleviin tehtdviin ei ole saatu. Tavoitteet 2021-2023:
1) Hammashoitoaikojen saatavuuden parantaminen: tavoitteena T3 hammaslaakari;
kiireeton hoitoaika 30vrk, keskinen alue 60vrk, puolikiireellinen hoitoaika 14vrk.
Keinot saatavuuden parantamiseksi talld hetkelld: jonon purku ostopalveluna viikonloppuisin
Siilaisen hammashoitolassa. Toteutus: 2 hammaslaékari/hammashoitajatydparia tdissé la ja
su klo 10 - 18 taman vuoden loppuun. Palvelusetelivalmistelu aloitettu toukokuussa 2021.
Palvelusetelilld pyritddn turvaamaan erityisesti puolikiireellistd hammashoitoa (esim.
lohjenneet hampaat ja juurihoidon jatkohoidot). Palveluseteli kaytossa kevaalla 2022.
Suuhygienisti T3; alle 14 vrk; suuhygienistiresurssia ostettu vuoden alusta keskiselle ja
lantiselle alueelle n. 4 tyopaivaa / kk.

2) Tyytyvdisyys hammashoidon palveluun pysyy hyvalla tasolla NPS > 75 %, kaikissa
hoitoloissa jatkuva mittaus kdynnin jalkeen tekstiviestilla.
3) Kustannustehokkuuden parantaminen; hoitojakson lapimenoaika 30 vrk. Kayntien
madratavoitteeksi on asetettu hoitojaksoa kohden ”kahdella kdynnilla valmiiksi 75 %
aikuispotilaista”.  Pyritddn tekemdan asiakkaille enemmdn toimenpiteitd yhdelld
kayntikerralla, ja ndin hoitojen valmistuminen nopeutuu. Keskiselld alueella on tuoreeltaan on-
nistuttu myos toiminnan jarjestelyjen kannalta oleellisessa ylihammasladkarin rekrytoinnissa.
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Tarkastuslautakunnan mielesta
suunta on oikea.

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen

2. jatketaan edelleen pu-
heterapiapalvelujen saata-
vuuden parantamista.

2. Puheterapiapalvelujen saatavuuden parantamista on aktiivisesti jatkettu vuoden 2021 ai-
kana. Puheterapiatilanne on Siun sotessa kehittynyt kuluneen kahden ja puolen vuoden aikana
seuraavasti: Vuoden takaiseen tilanteeseen ndhden tutkimus- ja terapiajonoissa on yhteensa
247 lasta vahemman. Elokuussa (vko 30) 2020 tutkimus- ja terapiajonoissa oli yhteensa 462 asia-
kasta, kun taas nyt asiakkaita jonoissa on yhteensd 215. Kuluneen vuoden aikana palvelua
jonottavien asiakkaiden maara on siis puolittunut. Keskimaaradinen aika hoitoon paasemiseen
on lyhentynyt kahdella kuukaudella ollen nyt kuusi kuukautta. Hoitotakuun mukaiseen, alle
kolmen kuukauden jonotusaikaan, on kuitenkin vield matkaa.

Puheterapeuttien rekrytointia on jatkettu aktiivisesti, ja tdna vuonna on saatu rekrytoitua nelja
uutta puheterapeuttia Siun soten palvelukseen. Seuraavan kahdeksan kuukauden aikana
tavoitteena on rekrytoida kolme puheterapeuttia lisdd, ja naistda on kyseisten henkiléiden
kanssa jo alustavasti sovittu. Kaikki uudet rekrytoinnit ovat tulleet opiskelijoista, jotka ovat
olleet Siun sotella loppuharjoittelussa. Talla hetkelld huolenaiheena on ollut se, ettd onko va-
kansseja riittavasti puheterapeuttien palkkaamiseen. Talla hetkelld kaikki vakanssit ovat taynna,
ja niita arvioidaan tarvittavan lisaa ldhitulevaisuudessa ainakin kolme uutta ja pitemmalla aika-
valilla arvioituna noin 14 vakanssia nykyistd enemman. Yhteensa tama tarkoittaisi 26 vakanssia,
joista 21 lasten puheterapiaan. Tama maara muista kunnista saatujen tietojen mukaan riittaisi
siihen, ettd ostopalveluja ei tarvita (perusterveydenhuollossa vdestévastuu noin 7600 asu-
kasta/lasten puheterapeutti). Talla hetkelld suurin merkitys jonojen lyhentymisessa on kuiten-
kin ollut yhteistyon ja toimintamallien kehittamisessa ostopalveluja tarjoavien tahojen kanssa.
Ostopalveluissa on lisatty erityisesti etdpuheterapian hyddyntdmistd puheterapia-arvioinneissa
sekd puheterapiajaksoilla. Valitettavasti tdma toimintamalli ei kuitenkaan kaikille asiakkaille
sovi, joten jatkossa tavoitteena on rekrytoida Siun soten palvelukseen kokeiluluontoisesti e-
avustaja, joka ohjaa asiakasta puheterapiatilanteessa Siun soten tiloissa varsinaisen
puheterapeutin ollessa etdyhteyden pdassa. Tata toimintamallia on kokeiltu aiemmin ja koke-
mukset ovat padsaantoisesti olleet hyvia. Etdpuheterapian vahvalla hyédyntamiselld on omia ja
paikallisten palveluntuottajien resursseja ohjattu niille, jotka eniten juuri kasvokkain tapahtuvaa
puheterapiaa tarvitsevat. Palvelujen rakentamisessa ostopalvelujen varaan on kuitenkin ris-
kinsd, kuten kustannusten nousu ja palvelun saatavuuden &killinen vaihtelu.
Merkittavin puheterapian saatavuutta lisadva tekija Siun soten alueella tulevaisuudessa on nyt
syksylla kaynnistyvd logopedian koulutus Itd-Suomen yliopistolla. Siun sote tekee tiivistd
yhteisty6ta yliopiston kanssa erityisesti harjoittelujen jarjestamisessa. Tama kuitenkin alkaa
tuottaa merkittavammin hedelmda vasta vuodesta 2026 eteenpdin, kun ensimmadisen
vuosikurssin opiskelijat valmistuvat

Terveydenhuoltolain 51 § 2
mom. mukaan potilaan tulee
paastd hoitoon kolmen kuukau-
den maaraajassa. Puheterapian
palvelujen saatavuuden paranta-
minen on kesken. Suositus on
edelleen ajankohtainen




3.moniammatillisen tiimi-
mallin kehittamista jatke-
taan edelleen ja saatu pa-
laute huomioidaan.

4. laakarien ja hoitohenki-
16ston tydoloja tulee kehit-
tda niin, ettd tyokuorma
koetaan kohtuulliseksi
kaikilla terveysasemilla.

Kolmas ja neljas kohta, yhteisvastaus:

Moniammatillisen tiimimallin kehittamistd jatketaan edelleen ja saatu palaute huomioidaan
Moniammatillisuutta edistetdan keskeisend osana Meijan mallin kehittamistyota. Meijan
mallin kehittdamistyoryhman yhteyteen on perustettu erillinen alatyéryhmd, joka keskittyy
moniammatillisen  tyoskentelyn edellytysten parantamiseen. Alatyéryhman tyohon
osallistuvat edustavat kaikkia keskeisia terveysasematoiminnan yhteistyétahoja, minka lisdksi
alatydryhma tekee tiivista yhteistyotd Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -hankkeeseen
liittyvien palvelujen monialaisuuden vahvistamisen hankkeiden kanssa.
Moniammatillisuuden toteutumista nykytilanteessa on toistaiseksi kartoitettu suuntaa
antavasti mm. alatyéryhman jasenten verkostojen kautta sekd terveysasemille tehtyjen
vierailujen muodossa. Alkusyksyllda alatydryhmdn tavoitteena on jarjestdd kaikki
terveysasemat  kattava  henkilostokysely, jonka perusteella moniammatillisuuden
toteutumisesta voidaan muodostaa tarkempi ja kattavampi kuva.
Kyselyssa pyritdan myos tunnistamaan keskeisid moniammatillisuuden toteutumista tukevia
ja hidastavia tekij6itd ja keradamaan kehitysideoita suoraan henkilostoltda. Tahan mennessa eri
kyselyissa ja muita kanavia pitkin saadussa palautteessa ei ole juurikaan kommentoitu
tiimimallin moniammatillisuutta, joten henkiloston ndakemysten parempi ymmartdaminen on
alatyéryhman tarkeimpia tavoitteita lahitulevaisuudessa.
Tiedon kerddamisen lisdksi moniammatillisuuden kehittdmista tiimimallissa edistetdan
yhteisty6ssa Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -hankkeeseen seka osin myos Siun soten
tyokykyohjelmaan liittyvien terveysasemakokeilujen kanssa. Kokeiluissa etukateen valituille
tiimimalliasemille  jalkautuu hankkeiden tyontekijoitd, jotka tekevat havaintoja
moniammatillisuuden toteutumisesta paivittaisessa tyOssa osana kaytannon
asiakastyoskentelyd. Kokeiluissa voidaan tutkia kyselyiden perusteella muodostettuja
hypoteeseja moniammatillisuutta tukevista ja hidastavista tekijoista seka kokeilla kdytannon
kehitysehdotuksia. Alatyoéryhma laatii syksyn aikana oman tyoskentelynsd, henkilostokyselyn
seka terveysasemakokeilujen kautta saadun tiedon pohjalta suositukset moniammatillisuuden
kehittamisesta tiimimalliasemilla vuoden 2022 aikana.
Ladkdrien ja hoitohenkiloston tyboloja tulee kehittdd niin, ettd tyokuorma koetaan
kohtuulliseksi kaikilla terveysasemilla Meijan mallin kehittamistyéryhma on tunnistanut ty6olo-
jen ja tydkuorman kehittamisen yhdeksi tarkeimmista tavoitteista omalle tyolleen. Tydryhman
yhteyteen on perustettu Meijan mallin henkilostokokemuksen parantamiseen keskittyva ala-
tyoryhma. Alatydryhmaan on eri terveyskeskuksia edustavien tyéryhman jasenten lisdksi kut-
suttu HR-palvelujen tyohyvinvointipaallikko.

