Lausunto 1(12)

SOTE

Hyvinvointialueen nuorisovaltuuston lausunto alueellisten sosiaali- ja
terveyspalvelujen jarjestamissuunnitelmista

Nuorisovaltuusto kiittdd mahdollisuudesta lausua alueellisista sosiaali- ja terveyspalvelujen
jarjestamissuunnitelmista. Valtuusto kasitteli asiaa kokouksessaan 20.11.2024.

Nuorisovaltuusto ymmartaa hyvinvointialueen taloudellisen tilanteen ja tiedostaa ettd edessa on tiukat
sopeutustoimet. Siksi nuorisovaltuusto peradankuuluttaa ennaltaehkaisevien palveluiden merkitysta sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluiden jarjestamisessa. Ennaltaehkaisy on kaikkien osapuolien kannalta tehokkain
ratkaisu.

Ennaltaehkaisya parhaimmillaan ovat oikea-aikaiset ja oikeanlaatuiset palvelut. Tassa digisotekeskuksen merkitys
korostuu. Nuorille digipalveluiden kdyttdaminen on monesti helpompaa ja nopeampaa kuin terveyskeskuksessa
jonottaminen. Nuorisovaltuusto katsookin, etta digipalveluja tulisi kehittdaa entisestdan myos entista
saavutettavimmiksi esimerkiksi ikdihmisille.

Nuorisovaltuusto
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue — Siun sote
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Osallisuusvaliokunnan vastaus lausuntopyyntoon alueellisista sosiaali- ja
terveyspalvelujen jarjestamissuunnitelmista

Osallisuusvaliokunta kokouksessaan 18.11.2024 § 78 lausuu Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen alueellisiin
sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamissuunnitelmiin kansalaisdemokratian toimivuuden ja asukkaiden
osallisuuden nakokulmasta. Kuinka osallisuus nakyy jarjestamissuunnitelmissa?

Aluevaltuuston on pidettava huolta monipuolisista ja vaikuttavista osallistumisen ja
vaikuttamisen mahdollisuuksista ja menetelmista.

Osallisuusvaliokunnalle kuuluu hallintosdannén mukaan seurata asukkaiden, palveluiden kayttéjien ja
sidosryhmien mahdollisuuksia osallistua ja vaikuttaa hyvinvointialueen toimintaan.

Osallisuusvaliokunta edellyttad, etta jarjestamissuunnitelmissa tulee kiinnittdaa huomiota siihen, etta
palvelustrategian mukaan olosuhteiltaan erilaisilla alueilla sovelletaan niille tarkoituksenmukaista palveluiden
jarjestamismallia.

Asukas- ja asiakasosallisuuden lahtékohtana on yhteydensaanti, palveluiden saavutettavuus ja palveluihin padsy.
Alueiden asukkaiden huoli palveluiden saavutettavuuden heikkenemisesta on tullut esiin useiden eri adressienkin
myota.

Myds pienemmilld sote-palvelupisteilla tai niiden yhteydessa on tarkeda jarjestaa perustason sosiaali- ja
terveyspalvelut (ml. 1dakari- ja sh palvelut ja aikuisten hammashoito). Osalla maaseutualueiden ikdantyvista
asukkaista on erittdin huonot mahdollisuudet liikkua palveluiden perassa sotekeskuksiin (mm. heikot julkisen
lilkenteen yhteydet), joten palvelun saaminen lahipalvelupisteelld tulee turvata. Kasvavat sotepalvelujen
palvelumaksut yhdistettyna kauas karkaaviin palveluihin on hyvin haastava yhdistelma vahavaraisen ja/tai
ikdantyneen asukkaan palveluihin padsyn ja osallisuuden nakdkulmasta. Pitkat valimatkat peruspalveluihin
vaikeuttavat merkittavasti myos pikkulapsiperheiden palveluihin paasya. Pitkien etdisyyksien vuoksi tulisi eri
alueille mahdollistaa kohtuullisen matkan paahan myds ilta- ja viikonloppuvastaanotot.

