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parantamisen mittaamiseksi



1 Perustehtava

Hyvinvointialuelain (611/2021) 6 § mukaan hyvinvointialueen tehtdvana on jarjestda sille lailla saddetyt
tehtdvat. Hyvinvointialueen lakisaateisia tehtdvia ovat toiminnan alkaessa sosiaali- ja terveydenhuollon seka
pelastustoimen jarjestaminen.

Hyvinvointialue voi ottaa hoitaakseen alueellaan sen lakisdateisia tehtdvida tukevia tehtavia.
Hyvinvointialueen itselleen ottamia tehtavia voivat olla ainakin lakisadateisiin tehtaviin liittyva kansainvalinen
toiminta seka hyvinvointialueiden keskindinen edunvalvonta. Hyvinvointialueen itselleen ottaman tehtdvan
hoitaminen ei saa vaarantaa laajuudeltaan sen lakisdateisten tehtavien hoitamista.

Hyvinvointialue voi hoitaa kaikkien alueensa kuntien kanssa tekemallaan sopimuksella hyvinvointialueen
hoidettaviksi kunnista siirretyt kuntien vapaaehtoiset tehtavat, joiden hoitamiseen kunnat ovat osoittaneet
hyvinvointialueelle rahoituksen ja jotka liittyvat hyvinvointialueen tehtavaalaan.

Pohjois-Karjalan hyvinvointialue jarjestda ymparistéterveydenhuollon tehtavat kuntien puolesta siltd osin
kuin kunnat ovat antaneet tehtavat hyvinvointialueen hoidettavaksi.

Hyvinvointialuelain 7 § mukaan hyvinvointialue vastaa sille lailla sdddettyjen tehtdvien hoitamisesta,
hyvinvointialueen asukkaan laissa sdddettyjen oikeuksien toteutumisesta ja palvelukokonaisuuksien
yhteensovittamisesta seka jarjestettavien palvelujen ja muiden toimenpiteiden:

1) yhdenvertaisesta saatavuudesta;

2) tarpeen, maaran ja laadun maarittelemisests;

3) tuottamistavan valinnasta;

4) tuottamisen ohjauksesta ja valvonnasta;

5) viranomaiselle kuuluvan toimivallan kdyttadmisesta.

Hyvinvointialue voi hoitaa tehtavat itse tai sopia jarjestamisvastuun siirtamisesta toiselle hyvinvointialueelle.
Lisaksi  hyvinvointialueiden tehtdvien jarjestaminen voidaan koota yhdelle tai useammalle
hyvinvointialueelle, jos se on valttamatonta palvelujen laadun ja saatavuuden parantamiseksi, riittavien
henkilosto- ja muiden voimavarojen tai tehtdvassa tarvittavan erityisasiantuntemuksen turvaamiseksi taikka
muusta vastaavasta ja perustellusta syysta.

Hyvinvointialue vastaa tehtdviensd rahoituksesta, vaikka jarjestamisvastuu on siirretty toiselle
hyvinvointialueelle tai tehtdvan hoitamisesta vastaa lain nojalla toinen hyvinvointialue.



2 Strategia

Kansallinen sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen uudistus toteutuu hyvinvointialueiden
aloittaessa toimintansa vuoden 2023 alussa. Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen toimintaa ja taloutta ohjaa
aluevaltuuston hyvaksyma hyvinvointialuestrategia vuosille 2023—-2026.

2.1 STRATEGIAN TAUSTAA

Hyvinvointialuelain (611/2021) mukaan hyvinvointialueella on oltava strategia, jossa aluevaltuusto paattaa
hyvinvointialueen toiminnan ja talouden pitkdn aikavalin tavoitteista. Strategian tulee perustua arvioon
hyvinvointialueen tilanteesta strategian laatimishetkelld seka tulevista toimintaympariston muutoksista ja
niiden vaikutuksista hyvinvointialueen tehtavien toteuttamiseen. Strategiassa tulee maaritelld myos sen
toteutumisen arviointi ja seuranta. Strategia tarkistetaan vahintaan kerran aluevaltuuston toimikaudessa.

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen strategiaprosessi kaynnistyi maaliskuussa 2022 ja strategian valmistelu
toteutettiin laaja-alaisessa yhteistoiminnassa. Strategian laatimiseen osallistuivat hyvinvointialueen
valmisteluorganisaation lisaksi poliittiset toimielimet, henkiloéstd, alueen vdestd ja Ilukuisat

yhteistyokumppanit. Aluevaltuusto hyvaksyi strategian syyskuussa 2022.

2.2 ARVOT

Hyvinvointialueen toimintaa ja henkiloston tydskentelyad ohjaa yhteisesti jaettu arvoperusta. Arvot on

koottu kuvioon 1.

Arvomme

ASIAKASLAHTOISYYS
Toimintamme on
inhimillista, arvostavaa
ja osallistavaa.
Toimimme aina
asiakkaan parhaaksi.

AVARAKATSEISUUS

Toimintakulttuurimme
on avoin, muutoksiin
valmis ja
ennakkoluuloton.

-
i

Kuvio 1. Arvot

TURVALLISUUS
Henkildstomme on
ammattitaitoista.
Saavutettavat, laadukkaat ja
luotettavat palvelumme
vahvistavat turvallisuutta.

YHDENVERTAISUUS
Tarjoamme
tarpeenmukaiset
palvelut kaikille
vaestoryhmille.
Toimimme tasa-
puolisesti henkil6ston,
sidosryhmien ja
kumppaneiden
kanssa.

VASTUULLISUUS e
Toimintamme on X
vastuullista, vaikuttavaa, oot
luotettavaa ja eettista
tyontekijoiden ja
asiakkaiden, asukkaiden, B
sidosryhmien, yritysten ja
ympadriston suhteen.

Autamme yksiloa

vastaamaan omasta
hyvinvoinnistaan.

Huolehdimme my6s

niistd, joilla on haasteita

huolehtia omasta

hyvinvoinnistaan itse.
Toiminnassamme

noudatamme YK:n lapsen

oikeuksien yleissopimusta ja

YK:n yleissopimusta

vammaisten henkiléiden

oikeuksista.
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2.3 MISSIO

Toimintamme missio eli tarkoitus on kiteytetty lauseeseen: "Hyvaa elamaa ja elamaniloa Pohjois-Karjalassa”.

2.4 VISIO

Toimintamme visio eli pdamaara on kiteytetty lauseeseen: "Yhdessa tehden vaikuttavimmat palvelut”.

2.5 KRITTISET MENESTYSTEKUAT

Hyvinvointialuestrategiassa on kirkastettu asiat, joissa meiddn tulee yhdessd onnistua strategisten
tavoitteiden saavuttamiseksi. Nama kriittiset menestystekijat on havainnollistettu kuviossa 2.