Alatyéryhman tyé on kaynnistynyt nykytilan kartoittamisella erilaisten henkilostokyselyjen
tulosten ja muiden kanavien kautta saadun palautteen avulla. Alatyéryhma on mm.
keskustellut Nuorten ladkarien yhdistyksen kanssa henkilostén parissa tunnistetuista
tyohyvinvoinnin ongelmakohdista. Saadun palautteen perusteella alatyéryhma on tunnistanut
merkittdvimpien tyokuorman ja tyohyvinvoinnin haasteiden liittyvdan tiimimalliasemilla
teemoittain pdivittaiseen palvelujen kysynnan ja tydmaaran hallintaan, tyonkuvien sisaltoihin
ja  henkilokohtaisten tyonkuvien raataldintimahdollisuuksiin, tydskentelyolosuhteisiin
tiimihuoneissa sekd ohjauksen ja koulutuksen toteutumiseen. Henkilostokokemuksen
kehittamista suunnitellaan jatkossa edelld mainittujen teemojen kautta.
Alatydryhmd on alustavasti koonnut 12 konkreettista toimenpidettd tai kehittamisen
aihealuetta, jotka jakautuvat yhden tai useamman kehittdmisteeman alle. Syksyn aikana
alatydryhman suunnitelmana on tarkentaa edelld mainittuja toimenpiteitd ja kdynnistaa
terveysasemilla kokeiluja, joissa muutoksia voidaan arvioida kdytannon tydssa. Kokeiluista
saatujen kokemuksien perusteella alatydryhma valmistelee syksyn aikana suositukset kaikille
Meijan mallin terveysasemille kdyttoon otettavista toiminnan muutoksista. Alatyéryhman
tavoitteena on myods toteuttaa henkilostokysely, jossa henkiloston kokemuksia tydoloista
keratdan aiemmista kyselyistd poiketen myos viimeisimpana tiimimallin kdyttoon ottaneilta
asemilta. Koska Meijan mallin kehittamistyoryhman yhteydessa toteutettava kehittaminen kes-
kittyy tiimimalliasemille, on muiden asemien, joista suurimpia ovat Siilainen, Rantakyla, Nurmes
ja Lieksa, tydkuorman ja tydolojen kehittdminen huomioitava erikseen. Vaikka pitkalla aikavalilla
kaikki asemat tulevat siirtymaan Meijan malliin, syksyn aikana asemien kanssa tullaan
kdaymaan keskustelua lyhyemman aikavalin ratkaisuista huomioiden erityisesti henkiloston
nakokulman ja paikalliset valmiudet toimintamallin muutokseen. Osalla em. asemista
ratkaisuna voi olla valmistelujen kdynnistaminen Meijan malliin siirtymiseen, mutta niille
asemille, jotka eivdat vield aloita siirtymisprosessia, tehdaan erilliset suunnitelmat
henkilostokokemuksen kehittamisesta.
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Tarkastuslautakunta  suosittaa
tiiviimpien vastausten antamista.

Tyota tavoitteiden eteen on
tehty, mutta tekemistd riittaa
edelleen.

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen
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Tarkastuslautakunnan
suositus

Yhtymahallituksen vastine

Tarkastuslautakunnan arvio

IKAIHMISTEN PALVELUT

1. potilaiden turhia poti-
lassiirtoja véltetaan ja po-
tilaiden sijoittumista jat-
kohoitoon kehitetdan
edelleen paremmin asiak-
kaan ja potilaan tarpeita
vastaamaan.

1. Potilassiirtoja erikoissairaanhoidosta perustasolle on kehitetty yhteisid tyoprosesseja
sujuvoittamalla ja kdytdnteista sopimalla. Terveyskeskuksen vuodeosastohoitoa tarvitsevat
pyritddn sijoittamaan jatkohoitoon aina henkilon oman kotikunnan alueelle, mikali
terveyskeskussairaalahoitoa ko. alueella on.

Puskuriosasto suunniteltiin osaltaan vdhentamaan lyhytaikaisten potilassiirtojen tarvetta
keskussairaalan ja eri terveysasemien valilla. Se on ollut 20-paikkaisena lahes koko ajan taysi,
eli kapasiteettia on tarvittu jatkuvasti. Vaihtoehtoisesti olisi ollut paivittdinen tarve sijoittaa
kyseiset 20 terveyskeskustasoista vuodeosastohoitoa tarvitsevat potilaat maakunnan eri
osastoille, ja talla jarjestelylla on pystytty vdhentamaan selkedsti potilassiirtoja.
Potilaiden siirtyessa jatkossa tk-sairaaloista tepas-paikoille helpottuu terveysasemien
vuodeosastojen paikkatilanne ainakin jossain madrin. Talla on oletettava vaikutus
potilassiirtojen vahentymiseen, silld 1ahtokohtaisesti vaikutus kohdentuu kdytannossa kaikkien
Siun soten jasenkuntien asukkaisiin. Tuolloin vuodeosastohoidon tarpeessa on
todenndkoisempad, ettd kokonaiskuormituksen helpottaessa I6ytyy omasta kotikunnasta
vuodeosastopaikka.

Jos vuodeosastopaikkoja muodostetaan lisaa kuntiin tarkoituksena purkaa puskuriosastojarjes-
telyd, on vaara, ettd ne ovat vajaakdytollda tai ylipaikolla, koska alueen
terveyskeskussairaalat ovat niin pienid, ettd luonnollinen vaihtelu aiheuttaa ongelmia. Lisdksi
hoitotyén rekrytointihaasteet korostuvat keskeisen alueen ulkopuolella.
Maantieteellisesti nayttaa silta, ettd suurimmalla osalla ihmisistd on helpompaa matkustaa
Joensuuhun kuin toiseen kuntaan omaista katsomaan. Toisaalta on pyrittdva jatkossa
lisddntyvasti siihen, ettd esim. Yld-Karjalassa pitkilla etdisyyksilld lisdtdan terveysasemien
yhteisty6ta omaisia kuunnellen - eli Nurmes-Lieksa akselilla. Ladkaripalvelujen turvaaminen eri
muodoin kaikissa paikoissa, joissa potilaita hoidetaan, on tarkeda. Tama vahentaa potilassiir-
toja. My0s hoitoty6ssa koettu siirtotarpeita lisadva epavarmuuden tunne lievittyy, kun on kay-
tannodssa hyva mahdollisuus konsultoida potilaat tuntevaa ldakaria tai geriatrista toimintaa ym-
martdvaa ladkaria. Ongelman hallitsemiseksi suoritetaan jatkuvasti mittavaa rekrytointia, ja ke-
hitetdan ty6tapoja mm. tiimimallin edelleen kehittdmisessa sekd muokataan etdlddkaripalve-
luita. Hoitokotien ja muiden kotona-asumisen muotojen tukiprosesseja pyritaan lisddmaan
tarjoamalla mahdollisuuksien mukaan tulevaisuudessa lisddntyvasti matalan kynnyksen
ladkarikonsultaatioita. Geriatrinen puhelinkonsultaatiotoiminta on ldhtenyt varsin hyvin
kayntiin.

Myos ensihoidon roolia hoidon tarpeen arvioinnissa on hyva arvioida mahdollisena siirtojen
rajoittamiskeinona. Tama kuitenkin vaatisi nykyistda enemman terveydenhuollon osaamisen
painottamista ensihoidossa, eli sairaanhoitajia tai amk-ensihoitaja tasoisia henkil6itd olisi
resursoitava tuolloin lisaa.

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen

2. hoitopaikkojen riitta-
vyys palveluasumisessa,
tehostetussa palveluasu-
misessa, perhehoidossa ja
terveyskeskussairaalassa
turvataan.

2. hoitopaikkojen riittavyys palveluasumisessa, tehostetussa palveluasumisessa, perhehoidossa
ja terveyskeskussairaalassa turvataan. Siun soten alueella on noin 2100 asumispalvelupaikkaa.
Yli 75 vuotiaista tehostetussa asumispalvelussa on noin 9 %. STM:n suositus on 7 - 8 %. Alueen
kehitys ja sairastavuus vaikuttavat paikkatarpeisiin. Joensuussa on erityisid haasteita asumispal-
velujen jarjestamisessa. Vuonna 2022 Joensuuhun valmistuu kaksi 60-paikkaista yksikkoa, jotka
merkittdvasti helpottavat tilannetta. Perhekoteja on talla hetkelld 27, joista kaksi on ammatil-
lista perhehoitokotia. Perhehoitajien lukumaara on 48, jotka tekevat padasiassa pitka- tai lyhyt-
aikaista perhehoitoa. Pddsaantdisesti sijaisuuksia tai kiertdvaa perhehoitoa tekee 16 henkil6a.
Pitkdaikaisessa perhehoidossa on 53 ikdihmistd, jotka asuvat kokoaikaisesti perhehoitajien
kodeissa. Lyhytaikaisessa perhehoidossa asiakkaita on noin 210. Perhekotitoiminta rakentuu
toimeksiantosopimuksiin. Kansallisesti arvioiden Siun soten alue on ollut karkitasolla
perhehoidon laajuuden suhteen. Myos kiertdavda perhekotitoimintaa on kaynnistetty.
Terveyskeskussairaalapaikkoja on 284, yleisldaketieteen akuuttisairaanhoidon
sairaalaosastoja on Kiteelld, llomantsissa, Lieksassa, Nurmeksessa ja Liperissd. Pienempid
yksikkojd, joissa tuotetaan terveyskeskussairaalapalveluja, on Enossa, Outokummussa,
Tohmajarvelld ja Radkkyldssa. Lisdksi hoitosoluja on Heindvedelld, Polvijarvelld ja Juuassa.
Reuna-alueiden kunnissa on haasteita palvelun jarjestamiseen tuonut terveydenhuollon

Arviointikertomuksessa on asu-
mispalveluja kasitelty s.60, jonka
mukaan tehostetun palveluasu-
misen paikkoja ei ole riittavasti
llomantsissa, Joensuussa, Ki-
teelld ja Liperissa. Suositus on
edelleen ajankohtainen




ammattihenkildston saatavuus, myos ladkareiden saatavuus on ollut ajoittain vaikeaa.
Sairaalaosastoilla  oli vuonna 2020 noin 5.300 eri potilasta hoidettavana.
Sairaalahoitojakso jarjestetddn aina, kun sen on ladkari henkilolle ladketieteellisin perustein
hoidon tai kuntoutumisen takia tarpeelliseksi arvioinut.
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3. Tarkastuslautakunta ky-
syy, kuuluisiko ikdihmisten
palvelujen toimialueella
oleva  terveyskeskussai-
raanhoito toiminta olla
enemman terveys- ja sai-

3. Potilasvirtojen hallinnan kannalta vaikuttaa perustellulta keskittdd vuodeosastohoidot yh-
delle toimialueelle soveltuvassa aikaikkunassa. Varsinkin nopeaa reagointia vaativassa tilan-
teessa (ruuhkahuiput) on edullista pystya antamaan toiminnanohjausta suoraan ilman toimialu-
eiden tiedonvalitystarpeita, ja henkiloston sijoittelu on yleiselld tasolla myos koettu helpom-
maksi yhden kuin kahden toimialueen sisdlld. Prosessissa on kayty ja kdydaan vuoropuhelua
toimialueiden valilla, ja suunnitelmaa pyritdan muokkaamaan yhteisesti

Tarkastuslautakunnan mielesta
esitettyyn suositukseen ei ole
vastattu mita on kysytty.