Digitaalisten palveluiden kehittaminen on tarkeaa ja avaa paljon mahdollisuuksia. Digipalveluiden kayton
edistaminen on otettava paremmin huomioon hyvinvointialueella. Hyvinvointialueen on huolehdittava digituen
tarjoamisesta asiakkaille. Digitaalisten palveluiden kehittamisessa on otettava huomioon helposti kdytettavat
ohjelmat ja tarjota sahkdisten palveluiden kaytt6on opastusta lahipalveluna. Digituen jarjestamisessa voi tehda
yhteistyota kuntien ja jarjestojen kanssa.
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Jarjestamissuunnitelmasta puuttuu jarjestoyhteistyo

Jarjestot ovat tarkea kumppani hyvinvointialueelle hyvinvoinnin, terveyden ja osallisuuden edistamisessa kuin
myds monen sairastuneen ja heidan laheistensa tukena. Osallisuusvaliokunta toteaa, etta jarjestdja ei ole otettu
jarjestamissuunnitelmien luonnoksissa huomioon. Yhteistyo jarjestdjen kanssa tulee olla kaikkien sotekeskusten,
soteasemien ja sotepalvelupisteiden toimintaa.

Panostetaan asukkaiden kuulemiseen ja lausuntojen kasittelyyn

Jatkossa osallisuusvaliokunta toivoo palvelujen, suunnitelmien ja strategioiden valmistelulta enemman asukas- ja
asiakaslahtoisyytta. Valmisteluprosesseja suunniteltaessa tulisi miettia, kuinka tavoitetaan eri ikdryhmat
monikanavaisesti. Hyvinvointialueen tulee jarjestaa valmisteluvaiheessa esimerkiksi asukastilaisuuksia, jotta
vaikuttaminen ja vuoropuhelu on mahdollista my6s muutoin kuin digitaalisten kanavien kautta.

Asukkaiden mielipiteiden, ajatusten ja ideoiden kerddmiseen ja niista palautteen antamiseen tulisi panostaa. Se
lisdd motivaatiota ja osallisuuden tuntua. Hyvien kaytanteiden jakaminen ja raportointi jokaisen sotekeskuksen
osallisuusvastaavan taholta olisi Osallisuusvaliokunnalle keino seurata osallisuuden toteutumista.

Osallisuusvaliokunta
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue — Siun sote
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SOTE

Pohjois-Karjalan hyvinvointialue, tulevaisuuslautakunta 14.11.2024

Tulevaisuuslautakunnan lausunto alueellisista jarjestamissuunnitelmista

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta annetun laki (sote-jarjestamislaki, 612/2021) 11 §
edellyttaa, etta...

hyvinvointialue asettaa palvelustrategiassa tavoitteet sille, miten sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut
toteutetaan ottaen huomioon hyvinvointialueen asukkaiden tarpeet, paikalliset olosuhteet,
palvelujen saatavuus ja saavutettavuus seka kustannusvaikuttavuus (sote-jarjestamislaki 11 § 2 mom).

Aluevaltuuston hyvaksymassa palvelustrategiassa todetaan, etta

Pitkat etdisyydet, harva asutus, maantieteelliset kulkuesteet ja julkisen liikenteen tarjonta vaikuttavat
seka palvelujen tuotantoon etta niiden saavutettavuuteen Pohjois-Karjalassa.

Sote-jarjestamislain 7§:n mukaan

”Hyvinvointialue vastaa sille lailla saadettyjen tehtavien hoitamisesta, hyvinvointialueen asukkaan laissa
saadettyjen oikeuksien toteutumisesta ja palvelukokonaisuuksien yhteensovittamisesta seka
jarjestettavien palvelujen ja muiden toimenpiteiden:

1) yhdenvertaisesta saatavuudesta;”
Hyvinvointialuelain 7 §:n mukaan

Hyvinvointialueen on otettava paatoksenteossaan huomioon paatostensa arvioidut vaikutukset
ihmisten hyvinvointiin ja terveyteen vaestoryhmittain.