Avaimet menestykseemme

1. Perustason palvelujen turvaaminen, integraation
varmistaminen ja erityistason palvelujen tarpeen
vihentdminen

2. Digitalisaation hyddyntaminen ﬁ Q
3. Toiminnan sujuvuuden, laadun ja vaikuttavuuden @\ /:;?
parantaminen ~ -
» 1
4. Henkiléston riittdvyyden, tydhyvinvoinnja
sitoutumisen varmistaminen
5. Osallistava ja valmentadihijohtaminen (
6. Tydnantajamaineen parantaminen ja
rekrytoinneissa onnistuminen
o
""{SOTE Pohjois -Karjalan hyvinvointialue | www.siunsote. fi

Kuvio 2. Kriittiset menestystekijat

2.6 PALVELULUPAUS

Hyvinvointialue on antanut asiakkailleen palvelulupauksen, jossa luvataan ” Oikea palvelu, oikeaan aikaan ja
oikeassa paikassa”.

2.7 STRATEGISET TAVOITTEET

Valtioneuvosto on vahvistanut kansalliset tavoitteet sosiaali- ja terveydenhuollolle seka pelastustoimelle
vuosille 2023-2026. Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen strategiset tavoitteet ovat linjassa kansallisten
tavoitteiden kanssa ja ne on kuvattu kuviossa 3.



Strategiset tavoitteet

L Toimintamme lahtdkohrana on ennaltaehkiisy seki
Fugwi rvainning, terveyden ja turvallisuuden
edistdminenyhteistydast asukkaiden ja

yhteistybkumppaneiden kanssa.

F3 Monikanavainen palveluverkkomme vastaa viestin
palvelutarvetta.

1. Palvelujen saatavuus, saavuleiavous jaoikea-aikaisuus
paranevat.

4. lahtarmistarmme ja palvelujen kehind@mise objaa benkilis i

osallistaminen toiminnan jatkuvaan parantamiseen
seka toimintatapojen yhienaistamiseen.

5. Huolehdimme henkildsudnriittivyydestd, osaamisesta,
tydhywinwoi nnista ja sitoutuneisuudesta.

6. Taimintamme on tuloksellista, laadukastaja
kustannuswaikuttawaa.

I Toimintarmme on pitkajdnteistd, tulevaisuuteen katsovaaja

paardksenteks lapsen edunmukaista.

SﬂTE Pohjois-Karjalan hyvimeointialue | weoawsiunsove.fi

Kuvio 3. Strategiset tavoitteet

3 Talous

3.1 YLEISPERUSTELUT

Hyvinvointialuelain (611/2021) 115 § mukaisesti aluevaltuuston on kunkin vuoden loppuun mennessa
hyvaksyttava hyvinvointialueelle seuraavaksi kalenterivuodeksi talousarvio, jossa otetaan huomioon
hyvinvointialuekonsernin talouden vastuut ja velvoitteet. Talousarvion hyvdksymisen yhteydessa
aluevaltuuston on hyvaksyttdvd myos taloussuunnitelma kolmeksi tai useammaksi vuodeksi.
Talousarviovuosi on taloussuunnitelman ensimmainen vuosi.

Lain mukaan taloussuunnitelma on laadittava siten, ettd se on tasapainossa tai ylijdamainen viimeistaan
toisen  talousarviovuotta seuraavan vuoden paattyessd. Taloussuunnitelmassa  hyvaksytaan
hyvinvointialueen ja hyvinvointialuekonsernin toiminnan ja talouden tavoitteet. Tavoitteiden on
toteutettava hyvinvointialuestrategiaa.

Talousarvioon otetaan tehtdvien ja toiminnan tavoitteiden edellyttdmat maararahat ja tuloarviot. Lisaksi
siind osoitetaan, miten rahoitustarve katetaan. Rahoitustarvetta ei saa kattaa pitkaaikaisella lainalla.
Investointia varten hyvinvointialue voi kuitenkin ottaa pitkdaikaisen lainan, jos valtioneuvosto on antanut
sithen valtuuden hyvinvointialuelain 15 §:n mukaisesti. Maararaha ja tuloarvio voidaan ottaa brutto- tai
nettomaaraisena.

Talousarviossa ja -suunnitelmassa on kayttotalous- ja tuloslaskelmaosa sekd investointi- ja rahoitusosa.
Investointiosasta on ilmettdva hyvinvointialueen investointien lisaksi hyvinvointialuekonsernin



toiminnallisesti ja taloudellisesti merkittdvimmat investoinnit ja sen on perustuttava hyvinvointialuelain 16
§:ssd tarkoitettuun investointisuunnitelmaan, jonka toimivaltaiset ministeriét ovat hyvaksyneet siten kuin
siitd erikseen saddetdan.

Hyvinvointialueen toiminnassa ja taloudenhoidossa on noudatettava talousarviota. Aluevaltuusto vastaa
hyvinvointialueen toiminnasta ja taloudesta, joten kasilla oleva toiminta- ja taloussuunnitelma on
aluevaltuuston toiminnan ja talouden ohjausviline.

Talousarvioon tehtdvista muutoksista padattda hyvinvointialueen valtuusto. Taloudesta ja tavoitteiden
toteutumisesta raportoidaan osavuosikatsauksilla aluevaltuustolle, aluehallitukselle ja
tarkastuslautakunnalle. Osavuosikatsauksia tehddan kolme kertaa vuodessa; tammi-maaliskuun, tammi-
kesdakuun ja tammi-syyskuun tiedoilla. Neljas eli viimeinen raportti on tilinpaatos, joka kattaa koko vuoden
seurannan.

3.2 RAHOITUSJARJESTELMA

Hyvinvointialueiden rahoitus perustuu paaosin valtion rahoitukseen seka osin asiakas- ja kayttdmaksuihin.
Valtion rahoitus koko maan tasolla kullekin varainhoitovuodelle perustuu hyvinvointialueiden edellisen
vuoden laskennallisiin  kustannuksiin, joita korotetaan vuosittain arvioidulla palvelutarpeen ja
kustannustason kasvulla.

Laki hyvinvointialueiden rahoituksesta (617/2021) 3 § mukaan hyvinvointialueille mydnnetdan valtion
rahoitusta hyvinvointialueen asukasmaaran, sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen tarvetta kuvaavien
tekijoiden, hyvinvointialueiden olosuhdetekijéiden, hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen toimien seka
pelastustoimen riskitekijoiden perusteella.