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen

raanhoitopalvelujen toi-  toteuttamiskelpoiseksi muutamien ldhivuosien aikaikkunassa.

mialueella?

Tarkastuslautakunnan s . Tarkastuslautakunnan arvio
suositus Yhtymahallituksen vastine

PERHE- JA SOSIAALIPALVELUT

1.Kuntayhtymdssa on kiin-
nitettdva huomioita edel-
leen ennaltaehkdisevien
palvelujen saatavuuteen.

1.Ennaltaehkaisevid palveluja on tarkeda kehittaa yhdessa muiden toimialueiden kanssa. Perhe-
ja sosiaalipalvelujen ennaltaehkaisevia palveluja kehitetaan edelleen strategian mukaisesti. Uu-
sia ndyttoon perustuvia tydmenetelmia ja tyokaytantdja on otettu ja otetaan suunnitellusti
kayttoon. Tulevaisuuden sote-keskushankkeessa on koulutettu mm. [IPC-ohjaamisen
menetelmda varhaisen tuen lapsiperhepalveluissa ja kehitetty perhekeskustoimintaa mm.
erotilanteessa olevien perheiden tukemiseksi. Asiakkaiden ja perheiden palveluntarpeen
arviota tehdddn moniammatillisesti ja yhteistyossa eri palvelujen kanssa ja mikali
palveluntarvetta on, palvelu jdrjestetddan mahdollisimman oikea-aikaisesti. Tyoikdisten
palveluissa on otettu kdytt6on omaolo-arvio pohjoisella alueella ja lisdksi palvelu on kdytossa
vammaispalveluissa kuljetuspalveluissa ja henkilokohtaisessa avussa. Henkilostoresurssin
riittdvyytta tarkastellaan vuosittain ja rekrytointiin sekd henkiloston perehdytykseen
panostetaan. Opetus- ja kulttuuriministeriostd haetaan syksylld 2021 lisdresurssia
yhteisolliseen koulupsykologi- ja koulukuraattoritoimintaan niiden kuntien alueelle, jotka ovat
antaneet my6s toiminnan jdrjestamisvastuun Siun sotelle. Lapsiperheiden kotipalvelusta
poistettiin asiakasmaksu vuoden 2021 alusta, jotta asiakasmaksuista ei tulisi kynnys ottaa
palvelua vastaan.

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen

2. lapsiperheiden sosiaali-
tyon ja lastensuojelun avo-
huollon asiakkaina olevien
lasten vanhemmat ovat
tietoisia oikeudestaan
saada  sosiaalihuoltolain
mukaista palvelutarpeen
arviointia ja
asiakassuunnitelmaa.

2. Perhe- ja sosiaalipalvelujen lapsiperhepalveluissa ja lastensuojelussa on padosin siirrytty
selvittdamaan  sosiaalihuoltolain  mukaisia  yhteydenottoja, ilmoituksia, ennakollisia
lastensuojeluilmoituksia ja lastensuojeluilmoituksia palvelutarvearviointitiimien kautta.
Lasten ja perheiden tuen tarpeet ohjautuvat muutoksen myotda yhdenmukaisempaan
palvelutarpeen arviointiprosessiin, mika vahvistaa asiakkaiden tietoisuutta oikeuksistaan ja
heiddn asiakasprosessinsa vaiheista. Lapsiperhepalvelujen ja lastensuojelun henkil6sto on myos
sosiaalihuollon asiakasjarjestelmd@muutoksien sekd Kantaan siirtymista valmistelevien toimen-
piteiden yhteydessa tutustunut Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksen uusiutuneeseen maaritte-
lyyn asiakkaan palveluprosessista. Asiakkaan palveluprosessi koostuu viidesta selkedstd osa-
alueesta, joita jatkossa myos kadytettdvat asiakastietojarjestelmat tukevat paremmin. Nama
muutokset tukevat sitd, ettd asiakkaan palvelutarpeen arviointi on jarjestelmillinen osa
tyoskentelya, samoin kuin asiakassuunnitelman laatiminen ja pdivittaminen.

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen

3. varaudutaan koronaepi-
demian aiheuttamaan hoi-
tovelan purkamiseen riit-
tavilla resursseilla pitem-
malla aikavalilla.

Perhe- ja sosiaalipalveluissa kehitysvammaisten erityishuollon hoito on jarjestetty asiakkaiden
yksil6llisten tarpeiden mukaan, mutta osa asiakkaista on jattanyt jotakin palvelua kayttamatta
koronan tartuntariskin vuoksi. Muutoin kuin koronasta johtuen pulaa on erityishuollon
ladkareista. Erityishuollon ldadkareita on rekrytoitu yhdessa rekrytointipalvelujen seka terveys-
ja sairaanhoitopalvelujen kanssa tuloksetta, mutta rekrytointia jatketaan. Tilanteessa
rekrytoitiin erityishuoltoon yksi sairaanhoitaja.

Tassa vaiheessa koronan vaikutusta lasten ja nuorten hyvinvointiin on vield vaikeaa arvioida.
Koronan vaikutus tullee ndkymaan perhe- ja sosiaalipalveluissa pidemmalla ajalla niin, etta
lapsiperhepalvelujen ja tydikdisten palvelujen tarve kasvaa. Lasten ja nuorten psykososiaalisen
oireilun kasvua tulee olemaan. Varhaisen tuen lapsiperhepalveluissa on ollut muutoinkin pula
psykologipalvelusta, jonka jarjestamistapoja on arvioitava ostopalvelujen lisdamiseksi.
Perheiden tukemiseksi osalla alueilta on rekrytoitu muita sosiaali- ja terveysalan ammattilaisia.
Tyoikaisten palveluissa tarve tullee nakymaan pitkdaikaistyottomien maaran kasvuna ja
jossakin maarin syrjaytymisen lisdédntymisena sosiaalisen kanssakdaymisen ollessa vahentynyt
koronaepidemian aikana. Yhteisty6ta tehddan kuntien tydllisyyspalvelujen ja eri jarjestdjen
hankkeiden kanssa. Vammaispalvelujen asiakkaiden eldmaan koronaepidemia on vaikuttanut
mm. sosiaalisen kanssakdymisen ja osallisuuden vdhentymisena tartuntariskin vuoksi.

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen




Vammaispalveluissa on kehitetty etdpalveluja, joita tullaan kdyttdamaan vaihtoehtoisena
palveluna jatkossakin.

111

Tarkastuslautakunnan
suositus
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Tarkastuslautakunnan arvio

PELASTUSLAITOS

1. Pelastuslaitokselle tulee
varmistaa riittavat resurs-
sit, jotta toimintavalmius-
aika saadaan ensihoitopal-
velujen  palvelutasopaa-
toksen mukaiselle tasolle
kaikilla alueilla.

1. Kiireellista hoitoa vaativien potilaiden (A-B-tehtdvat) palvelutasopaatoksen mukaista
toimintavalmiusaikatavoitetta ei ole saavutettu 90 % tavoitettavuuden osalta Joensuun
ydinkeskustan alueella. Toimintavalmiusajan 65 sekunnin ylittymiseen vaikuttivat mm.
Joensuun alueen tehtdvamaarien lisddntyminen, joista aiheutuu ajoittaista resurssivajetta
paallekkdisten ensihoitotehtévien johdosta. Potilaiden tavoittaminen palvelutasopaatdksen
mukaisessa ajassa vaatisi toimintavalmiudessa olevien ensihoitajien ja ambulanssien
lisddmista, jolloin pelastuslaitos pystyisi ensihoitopalvelujen tuottajana vastaamaan nykyista
paremmin ruuhka-aikojen paallekkaisiin kiireellisiin tehtaviin. Potilaiden tavoittamiseen
Joensuun ydinkeskustassa ja erityisesti kaupungin itdpuolella vaikuttaa myos paloaseman
sijainti Noljakassa. Pelastuslaitos on suunnitellut sijoittavansa yhden ensihoitoyksikén uudelle
Pekkalaan sijoittuvalle pelastusasemalle sen valmistuttua vuosina 2022-2023. Yksikdn nykyista
optimaalisemmalla sijainnilla kaupungin itdpuolen asukkaat tavoitetaan nopeammin.
Pelastuslaitoksella on suunnitelma my®és siitd, etta Pekkalan pelastusasemalle sijoitettavaan
ensihoitoyksikk6on palkattaisiin lisdresurssia erityisesti painopisteajoiksi. Tama edellyttdisi en-
sihoitoon lisdrahoitusta palvelun jarjestdjalta, koska nykyiselld pelastuslaitoksen
budjettiraamilla lisaresursointia ei ole mahdollista toteuttaa. Lisdksi kiireettomissa C-tehtavissa
30 min aikatavoitteen saavuttaminen koko maakunnan alueella on haastavaa pitkien valimat-
kojen vuoksi. Ndissa C-tehtdvissa potilaat tavoitettiin noin 35 minuutissa eli palvelutasopaatos
ei taltd osin toteutunut. Samanlaisia haasteita on myos muualla Suomessa, erityisesti harvaan
asutuilla alueilla. Potilaiden tavoittamisajat ovat ylittyneet C-tehtédvissa jo useampana vuonna,
eikd ongelmaa ole pystytty korjaamaan nykyiselld toimintavalmiudessa olevilla ensihoitoyksi-
koilla. Pelastuslaitoksen arvion mukaan tilannetta pystyttdisiin korjaamaan paremmaksi lisaa-
malld ensihoitoresurssia Joensuun lisdksi muun muassa Kitee-Raakkyla alueelle seka Lieksaan.
Tamakin edellyttdisi ensihoitoon lisdrahoitusta palvelun jarjestéjalta, kuten Joensuun osalta. Tu-
levaisuudessa on myés kriittisesti tarkasteltava ensihoitoyksikdiden nykyista optimaalisempaa
sijaintia erityisesti paloasemien peruskorjausten ja uudisrakennusten yhteydessa