Tata arviota ei jarjestamissuunnitelmaluonnokseen sisally.

Aluevaltuusto paatti 9.10. palvelustrategiasta ja siihen liittyvasta palveluverkkosuunnitelmasta, jossa eri
paikkakunnilla tarjottavat palvelut on jaettu kolmeen kategoriaan eli sote-keskuksiin, sote-asemiin ja
palvelupisteisiin.

Asukasluvulla, ikdrakenteella, etdisyydella sote- keskuksesta seka julkisella liikenteelld tarkasteltuna
sote-aseman saavat Heinavesi, Polvijarvi ja Radkkyla ovat lahes identtisia omaa sote-asemaa vaille
jaavien Kesalahden, Kiihtelysvaaran, Tuupovaaran ja Valtimon kanssa.

Samoilla arviointiperusteilla Juuka ja Tohmajarvi vertautuvat Enon ja Pyhaseldn pitajiin.

Esitetyssa jarjestamissuunnitelmassa palveluiden yhdenvertainen saatavuus ei toteudu yhdessakaan
pitdjdssa, vaikka aluevaltuuston hyvaksyman palvelustrategian mukaan samankaltaisilla alueilla
jarjestetdan samantasoiset palvelut.
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SOTE

Pitdjiin suunniteltujen palvelupisteiden vaikutusalueella ei ole arvioitu paatdsten vaikutusta ihmisten
terveyteen ja hyvinvointiin, vaan tarvittavan palvelumitoituksen arvioinnissa on kaytetty keskeisena
perusteena koko kunnan sairastavuusindeksia.

Aluevaltuusto paatti 9.10. 2024 etta "Hyvaksyessaan palvelustrategian ja palveluverkkosuunnitelman
aluevaltuusto edellyttaa, etta myos pitdjien palvelutarpeen arviointi perustuu paikalliseen
sairastavuusindeksilla muunnettuun asukaslukuun”.

Esitetyssa jarjestamissuunnitelmassa tata valtuuston padtosta ei ole noudatettu.

Joensuussa olisi tullut sote-jarjestamislain, hyvinvointialuelain ja valtuuston paatoksen perusteella
maarittaa Enoon, Kiihtelysvaaraan, Pyhdselkdan ja Tuupovaaraan suunniteltu palvelumitoitus
paikkakuntakohtaisesti sairastavuusindeksilla muunnetun asukasluvun perusteella, samoin Nurmeksessa
Valtimon ja Kiteella Kesdlahden palvelumitoitus.

Lausunnolle valmistellussa esityksessa kuitenkin Joensuun pitajissa koko kaupungin sairastavuusindeksia
on sovellettu sellaisenaan entisiin kirkonkyliin, samoin Nurmeksessa kaupungin sairastavuusindeksia
Valtimon kirkonkylaan ja Kiteella kaupungin sairastavuusindeksia Kesalahden kirkonkylan.

Kaikissa pitdjissa laaja maaseutualue on jatetty kokonaan palvelutarvearvioinnin ulkopuolelle. Tasta
johtuen palvelupisteiden esitetty palvelumitoitus perustuu ainoastaan kunkin kirkonkylan kaava-alueen
asukaslukuun, mika sysaa suunnitelmassa haja-asutusalueiden asukkaat kokonaan sote-palveluverkon
ulkopuolelle.

Palvelupisteiden vaikutusalueen tulee perustua nykyiseen terveysasemaverkostoon, joka on rakentunut
asukkaiden luontaisten asioimissuuntien perusteella.

Palvelupisteiden vaikutusalueiden hoidontarpeen arvioinnin tulee perustua pitdjien koko asukaslukuun
eika vain kirkonkylataajamien asukasmaaraan.