Hyvinvointialueiden laskennallinen rahoitus perustuu valtaosin alueen asukkaiden sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelutarpeisiin, ja siten rahoituksesta valtaosa on tarveperusteista. Hyvinvointialueiden
suurimpana rahoituskriteerina on THL:n tutkimukseen perustuva sote-palvelutarvekerroin, jonka perusteella
madraytyy noin 80 prosenttia hyvinvointialueiden yleiskatteisesta rahoituksesta. Rahoitus huomioi nadin erot
maakuntien ikdrakenteessa, sairastavuudessa ja sosioekonomisissa tekijoissd. Asukasperusteisuuden kautta
myonnetddn noin 14,6 prosenttia rahoituksesta.

Noin neljd prosenttia rahoituksesta maardytyy hyvinvointialueiden olosuhteita kuvaavien tekijoiden
perusteella. N&itd ovat vieraskielisten, ruotsinkielisten, saamenkielisten (saamelaisten kotiseutualueen
kunnissa asuvat) ja saaristossa asuvien asukkaiden lukumaéara sekd hyvinvointialueen asukastiheys. Lisdksi
rahoituskriteerind on hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen kerroin (hyte-kerroin), joka siséltda erilaisia
terveyden ja hyvinvoinnin edistamista kuvaavia indikaattoreita.

Uudistuksen voimaantulovuonna 2023 siirrytdan suoraan taysimaaradiseen laskennalliseen rahoitusmalliin,
jolloin tarvetekijoiden muutos otetaan rahoituksessa huomioon tdysimaaradisesti. Siirtymatasauksella
tasataan laskennalliseen rahoitusmalliin siirtymisen vaikutuksia. Hyvinvointialueen rahoituksessa otetaan
huomioon hyvinvointialueen rahoituslain mukaisten laskennallisten kustannusten ja hyvinvointialueen
alueen kuntien toteutuneiden kustannusten erotus siirtymatasauksena. Siirtymdtasauksen maara on
porrastettu siten, ettd vuonna 2023 tasataan laskennallisten ja toteutuneiden kustannusten erotus kokonaan



eli hyvinvointialuekohtainen rahoitus perustuu viela kdaytanndssa alueen kunnilta siirtyviin kustannuksiin.
Siirtymakautena vuoteen 2029 asti tasauslisa tai -vahennys muuttuu portaittain.

Valtiovarainministerion (VM) 17.11.2022 julkaiseman paivitetyn ja luultavasti lopullisen laskelman mukaan
Pohjois-Karjalan laskennallinen rahoitus olisi vuonna 2023 799,3 milj. euroa. Siirtymatasaus kuitenkin
pienentad laskennallista rahoitusta n. 85,8 milj. euroa, jolloin vuoden 2023 yleiskatteelliseksi rahoitukseksi
muodostuu 713,5 milj. euroa.

Valtiovarainministerio myontaa hyvinvointialueelle valtion rahoituksen hakemuksetta. Valtion rahoitus
hyvinvointialueelle on laskennallista ja yleiskatteellista. Se tarkoittaa, ettd hyvinvointialue paattaa itse
rahoituksen kohdentamisesta eri toimintoihin.

Valtion talous- ja henkilostohallinnon palvelukeskus maksaa valtion rahoituksen hyvinvointialueelle
kuukausittain viimeistdadan kuukauden ensimmaisend pankkipdivana. Varainhoitovuoden tammikuussa ja
kesdkuussa maksetaan molempina 2/12 koko vuoden rahoituksesta ja muina kuukausina jaljelle jaava
rahoitus yhta suurina erina.

Hyvinvointialueella on oikeus saada lisdrahoitusta sosiaali- ja terveyspalvelujen ja pelastustoimen palvelujen
turvaamiseksi, jos myonnetyn rahoituksen taso muutoin vaarantaisi niiden jarjestamisen. Lisdrahoitus voi
kdynnistaa hyvinvointialueen arviointimenettelyn.

Ympadristoterveydenhuollon osalta kunnat osoittavat hyvinvointialueelle ymparistéterveydenhuollon
tehtavien jarjestdmisen edellyttaman tdysimadraisestd rahoituksesta lain sosiaali- ja terveydenhuoltoa ja
pelastustoimea koskevan uudistuksen toimeenpanosta ja sitd koskevan lainsdddannon voimaanpanosta
(616/2021) 65 §:n mukaisesti. Kuntien maksuosuudet maaraytyvat terveysvalvonnan, hallinnon ja talteen
otettujen eldinten osalta asukasluvun perusteella. Eldinldakintdhuollon osalta maksuosuudet perustuvat
rahoitusmalliin, jossa maksuosuuksien laskennan perusteena kdytetaan eldinten lukumaaria kunnissa.

3.3 RAHOITUSNAKYMA TALOUSSUUNNITTELUKAUDELLE

Valtiovarainministerion 19.9.2022 julkaiseman hyvinvointialueiden rahoituksen painelaskelman mukaan
Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen rahoitus kasvaa vuonna 2024 4,0 %, vuonna 2025 4,2 % ja vuonna 2026
4,5 %. Laskelmassa on huomioitu rahoitukseen sisdltyva palvelutarpeen maardaikainen korotus 0,2 %-
yksikolla vuosille 2023—2029. Vuodesta 2025 lahtien arvioidusta kasvusta huomioidaan 80 %. Laskelmassa ei
huomioida kustannusten jalkikateistarkistuksen vaikutusta, hyvinvointialueiden lisdrahoitustarpeita eika
mahdollisia tulevia uusia tehtavia. Taloussuunnitelmavuosille laskelmassa kaytetaan hyvinvointialueindeksin
mukaista koko maan hintaennustetta ja THL:n laskemaa hyvinvointialuekohtaista palvelutarpeen
kasvuarviota.

Aluehallitus on linjannut, etta vuosikatetta nostetaan asteittain tulevina vuosina, jotta hyvinvointialueella on
mahdollista saada uutta lainanottovaltuutta investointikyvyn sailyttamiseksi. Vuosikatteen nostaminen
lahelle 25 milj. euron tasoa mahdollistaisi vuosittain uutta lainanottovaltuutta, jonka mukaisesti pitkdaikaista
rahoitusta olisi kdytettavissa organisaation tuleviin investointitarpeisiin.
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3.4 HINNOITTELU-, LASKUTUS- JA KORVAUSPERUSTEET

Hyvinvointialuelain 22 § mukaan aluevaltuuston tehtdva on paattda palveluista ja muista suoritteista
perittdvien maksujen yleisista perusteista.

Tuotteiden hinnoittelu tapahtuu omakustannusperiaatteella. Periaate tarkoittaa sitd, ettd tuotehinnat
vastaavat palvelujen tuottamisesta aiheutuneita kustannuksia.

Samoja hinnoitteluperiaatteita noudatetaan kaikkien tahojen kanssa, ellei maksajien kesken ole erikseen
muuta sovittu.