Resurssien saatavuudessa on
alueittaista vaihtelua ja palvelu-
tasopaatoksen mukaisia tavoi-
teaikoja ei saavuteta kaikilta
osin. Suositus on edelleen ajan-
kohtainen

2. Pelastuslaitoksen talou-
dellisen aseman saaminen
ylijadmaiseksi

Pelastuslaitoksen taloudellisen aseman vakauteen on vaikuttanut viime vuosina voimakkaasti
toimintaympadriston ja toimintatapojen muutokset. N&illd on ollut vaikutusta toimintamenojen
kasvuun, ja samaan aikaan ulkoinen tulorahoitus on kehittynyt negatiivisesti (erityisesti
ensihoitopalvelujen osalta). Pelastuslaitoksen tuottamaa ensihoitopalvelua on kehitetty niin,
ettd pystyisimme vastaamaan toimintaympariston muutoksiin kuten muuta maata korkeam-
paan vaeston ikddantymiseen seka sairastavuus- ja tapaturmaindekseihin. Erityisesti on kehitetty
erilaisia kotiin vietavia ensihoitopalveluita, milld tuetaan turvallista kotona asumista ja vdhen-
netddn osaltaan asiakkaiden kuljetuksia hoitolaitoksiin erityisesti niissa tapauksissa, kun asiak-
kaan hoidon tarvetta voidaan arvioida tai hanet voidaan hoitaa kotona. Ensihoitoyksikké kuljet-
taa asiakasta nykyaan yha harvemmin hoitolaitokseen, mikd on inhimillista asiakkaan kannalta
sekd kuormittaa vahemman hoitolaitoksia kuten paivystysta. Palvelujen kehittdamisen haas-
teena on ollut kuitenkin se, ettd nykyinen rahoitusjarjestelma ei tue riittavasti kotiin vietdvien
palvelujen kehittamistd, koska ensihoidon rahoitusmalli perustuu painotukseltaan liikaa poti-
laan kuljettamiseen ja siita saataviin korvauksiin. Nykyinen rahoitus palveluntuottamiseen
muodostuu kolmijakoisesti, eli kuntarahoituksesta seka merkittavilta osin ulkoisista tuloista
kuten Kela-rahoituksesta ja asiakasmaksuista. Erityisesti ndiden ulkoisten tulojen vahentymisen
takia pelastuslaitos on joutunut sopeuttamaan talouttaan, ja ensihoidon tulos on ollut viime
vuosina toistuvasti alijgdgmainen. Ensihoidon ulkoiset toimintatuotot ovat edelleen jatkaneet
laskuaan kuluvana vuonna 2021. Kela-korvausten vahenemisen lisdksi myos korona epidemia
on vaikuttanut tulokertymaan, erityisesti vuonna 2020. Tilanteen korjaaminen kestévalle tasolle
edellyttdisi vuosittain lisdrahoitusta ensihoitoon samassa suhteessa, kun ulkoiset toiminta tuo-
tot laskevat. Lisdksi lisdrahoitusta tarvittaisiin palvelutasopuutteiden korjaamiseen. Toisena
vaihtoehtona on ensihoitopalvelun toiminnan sopeuttaminen, mutta palvelutasopuutteet huo-
mioiden pelastuslaitos ei pida tata vaihtoehtoa realistisena.

Pelastuslaitoksen toimintamenojen kasvuun on vaikuttanut olennaisesti sdadosten edellytta-
mien pelastustoimen toimintavalmiuspuutteiden korjaaminen seka varallaolojarjestelman ylla-
pitdmisen vaikeutuminen ty6tuomioistuimen ratkaisun myota ja siihen liittyvat toiminnalliset

Pelastuslaitoksen tilikauden vyli-
jadmaksi muodostui 0,2 milj. eu-
roa vuonna 2021.
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muutokset. Kunnat ovat lisdnneet pelastustoimen rahoitusta vuosille 2021 - 2022, minka avulla
pelastuslaitos pystyy toteuttamaan keskeiset kehitystoimenpiteet nykyisen palvelutason sailyt-
tamiseksi. Naiden todellisia kustannuksia ei kuitenkaan viela tiedeta kehitystoimenpiteiden to-
teuttamisen ollessa edelleen kesken. Lisdksi taloudellista painetta pelastuslaitokselle aiheutta-
vat 6ljyntorjuntaan myonnettyjen tukien romahtaminen seka kansalliset lakisdateiset pelastus-
toimen ja ensihoidon ICT-jarjestelmahankkeet seka niista aiheutuvat merkittavat lisakustannuk-
set. Ndihin kustannuksiin pelastuslaitos ei omin toimenpitein pysty vaikuttamaan muutoin, kuin
toimintaa sopeuttamalla.

Tarkastuslautakunnan Tarkastuslautakunnan arvio
Yhtymahallituksen vastine

suositus
SAATIO JA TYTARYHTIOT
Siun tyoterveys Oy:n toi-  Ennen Siun sotea Siun tyoterveys Oy oli yksi Joensuun kaupungin liikelaitoksista. Siun sotea Taloudelliset ja toiminnalliset ta-
mintaa tarkastellaan kriit-  perustettaessa toiminta siirtyi osaksi Siun sote -kuntayhtyman toimintaa. Lakimuutosten voitteet on saavutettu vuonna
tisesti ja saatetaan talou- myo6ta Siun tyoterveyden toiminta paatettiin yhti6ittda 1.1.2019 alkaen. Yhti6 palvelee noin 2021.
dellisiin sekd toiminnalli-  2.200 tyénantajaa ja 23.000 henkil6asiakasta. Yhtion palveluksessa on lahes 60 tyontekijaa
siin asetettuihin tavoittei- ympari maakuntaa. Tyoterveyden ammattihenkilostoon kuuluu tyéterveyshoitajia ja - L . .
siin. ladkareita seka fysioterapeutteja, tyoterveyspsykologeja, tyoterveyssihteereita ja ldhihoitajia. To.lmlntaa vaikeuttaa paha tys-
Perustetun yhtion alkutaival on ollut erittdin vaikea. Yhtion toimintaa on vaikeuttanut vakavat voimapula
vaikeudet henkiloston saatavuudessa. Erityisesti tyoterveyslaakareista on ollut akuutti pula.
Samaan aikaan yrityksen toiminta on ollut taloudellisesti pahasti tappiollista. Suositus on edelleen ajankohtai-
Yhtion hallitus ja toimitusjohtaja ovat yhtion vaikean tilanteen takia olleet pakotettuja nen

tekemaan suuria muutoksia toiminnassa. Tuotannollisista ja taloudellisista syistd on pidetty
mm. laajoja yt-neuvotteluja ja karsittu palveluverkkoa. Naiden toimenpiteiden seurauksena
yrityksen talous on nyt huomattavasti aikaisempaa paremmassa kunnossa. Vuodelta 2021 voi-
daankin perustellusti odottaa yhtion ensimmaista voitollista tulosta. Toiminnallisesti asiakaspa-
laute on ldhtenyt kehittym&an positiiviseen suuntaa, mutta osaajapula on edelleen tosiasia,
jonka ratkaisemiseksi haetaan uusia keinoja. Olemassa olevan henkiloston kouluttamista ym-
martdmaan lilkketoiminnan periaatteita tulee edelleen jatkaa.

Tyoterveyshuollon toiminnallisiin pdatavoitteita on kolme, joiden toteutumista arvioidaan
tiiviisti ja yhteistyossa tyoterveyshuollon kanssa. Ensimmaisend tavoitteena on tehokas
tyokykyprosessi, jonka toteutumista seurataan keinona tyokykyprosessin etenemiseen
kaytossa olevien toimintamallien mukaisesti (Sisutyd, Havahu-malli, Tyékykyperusteinen ehta-
vien uudelleenjarjestely). Toimintamallien kehittamista on tehty yhteistyossa
tyoterveyshuollon kanssa. Tyokyvyttomyyskustannukset eivat ole vahentyneet toivotulla
tavalla ja terveet tyossdolopdivat eivat ole lisddntyneet tavoitetason mukaisesti.
Tyoterveyshuollolla on vaikeuksia vastata tyokyvyn tukeen tunnistettujen tyokykyriskien
kohdalla. Ty6terveyshuollon tyontekijamuutokset ja henkilostévajeen vaikutukset nakyvat
nimenomaan tyokykyprosessien seka sairauspoissaolojen pitkittymisena, toiminnan
prosessien ja laadun poikkeamina.

Toisena paatavoitteena on tyéolosuhteiden tunteminen seka tyoturvallisuuden ja -terveyden
tukeminen laadukkaan ty6paikkaselvitysprosessin avulla. Tyoterveyshuolto on kehittynyt
terveydellisen merkityksen laadullisessa arvioinnissa ja antanut toimenpide-ehdotuksia ja -
suosituksia. Tyopaikkaselvitysten osalta on menty parempaan suuntaan ja kohti

tavoitetta, mutta edelleen tekemista ja haasteita riittaa. Siun sote on kouluttanut omia
lahijohtajiaan ja johtajiaan, mutta myos tyoterveyshuollon henkilostda riskienarvioinnissa ja
siind kaytettavan ohjelman (HaiPro) kaytossa, osana tyopaikkaselvityksia.

Kolmantena tavoitteena on tydterveysyhteistyon toteutuminen eri organisaatiotasoilla
toimialueittain. Tama tarkoittaa toimivaa yhteistyorakennetta palaverikdytannéissa
toimialueilla, kaikkien toimijoiden roolien tdismentymista ja sisallon maarittelya. Tata on
edistetty ESR-hankkeen tydpajoissa. Tyoterveyslaitos on julkaissut tyokalun
tyoterveysyhteistyon arviointiin. Yhteistydssa on ollut ndhtavissa, etta tyoterveyshuollon
toimijoilla on haasteita hahmottaa rooli ja toimijuutensa toimialueiden kumppanina.
Erityisesti tyoterveyshuollon tiimien vakiintumattomuus vaikeuttaa prosessien toimivuutta ja
toiminnan kehittamista. Vakiintumattomuus johtuu seka henkildstévaihdoksista etta
osaamisesta.

Tarkastuslautakunnan Tarkastuslautakunnan arvio

. Yhtymahallituksen vastine
suositus

HENKILOSTON MUUTOSKYVYKKYYS




1. henkiléston tyéhyvin-
voinnin tukemiseksi jatke-
taan tehtyja toimenpiteita

1. Kuntayhtymadssa jatketaan Mitd Sinulle kuuluu - tydhyvinvointikyselyn toteuttamista
vuosittain ja oleellisessa roolissa siind on kussakin toimintayksikoissa henkiloston itsensa esille
nostamat tydhyvinvointia ja voimavaratekijoitd vahvistavat toimenpiteet. Valtuusto on
mydntanyt erillisen tydyhteisolle ja tydntekijoille suunnatun 50 €/henkild tydhyvinvointia,
yhteisollisyyttd ja osallisuutta edistdavan maararahan, joka suunnataan henkiloston itsensa
valitsemaan yhteiseen, tydhyvinvointia edistavaan toimintaan.