Pitdjien asukasluvut ovat suuruusluokkana Kesalahdella 2 100, Enossa 6 400, Kiihtelysvaarassa 2 500,
Pyhaseldssa 7 400, Tuupovaarassa 1 900 ja Valtimolla 2 100. Palvelumitoituksen arvioinnissa on
kaytettava naita asukaslukuja sairastavuusindeksilla korotettuina.

Tuupovaaran palvelupiste on suunnitelmissa sijoitettu vuoroin Joensuun ja vuoroin llomantsi sote-
keskuksen alaisuuteen. Nyt Tuupovaara on sijoitettu llomantsin yhteyteen. Asukkaiden luontainen
asioimissuunta on kuitenkin Joensuu.

Kokonaisuutena esitetty jarjestamissuunnitelma eriarvoistaa raikeasti kuuden pitdjan asukkaiden sote-
palveluiden saatavuuden suhteessa verrokkialueisiin ja mitatoi palvelustrategian maaritteen, jonka
mukaan olosuhteiltaan samankaltaisilla alueilla tarjotaan samanveroiset sote-palvelut.

Palvelupisteisiin esitetty palvelumitoitus ei perustu tutkittuun ja todennettuun palvelutarvearviointiin ja
siten sekd sote-jarjestamislain etta aluevaltuuston hyvaksyman palvelustrategian vastainen.
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Lausuntokierrokselle lahetetty palveluverkon jarjestdmissuunnitelma on valmisteltu viranhaltijatyona.
Asiasta lopullisesti paattava aluehallitus ei ole suunnitelmaa kasitellyt ennen lausuntokierrosta.
Menettely on erikoinen, kun paatosvalta on kuitenkin demokraattisesti valitulla poliittisella
toimielimelld, aluehallituksella.

Huomiota kiinnittdda myos se, ettd palvelustrategian mukaan olosuhteiltaan erilaisilla alueilla
sovelletaan niille tarkoituksenmukaista palveluiden jarjestamismallia. Nyt kuitenkin pyritaan
paattamaan kaikista alueellisista jarjestamissuunnitelmista samassa pykalassa vieldpa niin, etta
alueelliset mallit muistuttavat toistensa kopioita.
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Vammaisneuvoston vastaus lausuntopyyntoon alueellisista sosiaali- ja
terveyspalvelujen jarjestamissuunnitelmista

Vammaisneuvosto on huolissaan siita, etta jarjestamissuunnitelmien valmistelussa ei ole mukana
vammaisvaikutusten arviointia ja yhteisvertaisuusarviointia. Ennen taytantdon panoa tulisi selvittaa, miten
toimenpiteet vaikuttavat ihmisiin, jotka eivat pysty itse puolustautumaan.

Jarjestamissuunnitelmissa tulisi ottaa huomioon syrjaseuduilla asuvat vammaiset henkilét. Vammaisneuvosto on
huolissaan haja-asusalueiden palveluiden muodostamista palveluiden katveista, joissa palveluiden tarvitsijat
jaavat paitsioon ja jopa ilman akuutin tarpeen palveluita. Palvelujen erilainen saatavuus vaikuttaa
yvhdenvertaisuuteen.

Taman vuoksi vammaisneuvosto esittda, ettd yhdenvertaisuuden vuoksi ladkaripalveluita tulisi tarjota myos
soteasemilla ainakin muutamina paivina viikossa.

Lisaksi vammaisneuvosto haluaa tuoda esiin seuraavat alueelliset seikat:

e Nurmes-Juuka suunnitelmaan lisdtaan yon yli hoito Nurmeksen sote-keskuksessa.

o Nurmeksen sote-keskuksessa jatketaan ilta- ja viikonloppuvastaanottoja joko ostopalveluina ladkarin
osalta tai vahintaan hoitaja-etaladkarivastaanottona.

e Tallaisenaan Kontiolahden alueella esimerkiksi Enon pitajasta jaa puuttumaan lahildakaripalvelut. Niita
tulisi tdydentaa vahintadan liikkuvilla, esimerkiksi kaksi kertaa viikossa tapahtuvilla palveluilla.