Hyvinvointialue voi myyda kapasiteetin salliessa erillissopimusten perusteella palveluja tai materiaaleja, jotka
on hinnoiteltu vahintddan omakustannusperusteisesti. Naissd tapauksissa tehdadan erillinen sopimus, jossa
madritellddn myynneista veloitettava hinta. Talousarvion tdytantdonpano-ohjeessa on mahdollista tarkentaa
omaisuuden myynnin periaatteita.

3.4.1 Asiakasmaksut

Hyvinvointialuelain 22 § mukaan aluevaltuuston tehtava on paattaa hyvinvointialueen jarjestamisvastuulle
kuuluvista palveluista perittavista asiakasmaksuista.

Asiakasmaksut keratddan valtakunnallisesti maariteltyjen enimmaistaksojen mukaisesti soveltuvin osin.
Tarkemmat asiakasmaksuohjeet 16ytyvat hyvinvointialueen verkkosivuilta.

3.4.2 Lainsaadantoon perustuvat maksut tai maksujen perusteet

Maksut kannetaan enintddn lain maardamassa laajuudessa. Mikdli maksun kantaminen on jatetty
hyvinvointialueen harkintaan, pidetadn paasaantona maksun kantamista tdysimaardisena laissa mainittujen
perusteiden mukaan.

3.4.3 Hyvinvointialueen paatosvallassa olevat maksut

Niista palveluista, jotka hyvinvointialue jarjestaa yli lakisdateisen velvoitteen, perittavilla maksuilla katetaan
vahintdan palvelujen tuotantokustannukset.

4 Talousarvion rakenne ja sitovuus

Talousarvio muodostuu kayttotalous- ja tuloslaskelmaosasta seka investointi- ja rahoitusosasta.
Kayttotalousosassa asetetaan palvelutavoitteet sekd budjetoidaan niiden jarjestamisen vaatimat menot ja
tulot. Investointiosassa budjetoidaan pitkdvaikutteisten tuotantovilineiden kuten rakennusten, kiinteiden
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rakenteiden ja kaluston hankinta, rahoitusosuudet ja omaisuuden myynti. Tuloslaskelmaosassa osoitetaan
tulorahoituksen riittavyys kayttomenoihin ja poistoihin. Rahoitusosassa osoitetaan yhteenvetona rahan
lahteet ja kaytto.

4.1 KAYTTOTALOUS

Talousarvio ja taloussuunnitelma on laadittu tuloslaskelman muotoon. Toimialueiden lyhennetyssa
tuloslaskelmassa esitetdan ulkoiset tulo- ja menoerat. Toimialueiden tuloslaskemat ovat tarkentuneet
l[ahinna kustannusneutraalien toimialueiden valisten siirtojen myo6ta aluehallituksen hyvdksymasta
kehystaulukosta.

Kayttotalousosassa asetetaan hyvinvointialueen seka toimialueiden varsinaisen toiminnan tavoitteet seka
tavoitteiden edellyttamat maararahat ja tuloarviot. Lisdksi asetetaan tytaryhtididen toiminnan tavoitteet.
Kayttotalousosan toimintamenot ja toimintatulot sisaltavat ulkoiset tulo- ja menoerat.

Talousarvion laatimisen Iahtokohtana on ollut VM:n 19.9.2022 julkaisema laskelma, jonka mukaan Pohjois-
Karjalan laskennallinen rahoitus olisi vuonna 2023 799,3 milj. euroa. Siirtymatasaus kuitenkin pienentaa
laskennallista rahoitusta n. 85 milj. euroa, jolloin vuoden 2023 vyleiskatteelliseksi rahoitukseksi oli
muodostumassa 714,3 milj. euroa. VM julkaisi 17.11.2022 paivitetyn kuntien vuoden 2021 lopullisiin
tilinpaatoksiin perustuvan laskelman, joka pienentaa Pohjois-Karjalan rahoitusta 0,9 milj. euroa aikaisemmin
valmistelun pohjana olleeseen rahoitukseen verrattuna.

Aluehallitus on talousarvion 2023 valmistelussaan syyskuussa linjannut, ettd talousarviokehyksen
vuosikatteen pitdd olla vahintdan poistojen suuruinen, jolloin hyvinvointialueen ensimmainen tilikausi
paatyisi nollatulokseen. Talousarvion ensimmadinen valmisteluvaihe sisdlsi 32 milj. euron talouden
tavoiteohjelman vuodelle 2023 nollatulokseen padasemiseksi. Lokakuun aikana voimaan tulleen
valtakunnallisen SOTE-sopimuksen vaikutuksen arvioidaan olevan n. 5 milj. euroa, joten talouden
tavoiteohjelman suuruus oli nousemassa 37 milj. euroon. Rahoituslain mahdollisen muutoksen myo6ta
vuodelle 2023 kohdentuvaa ylimaaraista tuloeraa ei ole mahdollista arvioida vuodelle 2023 kuuluvaksi
tuloerdksi, joten valtio on ohjeistanut hyvinvointialueita valmistelemaan vuoden 2023 talousarvion
alijaamaiseksi ja vuoden 2024 taloussuunnitelman vastaavasti ylijaamaiseksi. Jos lakimuutos hyvaksytaan,
vuoden 2023 aikana on mahdollista tehda talousarviomuutos, jossa seka vuosille 2023 ettd 2024 kuuluvat
muutokset toteutetaan.

Taman seurauksena aluehallitus tarkensi marraskuun alussa linjaustaan, ettd vuoden 2023 talousarvio
valmistellaan 11 milj. euroa alijadmaiseksi ja vastaavasti vuosi 2024 vahintddn saman verran ylijaamaiseksi.
Talousarvion toisessa valmisteluvaiheessa talouden tavoiteohjelman koko aleni 11 milj. euroa paatyen 26
milj. euroon. Valtion paivitetyn lopullisen rahoituslaskelman muutoksen myoéta talousarviota vuodelle 2023
esitetdan 11,9 milj. euroa alijadmaiseksi.

Hyvinvointialueen toimintatuottojen yhteismaaraksi on muodostunut 111,2 milj. euroa ja toimintakulujen
yhteismaaraksi puolestaan 819,9 milj. euroa. Nain ollen toimintakatteeksi muodostuu 708,6 milj. euroa, joka
katetaan valtion 713,5 milj. euron rahoituksella. Strategisesti erittdin tarkeaksi tunnusluvuksi, vuosikatteeksi,
muodostuu 2,2 milj. euroa, koska mahdollista ylimaaraista tuloeraa ei voida huomioida talousarviossa ennen
kuin valmisteilla oleva rahoituslainsdadannén muutos astuu voimaan. Tasta syysta poistojen ollessa 14,4 milj.
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euroa tilikausi ensi vuoden talousarviossa on 11,9 milj. euroa alijadmainen. Jos rahoituslaki muuttuu, vuoden
2023 aikana on mahdollista tehda ylimadardisen kertaerdn myota talousarviomuutos, jonka toivotaan
kdantavan alijaamaisen talousarvion ylijadmaiseksi.