Kuntayhtyman epassi — hyvinvointiseteli on laajennettu kulttuurin lisdksi kohdentumaan myos
hyvinvointipalveluihin. Vuoden 2020 osalta valmistellaan yhteistoiminnallisesti palkitsemista,
johon 5/2021 tehtiin myds henkilstokysely. Henkiléstén nakemykset on kuultu
palkitsemisesta ja ne tulevat ohjaamaan tulevaa palkitsemisohjelmaa, jonka toteutuminen
edellyttda vuodelle 2022 maararahavarausta talousarvioon. Syksyn 2020 aikana kaynnistetdan
yhteistoiminnallisesti valittéman yhteistoiminnan, toimialueiden yhteistoiminnan rakenteiden-
valmistelu, jolla tavoitellaan henkil6ston osallisuuden ja vaikutusmahdollisuuden
vahvistamista.

Osallisuuden ja vaikutusmahdollisuuksien vahvistamiseksi johtamisosaamisen valmennus
kaynnistyy kaikille esihenkiloille, keskijohdolle ja johdolle mm. hyvan ihmisten johtamisen ja
luottamuksen vahvistamisen teemalla talven 2021 — 2022 aikana. Osallisuuden ja vaikutusmah-
dollisuuksien vahvistaminen sekd luottamuspddoman rakentaminen edellyttda valmennusta
seka esihenkildille etta johdolle, mutta myos toimintakulttuurin muutoksen opettelua kaikille.
Henkilostoviestintddn on panostettu erityisesti padtosten perustelujen vahvistamiseksi ja muu-
tosjohtamisen tueksi. Kuntayhtymassa julkaistaan henkildstolle kuukausittain HR-ekstra verkko-
julkaisu, joka sisdltaa tiedotteita, tapahtumia ja uutisia kuntayhtyman toiminnasta. HenkilGs-
tolle suunnattuja koko henkilostod kattavia henkilostoinfoja jatketaan, joiden tallennus mah-
dollistaa vuorotyossa olevillekin tallenteen kuuntelemisen aikaisempaa paremmin tyétilanteen
sen salliessa. Esimiehille suunnatut HR-infot jatkuvat kaksi kertaa kuukaudessa.
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Henkiléston hyvinvoinnin edista-
miseksi tehtdvat toimenpiteet
jatkuvat edelleen.

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen

2. henkiloston mielipiteita
huomioidaan heitéd koske-
vissa paatoksien teoissa.

3. rekrytoinneissa onnistu-
taan.

2. Yhteistoiminnalliset ja osallisuutta vahvistavat rakenteet toimialueilla ovat olleet rakenteilla
syksystd 2020. Henkil6stolle toteutetaan osallisuutta koskeva henkilostokysely syksylld 2021.
Erilaisia kyselyja ja vaikutusmahdollisuuksia pyritdan rakentamaan kuntayhtymatasoisesti ja
toimialueilla. lhmisten johtaminen on esihenkildiden ja johdon johtamisessa
johtamisvalmennuksen keskiossa. Henkilostoltd on kysytty ajatuksia ja mielipiteitda mm.
kehittamistyon eri yhteyksissa kuten sahkoisten palvelujen kehittamisessa. Henkilostolld on
mahdollisuus osallistua strategiaty6hon esim. kyselyiden ja sdhkdisen alustan kautta

3. Rekrytoinnin onnistumiseksi jatketaan tiivista valtakunnallista, koko Suomen kattavaa aktii-
vista rekrytointia seka aktiivista oppilaitos- ja yliopistoyhteistyota. Ylemmat, valintapaatoksia
tekevat johtajat ja keskijohtajat ovat saaneet rekrytointiosaamista vahvistavaa taydennyskou-
lutusta kevaan 2021 aikana. Erityisesti rekrytointien hakijakokemukseen panostetaan, koska
rekrytointiprosessi on aina ikkuna kokemukseen tyonantajasta ja vaikuttaa myoés ty6nantaja-
mielikuvaan. Ladkarirekrytoinnissa keskitytaan henkilokohtaiseen kohtaamiseen rekrytoinnissa.
Ennakoivan rekrytoinnin osalta opiskelija- ja harjoitteluohjausta parannetaan erityisesti ladke-
tieteen kandidaattien osalta. Puheterapeuttikoulutusta suunnitellaan yhteisty6ssa yliopiston
kanssa.

Kansainvalinen rekrytointi maan rajojen ulkopuolella on otettava laajempaan keskusteluun.
Kansainvalista rekrytointia suunnitellaan yhteistydssa Riverian kanssa. Tahan liittyen kuntayh-
tymadssa toteutetaan eettisen rekrytoinnin arviointi vuonna 2021 ja luodaan pelisddnnét kan-
sainvaliselle rekrytoinnille. Yhtena rekrytoinnin vayldana on lisatty oppisopimuskoulutusta ja
joustavaa oppisopimuskoulutusta.

Panostamalla henkildston hyvinvointiin, osallisuuteen ja vaikuttamisen mahdollisuuksiin aikai-
sempaa enemman kuten myos uudella palkitsemisohjelmalla pyritdan parantamaan seka tyon-
antajamainetta ettd organisaation pitovoimaa. Tyokykyjohtamiseen panostetaan arkijohtami-
sen ja hankkeiden avulla. Hyvalla tyokykyjohtamisella vahvistetaan hyvinvointia seka jousta-
vampia mahdollisuuksia jatkaa tyoskentelyd muun muassa eldkeidn jalkeen.

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen.

Tarkastuslautakunnan mielesta
asiaan on kiinnitetty huomioita.

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen

Tarkastuslautakunnan
suositus

Yhtymahallituksen vastine

Tarkastuslautakunnan arvio

SISAINEN VALVONTA JA RISKIENHALLINTA

1. edellyttdd, etta kunta-
yhtyma merkittavana jul-
kisen talouden tavaroiden
ja palvelujen hankkijana

varmistaa, ettd sisdinen
valvonta ja riskienhallinta

1 ja 2. Yhtymavaltuusto hyvéaksyi sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan perusteet 1.12.2017 ja
yhtymahallitus antoi sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan ohjeen § 86/21.6.2018. Hallitus
edelleen tarkensi ohjettaan riskikartoituksesta § 112/28.5.2020. Organisaatioon perustettiin ke-
salla 2020 uusi palvelualue hankinta- ja logistiikkapalvelut, johon sijoitettiin hankinnat, sopimus-
hallinto ja logistiset palvelut. Uuden palvelualueen my6td em. toimintojen valille muodostui
aiempaa synergisempi yhteys, ja tiedostettujen epdjatkuvuuskohtien korjaamista lahdettiin
edistdmaan organisaatiorakenteella jo ennen esiin tulleita hankintoihin liittyvia epakohtia.

Suositus on edelleen ajankohtai-
nen




toteutetaan niin, ettad han-
kintojen

lainmukaisuus ja tuloksel-
lisuus toteutuu.

2. edellyttaa saavansa jou-
lukuun 2021 mennessa yh-
tymahallitukselta selvityk-
sen hankinnoissa ja
sopimushallinnossa esiin-
tyneiden epakohtien kor-
jaamisesta sekd hankintaa
koskevista kehittamistoi-
menpiteistd ja niiden to-
teutumisesta

Loppuvuoden 2020 hankintoja ja sopimushallintoa koskevissa tarkastuksissa nousi esiin
asioita, joissa kuntayhtymalla on ollut selviad kehittamistarpeita. Sisdinen tarkastus ja
tilintarkastaja tekivat havainnoista suosituksia, jotka koskivat mm. kynnysarvot ylittavia
hankintoja, niiden lainmukaisuutta, seka sopimus- ja laskutusteknisia asioita. Havaittujen
epakohtien korjaamiseksi toimitusjohtaja ohjeisti hankinnoissa noudatettavia periaatteita ja
velvollisuuksia toimintaohjeellaan (23.12.2020/pa&ivitys 28.1.2021). Kynnysarvon ylittavat
hankinnat saatettiin ohjeessa luvanvaraisiksi tietyin rajoituksin, ja kuntayhtymassa otettiin
aiempaa laajemmin kdyttoon sopimustunnisteet, joilla hankinta ja siihen liittyvat laskut
saadaan yhdistettyd. Kaytanté mahdollistaa jatkossa muun muassa ns. sopimuksettomien
ostojen havainnoinnin ja niihin puuttumisen. Tavoitteena on, ettd ennen kaikkea kynnysarvon
ylittavat hankinnat, mutta myos valtaosa ns. pienhankinnoista saadaan lainmukaiseen
prosessiin ja kontrolloituun seurantaan. Hankintojen, ostamisen ja sopimushallinnon
kehittamiseksi kuntayhtyma aloitti jo 3/2020 projektin, jolla em. havaittuja epakohtia saadaan
kehitettyd, mutta siltd odotettavat hyddyt tulevat esiin hitaasti. Projektin myota on tarkoitus
rakentaa rajapinnat eri ohjelmistojen vilille ja ulottaa ketju my6s taloushallinnon jarjestelmiin,
josta saadaan mm. tietoa tehtyjen hankintojen rahavirroista taloussuunnittelun nakékulmasta,
seka uusitaan varastonhallintajarjestelma.

Hankintojen ohjeistamisessa on mm. selvitetty hankintalain mukaisen kokonaisarvon
laskemista ennen kilpailutusta. Nain lain mukaisen kynnysarvon kriteeri voidaan ottaa oikein
huomioon. Kokonaisarvossa huomioidaan myds muiden tekijoiden kuin varsinaisen hankinnan
kohteen — optiot, huoltokustannukset, varaosat jne. — kustannukset kokonaistarkasteluun, ja
lahtokohtaisesti ndin tehty kilpailutus tuottaa taloudellisesti edullisemman lopputuloksen kuin
eri tekijoiden hankkiminen erikseen. Sopimuksellisen ostamisen projektilla saatava uusi
toimintaympadrist6 vdahentda sopimuksettomia ostoja seka tehostaa varastonhallintaa ja pienen-
taa siihen sitoutunutta pddomaa. Ostojen keskittamiselld kilpailutettuihin ja sopimuksen alaisiin
hankintoihin valtetdan satunnaisen ostamisen valillisia kuluja, ja lisdtdan kuntayhtyman luotet-
tavuutta sopimuksiin sitoutuvana toimijana.