e Lisdksi Lehmon hammashoitolan palveluiden pysyvyys tulee turvata, koska yli 5 500 asukkaan kasvava
taajama tarvitsee palveluita jatkossakin. My6s jalkautuvien/ liikkuvien laakaripalveluiden tarve on
ilmeisen tarpeellinen esimerkiksi kahdesta-kolmeen paivaan viikossa.

e Raadkkylan sote-asemalla jarjestettdva ladkarin vastaanotto vahintdaan kolmena paivana viikossa, lisaksi
hammashoito jarjestettava lilkkkuvana - esteettémana - ajanvarauksella.

e Viinijarven naytteenottopistettd ei saa lopettaa, koska ldhin ndytteenottopiste on sitten Liperissa, eika se
ole kaikille saavutettava paikka huonojen joukkoliikenneyhteyksien takia. Mikali asiakkaalla ei ole omaa
autoa, on ainoa vaihtoehto kelakyydilla kulkeminen. Talléin yhden ndytteenoton matkakustannuksiksi
tulee 50 euroa. Tama on iso rahasumma vanhuksille ja vdahavaraisille ihmisille.

Vammaisneuvosto haluaisi tietda, miten lopetettavat naytteenottopisteet korvataan. Jo nykyisellaan
naytteenottoajan varaaminen on hankalaa, koska aikoja ei ole saatavilla nopeasti. Jos ndytteenottopisteita
karsitaan entisestaan, hoidon suunnittelu pitkittyy ja terveydenhoito vaarantuu.
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Yleisesti ottaen vammaisneuvosto esittda huolensa siita, etta jarjestamissuunnitelmien vaikutukset osuvat
heikoimpaan osaan vdestosta. Erityisesti jarjestamissuunnitelmat vaikuttavat heikentavasti vammaisiin ja
sairaisiin, joiden on jo nyt vaikea paasta hoitoon.

Vammaisneuvosto
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue - Siun sote

Pohjois-Karjalan hyvinvointialue | p.013 3300 (vaihde) | www.siunsote.fi



Lausunto 9(12)
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Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen vanhusneuvoston lausunto
palveluverkkosuunnitelmista

Suunnitelman lahtokohdat ovat vaikeat lahtien koko jarjestelman perustavanlaatuisesta rakenteellisesta
valuviasta. Valtio yrittda hoitaa hyvinvointialueiden palvelutarpeet valtiontalouden nakymakertoimeen
perustuvalla rahoituksella, milla ei kaytanndssa ole minkdanlaista yhteytta tai kytkentaa todellisen tarpeen
mukaiseen rahoitukseen. Kaikki hyvinvointialueet ovat kdytanndssa valtion arviointimenettelyn piirissd, missa
valtiovalta pyrkii ohjaamaan mita lakisaateisia palveluita hyvinvointialueet saavat tuottaa tarjottavan rahoituksen
avulla. Selvaa on, etta kaikkia lain velvoitteita ja kansalaisten tarvitsemia palveluita ei voida annetulla
rahoituksella hoitaa. Niin paljon tulevat etenkin terveyspalveluiden kokonaismenot kasvamaan yksityisten
ladkariasemien myotavaikutuksella seuraavien parin vuosikymmenen aikana. Ikdantyvat kayttavat jo nykyaan noin
80 % kaikista terveydenhuollon menoista. Kun ikdryhman vaestéosuus kasvaa edelleen ainakin 15 vuotta, ei
heidan tarvitsemia palveluita voida jatkuvasti kutistaa valtiontalouden tarpeita myotaileviksi. Terveyden ennalta
ehkaisevat toimenpiteet ovat ainakin vuosikymmenen myohassa vaikuttaakseen keventavasti [dhivuosien
terveysmenojen kasvuun. Pelkilld paatoksilla ja menojen kirjauksilla ei kasvavia lakisaateisia terveysmenoja voida
kaventaa, kun aikaisemmin ei ole pystytty huolehtimaan riittavasti terveellisten elintapojen lisddmisesta.