Taloussuunnitelmavuosien 2024-26 vuosikatteet on muodostettu siten, ettd ne kasvavat asteittain ja sita
mukaa taloussuunnitelmavuosien tilikaudet muodostuvat ylijadmaiseksi. Tama toteutuessaan tarkoittaisi,
ettd  hyvinvointialueen investointikyky  sailyisi  vahintdan  kohtuullisena. Vuosien 2024-27
investointisuunnitelmat on valmisteltu taloussuunnitelmavuosien perusteella silla oletuksella, etta vuoden
2023 aikana Pohjois-Karjalan hyvinvointialue tulee saamaan n. 20 milj. euroa lisdrahoitusta ylimaaraisen
kertaerdan myota.

4.1.1 Talousarvion toteutumiseen liittyvat taloudelliset riskit

Ensi vuoden talousarvion toteutumiseen liittyy taloudellisia riskeja. Vuosi 2023 on valmisteltu alijaamaiseksi
silla olettamuksella, ettd rahoituslain muutoksen myota hyvinvointialueelle tulisi ylimaardinen kertaera
kuntien 2022 tilinpaatostietojen perusteella. Kertaera vaatii toteutuakseen valtion rahoituksen
kasvattamista ja kertaeran suuruus varmistuu vasta syksylla 2023.

Talousarvion on sisadllytetty inflaation tarkistamiseen vastaava 3,2 % kasvu kuin mita valtion rahoitus
hyvinvointialueille sisaltaa. Talla hetkelld tiedetdan, ettd ulkoisten toimijoiden hinnankorotuspaineet ovat
padasiassa tata inflaatiokorotusta suuremmat. Lisdksi isot hoivapalveluyritykset ovat irtisanoneet vanhusten
hoivakotien sopimuksia muun muassa uuden hoitajamitoituksen takia. Tasta aiheutuviin hintojen korotuksiin
ei ole ollut mahdollista varautua talousarviossa taysimaaraisesti.

Pelastuslaitos on hakenut Lounais-Suomen aluehallintovirastolta tyosuojelun poikkeuslupaa pelastus- ja
ensihoitohenkilostolle siten, ettd operatiivisen henkiloston tyoaika voidaan jarjestaa 24 tunnin tyévuoroissa
ja saannollinen tybdaika on keskimaarin 42 tuntia viikossa enintddn 52 viikon tasoittumisjakson aikana.
Poikkeuslupaa on haettu samoin ehdoin ja perustein, kuin se on mydnnetty vuoden 2022 loppuun voimassa
olevassa poikkeusluvassa. Lounais-Suomen aluehallintoviraston tyosuojelun vastuualue on antamillaan
paatoksilla myontanyt poikkeusluvan toteuttaa tyévuorot 24 tunnin pituisina, mutta jattanyt paikallisesti
sovittavaksi viikkoty6ajan pituuden ja tasoittumisjakson. Mikali paikallisesti ei paasta sopimukseen
saanndllisen tydajan sailyttamisesta keskimaarin 42 viikkotunnissa, tyonantajalle aiheutuu tyo6ajan
lyhennyksestd operatiivisen toiminnan henkilostémenoihin noin 1,2 milj. euron lisdkustannukset. Lisdksi
pelastuslaitokselle  muodostuu edelleen taloudellista riskia toimintavalmiuden vyllapitamisesta
varallaolojarjestelman avulla. Vuoden 2023 talouden kehys ei mahdollista pelastustoimen
kehittamistoimenpiteiden jatkamista, joten varallaoloa joudutaan edelleen sdilyttdamaan nykyisessa
laajuudessaan toimintavalmiuden yllapitamiseksi.

Talouden tavoiteohjelman toteuttaminen vaatii suunnitelmallisia toimenpiteitd ja asioita on tehtdva
hyvinvointialueella eri tavalla kuin aikaisemmin, jotta tarkein voimavaramme eli henkilostémaara on riittava.
Jos tavoiteohjelman toteuttaminen viivastyy, talousarvion toteutuminen vaarantuu valittomasti.
Tavoiteohjelman onnistumisessa on edelleen riskeja, joista osa liittyy toimintaymparistoon, palveluverkon
paivittdmiseen ja mahdolliseen organisaatiomuutokseen. Ndiden kokonaisuuksien aikatauluttamisessa ja
priorisoinnissa pitda onnistua. Pohjois-Karjalassa on toimittu integroituna organisaationa jo kuuden vuoden
ajan, mika tarkoittaa selvaa etumatkaa moneen juuri aloittavaan hyvinvointialueeseen verrattuna. Usean
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vuoden, jo pitkalti integroidun toiminnan tuoma kokemus mahdollistaa hyvinvointialueen keskittymisen
muun muassa peruspalvelujen kuntoon laittamiseen, jota ei kannata vaarantaa useamman suuren
muutoksen yhtaaikaisella toteuttamisella.

Pitkdan jatkuneen koronaepidemian vaikutukset nakyvat henkilékunnan kuormittuneisuutena ja sita kautta
kasvaneina sairauspoissaoloina. Henkiloston riittdvyys ja saatavuus ovat riski talousarvion toteutumiselle,
jossa tavoitellaan ostopalvelujen vahentamistd oman toiminnan lisdédmisen myo6ta eli henkiléston veto- ja
pitovoiman lisdamista.

4.1.2 Talouden tavoiteohjelma

Talouden tavoiteohjelman suuruudeksi on muodostunut aluehallituksen kokouksessa 7.11.2022
talousarviokehyksen 2023 hyvaksymisen yhteydessa 26,0 milj. euroa. Tavoiteohjelma jakautuu toimialueille
taulukon 1 mukaisesti.

Toimintakulut, milj. eur. -26,0|
Perhe- ja sosiaalipalvelut -3,8
Ikdihmisten palvelut -5,3
Terveys- ja sairaanhoitopalvelut -9,2
Pelastuslaitos -0,9|
Ymparistoterveydenhuolto 0,0
Yhteiset palvelut -6,7

Taulukko 1. Talouden tavoiteohjelman jakautuminen toimialueille

Toimialueet ovat paivitetyn talousarviokehyksen hyvaksymisen jalkeen jatkaneet omien sektoreidensa
talousarvioidensa valmistelua. Ymparistoterveydenhuollon ensi vuoden rahoitus maaraytyy muista
toimialueista poiketen kuntarahoitteisesti, joten tata osuutta ei tarkastella yhtd aikaa valtion rahoituksen
vaatimien talouden tavoiteohjelman toimenpiteiden kanssa.