Sopimushallinnan kehittdmiseksi hallintojohtaja on antanut sopimushallinnan ohjeen (1.1.2020
lukien). Sopimushallinnossa tukeudutaan laajasti hankitun ohjelmiston rakenteellisiin ominai-
suuksiin. Vanhat sopimukset on isolta osalta siirretty kantaan, ja uudet sopimukset tehdaén suo-
raan siind. Ohjelmiston laajentamisella saadaan toteutettua edelld kuvattua integraatiota eri
ohjelmien vililla.

Helmikuussa 2021 otettiin kayttoon kuukausittainen raportointikdaytantd hankintojen ja sopi-
musten tilan raportoimiseksi toimitusjohtajalle ja yhtymahallitukselle. Hankinta- ja sopimus-
osaaminen on nostettu strategian mukaisesti osaksi organisaation keskitettya koulutusta Johta-
misen kehittamisen suunnitelmaa, ja laajat aihepiirin eritasoiset koulutukset ovat kdynnistyneet
kevaalla 2021. Hankintojen lainvoimaisuutta on lisatty paivittamalld organisaation ohjaavuutta
lisddvat hankintapaatospohjat ja keskittamalld niiden tekeminen hankinta- ja sopimuspalvelut
yksikkdon. Hankinta- ja sopimuspalvelut tiimin rekrytoinnit ovat antaneet kaivattua lisdresurssia
keskitettyyn juridiseen tukeen, esim. kesalld 2021 on tehostettu jatkuvaa sopimusten sisdistd
valvontaa.

Hankinta- ja sopimuspalvelut yksikkd on ottanut kdyttoon hankintoja tukevia ohjelmia, jotka
ovat mahdollistaneet useiden yhteydenottokynnysta madaltavien sdhkoisten lomakkeiden
kayttoonoton. Lisdksi tuloksellisuuteen on pyritty aiempaa laajemmalla ja julkisella hankintojen
vuosisuunnittelulla seka tarkistuslistojen laatimisella.

Hankinta- ja logistiikkajohtaja on valmistellut kevaan ja kesan aikana uutta hankintaohjetta,
jossa on huomioitu mm. kaikki sisdisen tarkastuksen aihepiirista tekemat suositukset, joista
yksi on ns. pienhankintaohjeen siséllyttaminen samaan ohjeeseen. Ohje on maara hyvaksya
viimeistaan syyskuussa
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Paljon on tehty korjaavia toimen-

piteitd asian korjaamiseksi.

3. suosittaa, etta sisdisen
valvonnan kdytannon val-
vontatoimenpiteilld tulee
edelleen teravoittaa
kehittamalla esim. sisdisen
valvonnan tarkistuslistoja
esimiesten kdyttoon, jar-
jestamalla

koulutusta henkildkun-
nalle sisdisestd valvon-
nasta ja riskienhallinnasta.

3. Sisdisessd valvonnassa noudatetaan sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan ohjetta
(yhtymahallitus § 86/21.6.2018). Riskienhallinnan toteuttaminen ja siitd seuraavat
toimenpiteet ovat toimialueiden vastuulla. Tarkistuslistoja on kadytdssa vahan, mutta niita
vastaavia kdytantoja on rakennettu sisdlle eri prosesseihin, esimerkkina sopimusten liitteet,
joilla tietyt maaramuodot saadaan varmistettua. Tarkistuslista-logiikka on ajatuksellisesti
kaytossa myos toimialueiden kk-seurannassa, jossa madritellyt asiasisallot ja toteumat tulevat
kuukausittain kontrolloitua, ja joka mahdollistaa poikkeamiin reagoinnin. Riskienhallinnan ja
sisdisen valvonnan koulutusta on tarkoitus suunnitella toteutettavaksi HR:n osaamisen
kehittamisyksikon kanssa.

Sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan tilaa on analysoitu ulkopuolisen riskienhallintakonsultin
toimesta kuluneen kevaan ja kesan aikana osana sote-jarjestamistehtavan siirtymista
hyvinvointialueelle. Analyysin perusteella Siun soten kokonaisvaltaisen riskienhallinnan
toimintaa voidaan pitda analyysihetkelld kohtalaisena. Selvitykseen liittyen riskienhallinnan
konsultin ohjauksessa toteutetaan viela elokuussa johtoryhman riskikartoitus, jonka pohjalta

Suositus on edelleen ajan-

kohtainen
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voidaan laajemmin arvioida riskienhallinnan kehittamista.

Tarkastuslautakunnan
suositus

Yhtymahallituksen vastine

Tarkastuslautakunnan arvio

SUOSITUSTEN JALKISEURANTA — ARVIOINTIKERTOMUS 2020

Johtavien viranhaltijoiden
(tilivelvollisten) tulee val-
voa, ettd tilintarkastajan
antamien suositusten mu-
kaisiin toimenpiteisiin ryh-

Tilintarkastajien antamat suositukset on viety erilliseen Excel-taulukoon, jossa kullekin
suositukselle on maaritelty vastuuhenkil6ksi johtoryhman jasen. Kukin johtoryhmaldinen
vastaa oman/omien suositusten valmistelusta ja toimeenpanosta. Valmistelua seurataan
johtoryhmadssa ja suunnitelma ja tilannekatsaus suositusten taytantéonpanosta tuodaan
yhtymahallitukselle tiedoksi syyskuun 2021 loppuun mennessa.

Ei ole kdsitelty 30.9.2021 men-
nessd. Yhtymahallitus on saanut
tilannekatsauksen  suositusten
tdytdntéonpanosta yhtymahalli-
tuksen kokouksessa 16.5.2022 §

dytaan viivyttelemattd ha-
vaittujen epakohtien pois-
tamiseksi.

Siun soten hallintosdannon perusteella tarkastuslau-
takunnan tehtdavana on muun muassa seurata, etta
tilivelvolliset ja muut toiminnasta vastaavat henkil6t
ovat ryhtyneet tarpeellisiin toimenpiteisiin niiden
suositusten perusteella, joihin tilintarkastus on anta-
nut aihetta.

109.

Kuntayhtyman tilintarkastaja antaa vuosittain nelja
tarkastusraporttia ja yhteenvetoraportin seka rapor-
toi suoritetuista tilintarkastuksesta tarkastuslauta-
kunnalle. Raportit jaetaan kuntayhtyman yhtymahal-
litukselle, ylimmalle johdolle ja tarkastuspaallikélle.
Raporteissa selostetaan tarkastuksissa esille tulleita
havaintoja ja annetaan niiden perusteella ylimmalle

johdolle suosituksia.

Tilintarkastukseen liittyvien tarkastushavaintojen seuranta

Tarkastuslautakunta antoi vuoden 2020 arviointi-
kertomuksessa suosituksen, ettda johtavien viran-
haltijoiden (tilivelvollisten) tulee valvoa, etté tilin-
tarkastajan antamien suositusten mukaisiin toi-
menpiteisiin ryhdytddn viivyttelemdttd havaittujen
epdkohtien poistamiseksi. Yhtymahallitus antoi yh-
tymavaltuustolle 14.9.2021 § 38 selvityksen, etta
tilintarkastajan antamista suosituksista annetaan
yhtymahallitukselle tiedoksi tilannekatsaus taytan-
téonpanosta syyskuun 2021 loppuun mennessa.
Yhtymahallitus on saanut katsauksen kokoukses-
saan 16.5.2022 § 109 sen jdlkeen, kun tarkastuslau-
takunta on asian nostanut esille. Yhtymahallituk-
sen kokouspoytakirjan 16.5.2022 § 109 mukaan ti-
lintarkastajan suositukset liittyivat mm. kuntayhty-
man talouden tasapainottamiseen, pankkitilien
kaytantoihin ja hallintaan, kirjanpidon ja palkkahal-
linnon eri vaiheiden tarkistuksiin ja valvontaan, tie-
tojarjestelmiin ja niiden kayttéon liittyvien riskien

hallitsemiseen seka erdiden toimintaa ohjaavien
periaatteiden paivittamiseen.

Kokouspoytakirjassa todetaan, ettd suositusten
mukaisten toimenpiteiden aikataulutus, vastuutus
ja toteutus ovat edenneet, mutta tilannetieto on
jaanyt tuomatta hallitukselle em. aikataulussa mm.
siksi, etta toimenpiteita on liittynyt tilinpaatoksen
valmisteluun. Valtaosa tilintarkastajan suosituk-
sissa mainituista toimenpiteista on tehty, mutta
muutamia on vield tyon alla. Suosituksissa on toi-
menpiteitd, jotka liittyvat osaltaan ulkoisten palve-
luntoimittajien yhteiskayttoisiin ratkaisuihin, joihin
yksittdisena asiakkaana ei ole perusteltua tai mah-
dollista lahtea rakentamaan erillisia kaytantoja.

Vuoden 2021 tilintarkastuksen osalta tilintarkas-
taja on nostanut edelleen esille talouden ja
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hallinnon hoidossa havaittuja puutteita. Tilintar- Tarkastuslautakunta katsoo edelleen aiheelliseksi
kastaja on suositellut, ettd edelleen kiinnitetdan muistuttaa ylinta johtoa siitd, etta heidan velvolli-
huomiota hankintalain noudattamiseen ja suora- suutensa on ryhtya toimenpiteisiin tilintarkastuk-
hankintojen perusteisiin. sessa havaittujen puutteiden korjaamiseksi.
HAVAINTO:

Vuoden 2020 suosituksista toimenpiteisiin oli ryhdytty 90 %. Tarkastuslautakunnan arvion mukaan tarkastuslau-
takunnan suosituksista oli toteutunut taysin 10 % ja toteutunut osittain, asia on kesken 69 % ja ei ole toteutunut
21 %.

JOHTOPAATOS:

Tarkastuslautakunnan arviointisuositusten jalkiarviointi osittaa, etta tehtyihin suosituksiin on reagoitu ja asiat
ovat edenneet muutaman suosituksen osalta hyvaan suuntaan.