Pohjois-Karjalan palveluverkkosuunnitelma sindnsa on valtion luomien pelisdaantdjen perusteella laadittuna hyvin
puolusteltavissa oleva rakennelma. Siihen perustuvaa palveluiden jarjestamissuunnitelman rakennetta olisi
pitanyt miettid perusteellisemmin jo ennen jarjestamissuunnitelman tekoa.

Nyt jokaisen kahdeksan suunnitelman alussa on suunnilleen samansisaltdiset kappaleet suunnitelman perusteista.
Nuo perusteet olisi voitu hyvin esittda yhdessa kaikkiin keskuksiin soveltuvana kappaleena, missa pienet
keskusten valiset erotkin olisi ollut mahdollista todeta. Kahdeksan melkein yhtalaistd perusteluosaa ovat varsin
puuduttavaa ja ennen kaikkea epatarkoituksenmukaista luettavaa. Rakennetta on jatkossa syytad miettia
kevennettadvaksi ja tiivistettavaksi lahes puoleen nykyisesta sivumaarasta.

Ikadntyvien nakokulmasta on syyta korostaa joitakin tarkeita asioita ja ilman rajoitteita tuotettavia palveluita
kaikkien sotekeskusten verkossa. Naita ovat muun muassa seuraavat:

e Suunnitelmat ovat edelleen niin yleisella tasolla, ettd on vaikeaa lausua mitdan yksityiskohtaista
konkreettista

e Kun palveluverkon toimintaa kdynnistetdaan, niin onnistumisen kannalta on ratkaisevaa toiminnan
johtaminen. Suunnitelmista ei selkeasti ilmene toimivallan jako sotekeskusalueen sisdlla ja suhteessa
toimialueisiin ja toimialajohtajiin. Selvaa on, etta kunkin alueen paras asiantuntemus on alueen
toimijoilla. Alueille tulee antaa mahdollisuus rakentaa jarjestelmaa alueiden omista lahtokohdista
asiakkaan eduksi. Jos alueet ohitetaan rakentamisessa eli padtosvaltaa kdyttda konsernin ylin johto, niin
lopputulos saattaa painua negatiiviseksi,
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suunnittelussa on korostettu palveluiden tarjoamista tarpeen mukaisesti ja ndin ollen eri kunnissa
tarjottavien palveluiden tulisi erota toisistaan. Kaikki suunnitelmat ovat kuitenkin lahes kopioita toisistaan
ja eroja palvelutarjonnassa eri alueiden valilla ei ole juurikaan havaittavissa.

kun meilla on selkeasti ladketieteellinen siilo, hoitotieteellinen siilo, sosiaalitoimen siilot ja tukipalvelujen
siilo, niin ulkopuolisen on edelleen vaikea hahmottaa, miten naistd saadaan luotua yhteinen ja yhteen
hiileen puhaltava sotekeskus,

ikdneuvolat ja niihin liittyvat ladkaripalvelut on saatava koko ikadluokalle 68-vuotiaista ldhtien,
sotekeskuksiin on saatava yonyli-paikkoja. Ladkarivastaanoton lopettaminen arki-iltoina ja lauantaina on
melkoinen menetys esimerkiksi lieksalaisille. Ambulanssiralli Tikkamaelle tai sairaana viikonlopun yli
sinnittely tulee ihmiselle ja yhteiskunnalle kallimmaksi ja joskus ihmiselle itselleen kohtalokkaaksi,
riittdvien ymparivuorokautisten hoito- ja hoivapaikkojen turvaaminen kaikille naita tarvitseville
ikdantyneille kaikissa sotekeskuksissa. Se vahentaa ikdantyneiden kohtuutonta ja epdinhimillista siirtelya
alueelta toiselle,

pitkakestoisten ennalta ehkdisevien palveluiden toteuttaminen yhteistydssa kuntien kanssa niin lilkkunnan
kuin kulttuurin sektoreilla,