Hyvinvointialueen ja toimialueiden tuloslaskelmat on valmisteltu teknisesti siten, etta kunkin tuloslaskelman
alijgdama on kohdennettu toimintakulujen kuluerien suhteessa kadnteisesti, jolloin tuloslaskemat paatyvat
nollaan. Alijaaman kattamisen edellyttdman maararahamuutokset tullaan kohdentamaan uudestaan, kun
talouden tavoiteohjelman tarkemmat toimenpiteet ovat selvilla.

4.2 INVESTOINTISUUNNITELMA 2023-26 JA LAINANOTTOVALTUUS
VUODELLE 2023

Hyvinvointialuelain  (611/2021) 16 § mukaisesti hyvinvointialueen on vuosittain laadittava
investointisuunnitelma seuraavaa tilikautta seuraavien neljan tilikauden aikana aloitettavista
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hyvinvointialuekonsernin investoinneista ja niiden rahoituksesta. Investointisuunnitelman tulee sisaltaa
tiedot investoinneista ja investointia vastaavista sopimuksista. Lisdksi sen tulee sisdltda tiedot
hyvinvointialueen toimitilojen ja kiinteistéjen sekda muiden pitkavaikutteisten hyodykkeiden suunnitelluista
luovutuksista. Investointisuunnitelma koostuu sosiaali- ja terveydenhuollon osasuunnitelmasta ja
pelastustoimen osasuunnitelmasta. Investointisuunnitelma ei saa olla ristiriidassa 15 §:ssd tarkoitetun
hyvinvointialueen lainanottovaltuuden kanssa. Investointisuunnitelmaa koskeva esitys on jatkossa
toimitettava valtiovarainministeriblle, sosiaali- ja terveysministeridlle ja sisaministeritlle kalenterivuoden
loppuun mennessa.

Hyvinvointialuelain 15 § mukaisesti Valtioneuvosto paattdaa vuosittain VM:n esityksesta hyvinvointialueen
tilikausittaisen valtuuden maaradsta pitkdaikaisen lainan ottamiseksi. Hyvinvointialue saa ottaa lainaa
paatoksen mukaisen maaran 16 §:ssd tarkoitetun investointisuunnitelman mukaisten investointien
rahoittamiseksi. Valtioneuvoston aiemmat paatokset valtuuden maarasta otetaan huomioon
l[ainanottovaltuuden maardssa.

Valtioneuvosto muuttaa hyvinvointialueen lainanottovaltuutta, jos investointi on valttdmaton
hyvinvointialueen jarjestamisvastuulle kuuluvien palvelujen tuottamisen jatkuvuuden kannalta tai
lainsddadanndssa edellytettyjen palvelujen turvaamiseksi eika investointitarvetta voida kattaa muulla tavoin.
Lainanottovaltuuden  muuttamisesta  voidaan  paattda  hyvinvointialueen  hakemuksesta tai
valtiovarainministerion, sosiaali- ja terveysministerion tai sisaministerion aloitteesta. Lainanottovaltuuden
muuttaminen johtaa hyvinvointialueen laskennallista lainanhoitokykya suurempaan lainamaaraan, joka on
yksi hyvinvointialueen arviointimenettelyn kdynnistamisen kriteereista.

Valtioneuvosto paatti 16.6.2022 hyvinvointialueiden lainanottovaltuuksista vuodelle 2023. Pohjois-Karjalan
hyvinvointialueen lainanottovaltuus vuodelle 2023 on 93,27 milj. euroa. Vuoden 2023 lainanottovaltuus on
laskettu poikkeuksellisesti keskimaaraisen vuosikateprosentin perusteella. Tulevina vuosina toteutuva
vuosikate voi poiketa keskimdaardisestilasketusta vuosikatteesta, minka vuoksi vuoden 2024
lainanottovaltuus, joka lasketaan Hyvinvointialuelain 15 § mukaan, voi poiketa olennaisesti vuoden 2023
lainanottovaltuudesta.

Vuoden 2023 lainanottovaltuudesta on suunniteltu kdytettdavan vuonna 2023 55,4 milj. euroa (n. 59 %) ja
myOhemmin kaytettavaksi jaa 37,9 milj. euroa (n. 41 %). Vuosille 2024-2025 on suunniteltu vain
valttamattomia investointeja (esim. laiterikkoja) E-hankkeen lisaksi 5,2 milj. eurolla. Ndma investoinnit on
mahdollista toteuttaa ko. vuosina kertyneelld tulorahoituksella, jos vuosikatteen parantamistavoite
toteutuu. Vuodelle 2026 suunnitellut investoinnit on suunniteltu toteutettavan ko. vuodelle mahdollisesti
saatavan uuden lainanottovaltuuden turvin. Vuoden 2023 aikana hyvinvointialueelle mahdollisesti
kohdentuva lisarahoitus saattaa muuttaa vuosien 2024-26 lainanottovaltuutta, joka toteutuessaan
mahdollistaisi investointien toteuttamisen ministerion hyvaksymaa investointisuunnitelmaa suurempana.
Tama mahdollinen muutos on tdrkedd huomioida vuosien 2024-27 investointisuunnitelmassa, joka on
l[ahetettdva ministeridihin kuluvan vuoden loppuun mennessa.

STM:n julkaiseman hyvinvointialueen investointioppaan mukaan investointisuunnitelman ensimmadinen
vuosi 2023 on sitova, loput vuodet 2024-26 ovat ohjeellisia. Investointisuunnitelma on jaoteltu
investointioppaan ohjeistuksen mukaisesti pysyviin vastaaviin ja investointeja vastaaviin sopimuksiin.
Pysyvien vastaavien kokonaisuus, joka sisdltdd omaan taseeseen toteutettavat rakennukset, laite- ja
kalustohankinnat seka ICT-investoinnit vuosille 2023-26, on yhteensa 72,6 milj. euroa. Pysyvissa vastaavissa
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rakennusten osuus on n. 65 % ja laite- ja kalustohankinnat n. 30 %. Investointeja vastaavien sopimusten
kokonaisuus vuosille 2023-26 on 45,0 milj. euroa. Sopimuksissa rakennusten osuus on n. 95 % ja laite- ja
kalustohankintojen osuus n. 5 %.