SUOSITUKSET: Tarkastuslautakunta suosittelee, etta

vuoden 2021 arviointikertomukseen annettavan vastineen osalta, toimialueet ja yhtymahallitus kiinnittaa
huomiota vastausten sisaltoon: vastaus annetaan kysymykseen tiiviisti ja lyhyesti, vastauksia perustellaan,
mahdollisuuksien mukaan myo6s lukujen valossa. Vastauksissa esitetdadan korjaavat toimenpiteet ja vastaukset
sidotaan oikeisiin paatoksiin seka mittareihin.

edelleen johtavien viranhaltijoiden (tilivelvollisten) tulee valvoa, ettd tilintarkastajan antamien suositusten
mukaisiin toimenpiteisiin ryhdytaan viivyttelematta havaittujen epakohtien korjaamiseksi.
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Tarkastuslautakunnan
esitys

vhtymavaltuustolle
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10. Tarkastuslautakunnan esitys yhtymavaltuustolle

Tarkastuslautakunta esittda yhtymavaltuustolle, ettd se antaa tilivelvollisille vastuuvapauden tilikaudelta
2021.

Tarkastuslautakunta jattaa Pohjois-Karjalan sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyman arviointikertomuksen
vuodelta 2021 yhtymavaltuuston kasiteltavaksi ja esittdaa, etta yhtymavaltuusto pyytda arviointikertomuk-
sessa esitetyista suosituksista yhtymahallituksen selvitykset niin, ettd ne voidaan kasitella yhtymavaltuustossa
2022 lokakuun loppuun mennessa ja toimittaa selvitykset myos tarkastuslautakunnalle.

Tarkastuslautakunta kiittad kuntayhtyman koko henkilost6a seka erityisesti tarkastuslautakunnassa vierail-
leita asiantuntijoita yhteisestd toimintavuodesta ja hyvasta yhteistyosta.

Joensuussa, 6 kesakuuta 2022.

Pohjois-Karjalan sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyman tarkastuslautakunta

hodn | ohipaun—
Matti Tohkanen
puheenjohtaja
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37.

Siun soten tilinpadtos ja toimintakertomus, vuodet 2017 - 2021

THL Tilastoraportti 6/2022 Sairaaloiden tuottavuus 2020, www.thl.fi

Sairastavuusindeksi 2019,: http://www.terveytemme.fi/sairastavuusindeksi/,

THL Tilastoraportti 13/2022, Sairastavuusindeksi 2019

Tiedosta arviointiin tavoitteena paremmat palvelut, Sosiaali- ja terveyspalvelut Pohjois-Karjalan hyvinvointialu-
eella 2020, paatosten tueksi 18/2021, Alueellinen asiantuntija-arvio, THL https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-
343-722-7

Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen alueilla 2021, Tyopaperi 22/2021, THL, Kilpeldinen, K., Savolainen, N.,
Rotko, T., Kauppinen T., Markkula, J., &Tamminen, N. https://www.julkari.fi/bitstream/han-
dle/10024/143269/URN _ISBN 978-952-343-740-1.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Kuntalaki (410/2015)

Laki kirjanpitolain muuttamisesta (1376/2016)

Kuntayhtymén perussopimus

. Henkilostokertomus 2021

. Siun soten strategia 2021 - 2025

. Siun soten hallintosaanto

. Konserniohje, Pohjois-Karjalan sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyma

. Siun soten sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan periaatteet

. Hankintastrategia

. Sopimusstrategia

. Kuntaliiton yleiskirje 17/80 2006. Suositus arvioinnista kuntien valtuustoille

. Siun soten arviointikertomukset vuosilta 2016-2020

. Sosiaali- ja potilasasiamiehen selvitys toimintavuodesta 2021, Sosiaali- ja potilasasiamies Marjo Kantola, sosi-

aali- ja potilasasiamies Lea Kilpeldinen ja sosiaali- ja potilasasiamies Hanna Makijarvi

Siun soten talousarvio 2021 ja toiminta- ja taloussuunnitelma 2021 - 2022

Siun Tyoterveys Oy tilinpaatos 2021

Polkka — Pohjois-Karjalan tukipalvelut Oy tilinpaatds 2021

Tikkamaen Palvelut Oy tilinpaatoés 2021- asiakirja

Kiinteisto Oy Tikkamaen Vuokratalot Oy tilinpaatos 2021

Kiinteistd Oy Paiholankoski tilinpaatos 2021

Siun saatio sr. tilinpaatods 2021

Tydohjelman mukaiset kuulemiset liite 1 tyéohjelma 2021

Yleisohje kunnan ja kuntayhtyman tilinpaatoksen ja toimintakertomuksen laatimisesta, Kirjanpitolautakunnan,
Kuntajaosto, Tyo- ja elinkeinoministerio, Helsinki 2020

Yleisohje kunnan ja kuntayhtyman tilinpaatoksen liitetiedoista, Kirjanpitolautakunnan Kuntajaosto, Tyd- ja elin-
keinoministeri®, Helsinki 2016,

Pohjois-Karjalan Pelastuslaitos- Pelastustoimen palvelutasopaatos 2021-2024

Soteuudistus, https://soteuudistus.fi

Pohjois-Karjalan sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyman paatoksenteko, paatokset, poytakirjat ja esityslis-
tat, https://www.siunsote.fi/siun-sote.

Lastensuojelulaki 417/2007

Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista 980/2012.
Kuntalaki- Tausta ja tulkinnat, Harjula & Prattala, Talentum, Helsinki 2019

Kunnan toiminnan johtaminen ja hallinta sekd omistaja- ja konserniohjaus, Kuntaliiton suositusten perustelut,
Suomen Kuntaliitto, Helsinki 2015

Minne menet sote?- Katsaus Siun soten strategisiin valintoihin ja niiden vaikutuksiin erikoissairaanhoidossa ja
perusterveydenhuollossa 28.11.2021, Tuomas Rissanen, dosentti, kardiologian yliladkari Lauri Pautola, LL, vat-
saelinkirurgian apulaisylilaakari Hilkka Tirkkonen, LL, terveyskeskuslaakari Tanja Hulmi, LL, vatsaelinkirurgian
yliladkari Raija Lehto, LL, anestesiologian osastonyliladkari Antti Niemi, LL, kipupolin apulaisyliladkari Kaisu
Hara, LL, gynekologian yliladkari Pdivi Rautiainen, dosentti, endokrinologian yliladkari Tapio Hamaladinen, LL,
kunnallisneuvos, terveyskeskuslaakari Jussi Sipila, dosentti, Vtk, neurologian ylilaakari Sakari Syvaoja, LT, anes-
tesiologian ja tehohoidon yliladkari Sanna Pohjanpaju, LL, tehohoidon yliladkari Liisa Sailas, LL, syopatautien
yliladkari Ville Vanni, LL, kirurgian yliladkari Juha Mustonen, dosentti, kardiologian osastonyliladkari
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28.9.2021/Joensuu

Tarkastuslautakunnan jasenen vuonna 2021-2022, tarkastuslautakunnan esittelijasta ja poytakirjanpitajasta
paattaminen, tarkastuslautakunnan kokousajat ja poytakirjojen nahtavana pitdminen, tarkastuslautakunnan
tehtavat ja toimivalta, arviointisuunnitelman hyvaksyminen vuosille 2021-2022 ja tydohjelman hyvaksymi-
nen vuodelle 2021, tilintarkastajan 2021 tyoohjelma, lautakunnan talousarvion toteutuminen 2021, tarkas-
tuslautakunnan talousarvio vuodelle 2022, CloudMeeting-ohjelman esittely tarkastuslautakunnalle.

25.10.2021/Joensuu

30.11.2021/Joensuu

20.12.2021/Joensuu

25.1.2022/Joensuu

22.2.2022/Joensuu

29.3.2022/Kontiolahti

11.4.2022/Joensuu

25.4.2022

4.5.2022/Lieksa/Koli

17.5.2022/Joensuu

31.5.2022/Joensuu

6.6.2022/Joensuu

Talousarvion laadinta vuodelle 2022, strategiset tavoitteet ja niiden toteutuminen, lastensuojelu ja palvelu-
tarpeen yksikko, sosiaalipaivystys- ja terveydenhuollon sos.ty6 seka Siun soten lastensuojeluyksikot, esteelli-
syys ja salassapito

Hankinnat, kuntayhtyman johtamis- ja ohjausjarjestelméan toimivuus seka omistajaohjaus ja sen toimivuus,
osavuosikatsaus 2/2021, talousarvio vuodelle 2022.

Sidonnaisuusilmoitukset, hallituksen puheenjohtajan tapaaminen, Yhtymavaltuuston puheenjohtajan tapaa-
minen, vammaispalvelut ja vammaispalvelujen asuminen seka tyo- ja paivatoiminta, ammattijarjestojen
edustajien tapaaminen.

Tilintarkastajan valiraportointi, Kiteen kaupunginjohtajan ja Kiteen tarkastuslautakunnan tapaaminen, ter-
veys- ja sairaanhoitopalvelut, ikdihmisten palvelut, sidonnaisuusilmoitukset, vastaukset vuoden 2020 arvioin-
tikertomuksen suosituksiin, arviointikertomuksen laatimisen taustakeskustelu, tarkastuslautakunnalle tie-
doksi annettavat asiat.

Tyohyvinvointikyselyn tulokset 2021, digitaaliset palvelut, tarkastuslautakunnan talouden toteutuma vuonna
2021 ja pelastuslaitoksen ajankohtaiset asiat.

Kontiolahden soteaseman esittely, Kontiolahden kunnanjohtajan ja tarkastuslautakunnan tapaaminen, sisai-
sen valvonnan ja riskienhallinnan tilannekatsaus (ml. konserni), arviointikertomuksen laatiminen.

Tilinpaatos 2021- johdon kuuleminen vuoden 2021 tilinpaatoksesta, viestinnan ajankohtaiset asiat, henkilos-
tokertomus 2021 ja arviointikertomuksen valmistelu

Arviointikertomuksen valmistelu.

Arviointikertomuksen valmistelu.

Tilintarkastajan yhteenvetoraportti tilikauden 2021 tarkastuksesta, tilintarkastuskertomuksen kasittely ja
johdon vahvistusilmoituskirje tilintarkastajalle. Arviointikertomuksen valmistelu.

Arviointikertomuksen valmistelu, Pohjois-Karjalan sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyman ja sen tytaryh-
teisojen tilintarkastajan valitseminen, option kaytto tilikausille 2023 ja 2024 ja arviointisuunnitelma 2021-
2022 ja tyoohjelma 2022.