useiden palvelujen kohdalla mainitaan, etta niitd annetaan ”virka-aikana” tai "virka-ajan puitteissa”.
Joissakin palveluissa on kerrottu tasmallisemmin toiminnan tapahtuvan arkipdivisin klo 8-16. Tama on
naista vaihtoehdoista parempi. Soteasema tai -keskus ei ole virasto. Asiakaslahtdisyys ja henkiloston
toiveet ovat hyvalla johtamisella yhdistettavissa. Voisiko ajatella palvelutarjontaa jonakin paivana
esimerkiksi klo 12—-207? Tydssakayvillakin olisi ainakin teoreettinen mahdollisuus saada palvelua,

Lieksan suunnitelmassa todetaan, ettad koululaisten hammashoidossa suuhygienisti kayttaa liikkuvaa
hoitoyksikkdd. Kuitenkin Lieksassa on toiminnassa vain yksi kylakoulu eli Koli. Kaikki muut koulut
sijaitsevat kilometrin sisalld sotekeskuksesta. Kolin alueen lasten ja aikuisten sosiaali- ja terveyspalveluista
suunnitelmassa ei ole mainintaa, vaikka Kolin matkailu on vahvassa kasvussa. Luontevinta on hoitaa Kolin
peruspalvelut Juuasta kdsin, kuten menneina vuosina on tehty, myds liikkuvia hoitoyksikkdja hyddyntaen,
hammaslaakarin vastaanottotoiminnan lakkauttaminen pienemmista kunnista, kuten Juuasta, on
paikallisen vaeston kannalta kohtuuton heikennys. Monessa paikassa on kuitenkin asialliset tilat ja
modernit laitteet valmiina. Laitteille tietysti tarvitaan kayttdjat eli kannustimia ja houkuttimia tulee
kehitelld,

palvelupaikkojen saavutettavuus julkisella liikenteellad tulee huomioida suunnittelussa ja kdytanndssa,

lapsilla on varhaiskasvatus, paivakodit, koulut, lailla maaratty terveydenhuolto, huostaanotto hatatilassa.
Kun jaat eldkkeelle, niin sinulla ei ole juuri omaisten lisdksi paljoakaan. Arvokeskustelu pitda kdynnistaa
koko maassa pikaisesti! Ikdihmisten heitteillejattoja on jo liikaa. Pelkat puheet ja isot hallinnolliset
ympyrat kun ei ikdantyvaa auta. Rollaattorikansan kapina?

on selvaa, etta pitadjilta loppuu ladkaripalvelut, kun ne keskitetaan sotekeskuksiin ja soteasemille. Palvelun
lopettava lause on kovin tyly, sen kiertaminen ei liene edes mahdollista,

iso asia ja kysymys on, miten henkilostd suhtautuu tahan isojakoon. Suunnitelmissa ei ole mainintaa
sithen suuntaan, kuka tai mika organisaation osa paattaa ihmisten sijoittumisesta toimipisteisiin ja
liikkumisesta sotekeskuksista soteasemille ja palvelupisteisiin. Kuten jo edelld toteamme, toimivaltaa
sotekeskuksen rakentamisessa pitda olla alueilla. Se saattaa osoittautua ratkaisevimmaksi tekijaksi
henkiloston tydmotivaation ja pysyvyyden kannalta.

Toinen iso kysymys nousee siitd, kun jarjestelmaa viedaan kaytantdon ja havaitaan muutostarpeita, missa
ja kuka voi paattaa esim. yhden soteaseman tai kokonaisen sotekeskuksen toiminnassa tarpeellisista
muutoksista, konsernijohto vai keskuksen johtaja ja henkilsto,