Investointiosassa on varattu maararahat rakentamista, kiinteita rakenteita, laitteita seka koneita ja kalustoa
varten. Investointien rahoittaminen tapahtuu pé&dasiassa vieraalla pddomalla. Irtaimen omaisuuden
hankinnassa voidaan kdyttdd myoOs leasing-rahoitusta. Investointeja on mahdollista rahoittaa
tulorahoituksella, kertyneilla rahavaroilla seka lainanottovaltuuden mukaisesti pitkdaikaisella
lainalla. Investointisuunnitelmassa kuvataan sellaiset hankinnat, jotka ovat palvelutuotannon kaytossa
useamman kuin yhden vuoden ajan. Hankinnan rahoitustapa ei vaikuta sen esittdimiseen
investointisuunnitelmassa. Investointisuunnitelmassa esitetdan myds investointeja vastaavat sopimukset,
kuten vuokrasopimukset. Koska lainanottovaltuutta koskevaa sadntelya sovelletaan ensimmaisen kerran
vuoden 2023 investointisuunnitelmaan, ennen vuotta 2023 kdynnistetyt ja vuonna 2023 jatkuvat hankkeet
rinnastetaan vuoden 2023 aikana kaynnistettaviin hankkeisiin.

Vuosien 2023-26 investointisuunnitelma on poikkeuksellisesti pitanyt toimittaa ministerioille syyskuun 2022
loppuun  mennessd. Aluevaltuusto on kasitellyt ja  hyvdksynyt ministeridihin  toimitetun
investointisuunnitelman 27.9.2022 kokouksessaan. STM on puolestaan ilmoittanut ministerioihin lahetetyn
Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen investointisuunnitelman hyvaksymisesta 22.11.2022.

Hyvinvointialueen vuosien 2023-26 STM:n hyvaksyma investointisuunnitelma on eriteltyna taulukossa 12,
sivulla 50.

4.3 RAHOITUS

Rahoitusosassa osoitetaan miten talousarvio vaikuttaa hyvinvointialueen maksuvalmiuteen ja miten
investoinnit tulorahoituksen lisdksi rahoitetaan. Talousarvion rahoitusosaan siirretddn tuloslaskelmasta
vuosikate ja investointiosasta investointien maara.

Hyvinvointialuelain 15 § mukaisesti Valtioneuvosto paattaa vuosittain VM:n esityksestd hyvinvointialueen
tilikausittaisen valtuuden madrasta pitkaaikaisen lainan ottamiseksi. Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen
lainanottovaltuus vuodelle 2023 on ldhes 93,3 milj. euroa, josta on suunniteltu nostettavan pitkaaikaisina
lainoina 25,5 milj. euroa (n. 27 %) talousarviovuoden aikana.

Kuntayhtymalta hyvinvointialueelle siirtyva lainakanta vuoden 2022 lopussa on noin 182,3 milj. euroa, mika
vastaa noin 22,2 % vuoden 2023 toimintakuluista. Hyvinvointialuekonsernissa lainakanta vuoden 2022
lopussa on noin 205,5 milj. euroa. Talousarviovuonna hyvinvointialueen ja samalla konsernin lainamaaran
arvioidaan kasvavan n. 25,5 milj. eurolla ja samaan aikaan pitkaaikaisten lainojen lyhennyksen arvioidaan
olevan n. 14,5 milj. euroa. Nettolainanotoksi muodostuu nain ollen noin 11,0 milj. euroa.

Korkokustannusten kehitys on muuttunut merkittavasti aikaisemmista vuosista. Vuonna 2022 kuntayhtyman
lainasalkun keskikorko on ollut alle puoli prosenttia ja on odotettavissa, ettd lainasalkun keskikorkoon on
tulossa merkittavaa kasvua tehdyista korkosuojauksista huolimatta.
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4.4 HYVINVOINTIALUEEN HENKILOSTO

Henkiléstévoimavarojen johtaminen on tehtdvdkokonaisuus, jossa huolehditaan siita, etta
hyvinvointialueella on palveluntuotantoa vastaava, tarpeenmukainen, osaava ja hyvinvoiva henkildsto.
Henkilostévoimavarojen johtamiseen kuuluvat parhaan mahdollisen ja osaavan henkilékunnan rekrytointi,
osaamisen varmistaminen, kehittdminen ja uudistaminen seka henkiloston maaraan ja mitoitukseen liittyvat
kysymykset. Lisdksi henkilostévoimavarojen johtamiseen sisdltyy ennakoiva henkildstdsuunnittelu,
henkilostorakenteen, tydonkuvien ja tehtavien maarittely, tyévoiman hallinta, tyon sisadltéon ja tyonjakoon
liittyvat kysymykset ja tydnjaon uudistaminen seka HR-tunnuslukujen analysointi ja raportointi.

Hyvinvointialueella on edessd henkiloston riittdvyys- ja saatavuushaasteet. Ndin on tarve toteuttaa
suunnitelmallisia ja vaikuttavia toimia henkildston riittavyyden ja saatavuuden parantamiseksi, kuten pito- ja
vetovoiman lisdédminen, vaikutusmahdollisuuksien vahvistaminen, henkilostorakenteen monipuolistaminen,
tyonantajamielikuvan kehittaminen seka rekrytoinnissa onnistuminen. Veto- ja pitovoimasta on vastuussa
koko organisaatio ja sen kaikki jdsenet roolinsa mukaisesti.

Hyvinvointialueen henkildstéon maara tulee hieman lisadntymaan vaiheittain. Kasvu perustuu lakisaateisiin
muutoksiin eri ammattiryhmien mitoituksissa. Hallituksen esityksessa (298/2022) ehdotetaan muutettavaksi
ikddntyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta sekd idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista annetun lain
muuttamisesta annetun lain voimaantulosdadannosta. Laissa sdaadettya idkkaiden henkiléiden tehostetun
palveluasumisen ja pitkdaikaisen laitoshoidon toimintayksikdissa asiakasta kohti noudatettavan 0,7
tyontekijan henkilostomitoituksen siirtymdaaikaa jatkettaisiin vaiheittain 1.12.2023 saakka. Vuoden 2022
alusta tuli lastensuojelulain muutos, jonka pohjalta maardaytyy henkilostomitoitus lastensuojelun
sosiaalitydhon. Henkilostomitoituksessa sdadetdadan lastensuojelun sosiaalitydntekijoiden asiakkaiden
enimmaismaadra, mika kasvattaa portaittain sosiaalityontekijéiden tarvetta tulevina vuosina. Lisdksi oppilas-
ja opiskelijahuoltolain koulupsykologien asiakasmitoitusta koskeva saannos tulee voimaan 1.8.2023 nostaen
koulupsykologien tarvetta huomattavasti.

Hyvinvointialueella seurataan henkiléstomaaran sijasta henkilotyovuosia, sillda henkilostomaara vaihtelee
lomakausien ja toiminnan vaihtelujen vuoksi. Henkilotyovuosien seuraaminen soveltuu luotettavammin
vaihtuvan henkildstomaaran seurantaan ja se on myds Kunta- ja hyvinvointialuetyonantajan KT:n
suosittelema tunnusluku henkiléstomaardn ja muiden mittareiden suhteutettuun seurantaan.
Valtakunnallinen sote-valmistelu tulee maarittelemaan hyvinvointialueille seurattavat henkilostojohtamista
koskevat tunnusluvut ja tassa valmistelussa hyvinvointialueen HR-osaajat ovat mukana.