Tilintarkastuskertomuksen saattaminen yhtymavaltuustolle, tarkastuslautakunnan esitys tilinpaatoksen hy-
vaksymisesta ja vastuuvapaudesta yhtymavaltuustolle, arviointikertomuksen lopullinen kasittely ja hyvaksy-
minen seka allekirjoittaminen ja arviointisuunnitelma 2021-2022 ja tyéohjelma 2022.
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Liite 3 Hoitoonpdaasy laakareille ja hoitajille (ensikdynti) vuosina 2017-2021
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Liite 4 Hoitoonpaasy hammashuolto (ensikdynti) toteutuma vuosina 2017-2021
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Liite 5: Yhteydenotot perusterveydenhuoltoon
1 Valitse jeko il N Q Puheluita Seapunets  Vastausd Vastattu  Luovuttaneet Vastalutjakaka Luovuttanest ek ke Tahaisinsoittofa TS kasitlely% TSkishalty TSeivastati TSkis telty j-akaka TSkdsttelematti rakaka
Totals S18611kpl 222712kl 619% 151733kl 81460kl 0:02:10 0:01:39 364997 kpl 2 N5l 41983kl 126:44 1:56:43
EnonTA 15 846 kot 8146kl 83 6776 kp! 1766 kol 8:02:49 2:82:11 18776k! 81,8¢ 9996kl 1238ko! b ravg 14742
Henéveden TA 14662kl BNk 9% 1182k 125 kol 09212 2:81:16 12914kpl %5 12338k 1268ky 0:36:92 0:46:54
lomartsiaTA 16166k 8Bkl 8345 6467kl 1988k 09225 88141 10163kl 91,8 9325k 1148k 1:38:25 15252
JwanTA a9kl B28% 5725kl 14420 091:20 #9121 6315kpl 836 6434kl 677k 93702 B4tdd
Kesilahden TA 0kl 259l 548% 1416kl 1365 kal 0:06:20 80185 5325kl I 4965kl 535 kol 038:14 83349
Kittelysvaaran TA 9181 kel 6465 kol 974 5986 kol 698 kol 2:08:4 :88:40 3526kl o6.8% 3203kl 427kl 8:25:31 82045
KizenTA Ntk M6 B> 39%k 8138kl 091:08 8:01:25 35226kp! u B3kl 3236kl 0:47:43 1417
KontiolzhdenTA ATl T3k 562 4168kpl 3486kpl 00257 #8110 17302kql x| 163tk 1676k 0:304 0:50:46
LehmonTA NeDhpl 716k 584% 4183kl Il 0:92:54 2188 18321 kpl U 1739kl 184k 82318 83234
LeksanTA BNk 1303k G 9678kl 3984kl 00239 801:49 21990kl a5 285k 2845k 15449 28638
LgerinTA BeMkl MRl 4 6128k 9482kl 000 80189 39221 kol B3 3Nkl 3485 kol 95839 12351
Ninhaaran TA 57610k 17185k 402% B8Rkl 1108kl 00440 20120 48583 ko! 95 M8kl 59€5ko! 14953 33283
NurmeksenTA B9k 15388k 8% 1343k 2626k 091:23 2:01:32 13118kp! 81§ 1169tkpl 2061k 03437 03726
Outokummun TA Wikl 8609k dil% 3528kpl 5417kl 802:14 88858 N7kl BI85kl 2884kl 83753 84817
Poirven TA 16726k 6626k 538% 3512kl 3539k 091:45 88191 13037kl Wiy 12383kl 1168k 1:25:10 28542
PyhiselinTA 15Ukl 583kl 7945 4627kl 1443kl 0:93:49 89322 2091kl 9s 11308kl 139k 0436 10151
Rantakylén Th Beedkol 20058k 83%%  12826kol 8563kl 0:08:05 o041 193499l Cad 1698kl 3581k 10:54:59 139954
RtkkylinTA 80k TSkl B 5382kl 2kl 0:08:48 8019 3304kl 91,64 3006 k9! ek 01423 028:52
SilaeenTA 63615kl 48250kl 8605 34966kl 7052k 09252 80156 30025kl BE 26003kl ATk 346:15 6:36:02
TomajérvenTA 17541 kpl 7513kl 6245 46Stkpl 3361 kpl 09031 8:08:58 12685kl %4 12203kl 960kl 838:04 83735
Toupovaaran TA 90kl 3%kl 8795 3568k 761kl 00163 89119 3817kgl 90,4 3526kl a5k 83414 94408
Vahimon T4 A%kl 3009kl W% 2Kk 2ol 0:96:2 99947 1587kl 8944 1419kg! Nkl 83648 94443

Lédhde: Siun soten tietotuotanto



Liite: 6 Perusterveydenhuoltoa ja sosiaalihuoltoa koskevat yhteydenotot kunnittain 2017-2021

Perusterveydenhuoltoa koskevat yhteydenotot

Sosiaalihuoltoa koskevat yhteydenotot
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Kunta 2017 2018 2019 2020 2021
Heinévesi 15 10 16 22 9 7 7 14 13 15
llomantsi 21 21 19 15 25 20 11 5 20 8
Joensuu 237 284 304 289 332 129 178] 259 327 226
Juuka 24 10 17 10 16 18 27 10 20 19
Kitee 33 37 65 58 66 28 37 37 52 32
Kontiolahti 17 20 19 19 31 10 36 28 15 31
Lieksa 32 35 42 45 30 51 35 45 55 42
Liperi 28 14 30 52 43 46 20 17 22 27
Nurmes 28 25 29 30 33 1 24 18 28 1
Outokumpu 28 30 34 27 34 25 29 18 26 36
Polvijarvi 18 7 12 24 12 13 13 11 23 27
Raakkyls 7 9 12 6 11 14 11 9 10 5
Tohmajarvi 27 10 12 18 11 17 34 20 15 19
Valtimo* 2 4 5 - 4 11 13 0

Muut/ei tiedossa 17 19 30 45 51 16 14 12 7 15
Yhteensa 534 535 646 660 704 409 487 516 639 513

Lahde: Sosiaali- ja potilasasiamieheltd saatu selvitys vuodesta 2021

Liite 7: THL:n ikavakioitu sairastavuusindeksi 2019

sairastavuusin-

sepelvaltimo-

tuki- ja liikkuntaelinsai- mielenterveysin-

aivoveri-
suoni-in-

tapaturmain-

deksi tauti-indeksi rausindeksi deksi syopdindeksi  deksi deksi
Koko maa 100 100 100 100 100 100 100
Eteld-Karjala 99,7 133,2 88,1 97,2 94,3 102,7 102,5
1ta-Savo 107,8 94,8 121,8 112 92,9 109,6 105,5
Keski-Suomi 110,3 99,4 104,2 122,7 94,7 111,6 113,9
Pohjois-Karjala 120,6 121,7 140,7 121,5 91,5 106,4 131,8
Pohjois-Savo 129,7 128,5 156,2 145,8 92,2 102,5 116,7

sairastavuusin- tuki- ja liikkuntaelinsai- mielenterveysin-

sepelvaltimo-

aivoveri-
suoni-in-

tapaturmain-

deksi tauti-indeksi rausindeksi deksi syopdindeksi  deksi deksi
Koko maa 100 100 100 100 100 100 100
Heinavesi 141,4 143,9 154,7 187,6 87,5 110,1 123,4
llomantsi 136,3 143,0 158,2 174,9 87,1 90,1 140
Joensuu 109,3 100,6 111,8 115,1 87,3 99,1 129,5
Juuka 134,8 148,4 170,8 141,6 80,9 141,3 120,5
Kitee 120,1 135,8 132,8 127,2 82,2 113,3 111,8
Kontiolahti 100,4 124,4 123,1 84,2 88,6 101,9 103,1
Lieksa 129,1 114,0 160,1 136,9 97,8 108,9 133,5
Liperi 118,2 142,6 144,6 101,6 92,4 96,7 132,7
Nurmes 176,5 153,8 238,3 165,9 128,6 150,1 169,4
Outokumpu 139,6 128,1 170,7 159,3 87,3 124 157,1
Polvijarvi 137,8 141,9 200,3 119,8 107,3 114,9 173,7
Raakkyla 114,8 137,2 143,3 109,5 70,1 87,4 128,4
Tohmajarvi 120,8 144,0 166,6 82,3 113,1 77,6 156,7
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Liite 8: Valvontaviranomaisten selvityspyyntoja ja paatoksia vuonna 2021

Itd-Suomen aluehallin-
tovirasto (ISAVI)

Vuonna 2021 julkiset
yhtymahallituksen ka-
sittelemat ISAVI:n muis-
tiot/selvityspyyn-
n6t/paatokset

Paatos Pohjois-Karjalan sosiaali -ja terveyspalvelujen kuntayhtyman (Siun sote) mielenterveyskuntoutu-
jien sosiaalihuoltolain mukaisten palveluiden valvontaan (ISAVI/2955/2018), yhtymahallitus 28.1.2021 §
17

P&3tos Nurmeksen perusterveydenhuollon ydvastaanottotoiminta (ISAVI/1775/2020), yhtymahallitus
25.2.2021 § 27

Selvityspyynté Siun soten perusterveydenhuollon toiminnasta (ISAVI/1737/2021), yhtymdhallitus
31.3.2021 § 67

Selvityspyynto lasten neuropsykologiseen kuntoutukseen paasya Siun sotessa (ISAVI/2559/2020), yhty-
mahallitus

Paatos Siun soten perusterveydenhuollon toiminnan epdkohdat (ISAVI/1737/2021), yhtymahallitus
1.11.2021 § 231

P&4tos Siun soten perusterveydenhuollon toiminnasta 8.11.2021 (ISAVI/1737/2021), yhtymahallitus
13.11.2021 § 250

Muistio Itd-Suomen aluehallintoviraston ja Siun soten valinen tilaisuus koskien muistisairaiden hoitoon
padsyi ja hoitoa, ISAVI/8317/2021, yhtymihallitus 1.11.2021 § 237

Selvityspyyntd muistisairaiden hoitoon paasya ja hoitoa (ISAVI/8317/2021), yhtymahallitus 24.1.2022 §
13

Selvityspyynt6 perusterveydenhuollon toiminnan valvonta (ISAVI/2084/2022), yhtymahallitus 25.4.2022
§94

Taydennyspyynt6é Valvonta (ISAVI/1760/2022) Pohjois-Karjalan sosiaali- ja terveyspalvelujen yhteis-
paivystyksen ja erikoissairaanhoidon osastojen ruuhkautumiseen, yhtymahallitus 25.4.2022 § 95

Eduskunnan oikeusasia-
miehen ratkaisut
(EOAK)

Sairaankuljetuksen keskeytyminen, 16.12.2021 EOAK/6366/2020
Kipupotilaiden hoito, 29.12.2021 EOAK/8381/2020
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