kasilla oleva muutos edellyttaa verkkosivujen tekijoilta valtavaa uuden rakentamista. Esimerkkina
Lappeenrannan sivut, jotka ovat jo nyt hienosti asiakaslahtoiset.
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e  Eri keskuksissa ja asemilla tarjottavien palveluiden riittava tiedottaminen ikaantyville ihmisille vaatii jo nyt
ja etenkin tulevaisuudessa tiedottamisen rakenteiden muuttamista, vaikka niin, ettd saamme YLE:n
maakuntaradiot mukaan saanndéllisten viikoittaisten aina samaan aikaan tapahtuvien tiedotustuntien
toteuttamiseen hyvinvointialueiden ja kuntien tuottaman akuutin tiedon valittdjana. Asiasta on Joensuun
vanhusneuvosto tehnyt valtakunnallisen aloitteen Vanhustyon keskusliitolle (VTKL), Ikdinstituutille ja

Avoimelle hallinnolle (VVM). Asian jatkovalmistelu on esitetty Vanhustyon keskusliitolle yhdessa muiden
toimijoiden kanssa hoidettavaksi.

Uskomme, ettd jo ndiden tarpeiden toteuttaminen parantaa huomattavasti ikdantyvien tdmanhetkista erittain
vaikeaa hoitoon paasya ja hoidon tilannetta Pohjois-Karjalassa.

Pertti Vainionpaa Paula Kotilainen

puheenjohtaja varapuheenjohtaja
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Lapsi- ja perheasiainneuvoston lausunto alueellisista sosiaali- ja
terveyspalvelujen jarjestamissuunnitelmista

Lapsi- ja perheasiainneuvosto kiittdd mahdollisuudesta lausua alueellisista sosiaali- ja terveyspalvelujen
jarjestamissuunnitelmista. Neuvosto kasitteli asiaa kokouksessaan 20.11.2024 ja haluaa tuoda esille seuraavat
asiat.

Alueellisten jarjestamissuunnitelmien painotus on muualla kuin lapsissa ja nuorissa. Palvelutarpeen arvioinnissa
on kaytetty THL:n indikaattoreja, jotka eivat lapsi- ja perheasiainneuvoston mielesta sovi lapsille ja nuorille.
Kyseisissa indikaattoreissa huomioitavat sairausryhmat ovat sellaisia, jotka eivat ole naille ikaryhmille tyypillisia.
Lapsi- ja perheasiainneuvosto esittda indikaattoreiksi lisattavaksi ja huomioitavaksi myos lapsille ja nuorille
paremmin sopivia indikaattoreita (esimerkiksi kouluterveyskyselya).

Suunnitelmassa todetaan, etta kuntoutussairaalat tarjoavat aikuisten asiakkaiden tutkimusta, hoitoa ja
kuntoutusta. Missa vastaavia palveluita tarvitsevat lapset ja nuoret on tarkoitettu hoitaa?

Suunnitelmassa todetaan, etta toimintaa uudistetaan tiiviissa yhteistydssa henkildston ja palvelujen kayttdjien
kanssa. Lapsi- ja perheasiainneuvosto esittaa suunnitelmaa taydennettavan silta osin, kuinka asiakkaiden ja
erityisesti lasten ja nuorten kuuleminen asiassa on suunniteltu tehtavan.

Suunnitelmaan sisaltyy monia lapsiin ja nuoriin vaikuttavia muutoksia. Neuvosto kiinnitti huomiota siihen, onko
suunnitelman valmisteluvaiheessa tehty lapsivaikutusten arviointi ja kuinka lapsivaikutusten arviointi on
suunniteltu tehtavaksi suunnitelman toteutusvaiheessa.

Lopuksi lapsi- ja perheasiainneuvosto haluaa esittdaa huolensa siitd, miten ladkaripalveluiden keskittaminen
suuremmille paikkakunnille vaikuttaa lapsiperheiden mahdollisuuteen kayttaa kauempana olevia palveluita.
Palvelujen saavutettavuus hankaloituu etenkin perheill3, joilla on useampi lapsi ja lilkkkuminen on joukkoliikenteen
varassa.

Joensuussa 20.11.2024

Lapsi- ja perheasiainneuvosto

Pohjois-Karjalan hyvinvointialue
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