Ennakoivan ja suunnitelmallisen tydvoimanhallinnan suunnittelussa ja hallinnassa on vield paljon tehtdvaa
koskien kaikkia ammattiryhmia. Parhaillaan jatketaan toiminnan moniammatillista suunnittelua ja siihen
sovitettua tarpeenmukaista henkiléstomaaran ja osaamisen johtamista, jotta I0ydetdaan yksikoittdin
toimintaa parhaiten tukevat ratkaisut. Tydvoimahallinnan tietojarjestelmadn kayttoonotto etenee
toimintavuonna paivitetyn hankesuunnitelman mukaisesti ladkarityon puolelle. Tyévoimanhallinta edellyttaa
kokonaisvaltaista johtamista tiedolla johtamisen suuntaan.

Olemassa olevien henkilostoresurssien vastuuntuntoinen ja kestdvd kadytté on osa onnistunutta seka
turvallista palvelutuotantoa ja osa yhdenvertaista palvelujdrjestelmda. Henkiléston toiminnan hyvalla
suunnittelulla ja toteutuksella on tutkitusti vaikutusta henkildston tydhyvinvointiin. Sujuvaan tyohon, tyon
kuormittavuuden kokemukseen ja henkilostdn jaksamiseen vaikuttavat henkildstoresursoinnin lisdksi myos
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monet muut tekijat, kuten tyoaikalainsaadanto, vuorotyon tydvuorosuunnittelu, ergonominen tyorytmi
(terveellisyys, kuormituksen vdhentdaminen, ty6tapaturmien ennaltaehkéisy), tyontekijan oma terveys ja
toimintakyky.

Muutokset tyo- ja toimintakulttuurissa jatkuvat edelleen. Henkiloston tulee osallistua oman tyoyhteisonsa
muutosten suunnitteluun, koska ilman henkiléston omaa osallisuutta toimintamme paamaaran
saavuttaminen on haasteellista. Siun sotessa on nahty tarve kehittdda henkilostdjohtamista eri
organisaatiotasoilla ja lisatd onnistuneiden uudistusten maaraa. Merkittavin onnistumisen edellytys on
Iahijohdon ja johdon arjen johtamistyd. Aikaisempien toimintamallien lisdksi sekd esihenkildiden etta
henkiloston tukena on uudistamisen johtamisen periaate, jota on esihenkildiden seka heidan yksikoidensa
kanssa yhdessa kehitetty. Muutokseen liittyy aina erilaisten tilanteiden ja tunteiden hallinta. Muutoksen
aikaisempaa parempaan etenemiseen (osallisuus, keskustelu, kokeilukulttuuri) panostetaan
tavoitteellisemmin. Lisdksi tavoitteena on lisdtd henkiléston muutoskyvykkyyttd ja tyohyvinvointia seka
vahvistaa onnistuneita uudistuksia kehittamallda johtamista aiempaa ennakoivampaan suuntaan.
Uudistumisen johtamisen toimintaperiaate on oivalluttavia kysymyksia sisaltdava tyokalu, jonka lisdksi
tarvittaessa tukena on esihenkilosparraukset, muutosjohtamisen keskustelut sekd verkko-opinnot, joiden
avulla voidaan monipuolisesti tukea hyvinvointialueen I[ahiesihenkilditd ja linjajohtoa onnistumaan
uudistumisen johtamisessa.

Osaamisen varmistaminen ja kehittdminen ovat tarkea osa henkiléston johtamista. Osaamisen kehittamisen
suunnitelma on  tarkoitus pdivittda  jatkossa Pohjois-Karjalan  hyvinvointialueen  henkilosto-  ja
koulutussuunnitelmaksi pohjautuen lakiin tydnantajan ja henkildston valisestad yhteistoiminnasta kunnassa
ja hyvinvointialueella. Taman lisaksi toimialueittain tullaan luomaan osaamisen kehittamisen suunnitelmat,
joihin maaritelladan kunkin osaamisen kehittamisen tarpeet ja edelleen naihin pohjautuen yksikkékohtaiset
suunnitelmat ohjaamaan tulevan hyvinvointialueen osaamisen kehittdmisen johtamista. Oman osaamisen
paivittdminen ja kehittdminen on jokaisen tyontekijan omalla ja viime kadessa toimintayksikén esihenkilon
vastuulla.

Hyvinvointialueen koko henkilostdd koskevassa osaamisen kehittdmisessd muut menetelmat kuin
organisaation ulkopuolella toteutuvat perinteiset luentomaiset koulutukset ovat nykytiedon mukaan
vaikuttavimpia. Taman vuoksi osaamisen kehittdmista toteutuu eri menetelmin (mm. perehdytys,
mentorointi, verkko-opiskelu, simulaatio-oppiminen, tavoitteellinen tydkierto, valmentaminen,
ty6ssdoppiminen ja osaamisen jakaminen) seka hyvinvointialueen omien kouluttajien toimesta. Kuluvalla
toimintakaudella jatketaan kaikkia esihenkil6ita ja valmentavaa johtamista tukevaa Siun soten omaa
johtamisvalmennusta. Hyvinvointialueen monialaista ja strategiaan pohjautuvaa osaamisen kehittamista
seka asiantuntijatukea eri toimialueille tuotetaan keskitetyista osaamisen kehittamisen palveluista.

Henkildston tydhyvinvoinnin johtaminen on osa arjen johtamista. Mita Siulle kuuluu? —tyéhyvinvointikyselyn
2022 tulokset tulevat luomaan pohjatiedot hyvinvointialueelle siirryttdessa ja ohjaamaan tyéhyvinvoinnin
kehittdmisen  painopistealueita  toimintakaudella.  Syrjimaton Siun sote — tasa-arvo ja
yhdenvertaisuussuunnitelma, paihdeohjelma, tyosuojeluntoimintaohjelma, tyoterveyshuollon
toimintasuunnitelma, osaamisen kehittdmisen suunnitelma sekd muut henkilostojaostossa hyvaksytyt
henkilostopoliittiset ohjelmat tukevat ja ohjaavat omalta osaltaan toimintaa henkiléston hyvinvoinnin ja
yhdenvertaisen kohtelun edistamiseksi. Yhteistoiminnassa ja henkiloston hyvinvoinnin johtamisessa
onnistuminen edellyttdda kiinteda, avointa ja Iuottamuksellista yhteistyotd ammattijarjestdjen
henkilostoedustajien kanssa. Yhteistyon tulee tarkoittaa aktiivista, asioihin tarttuvaa ja toimeenpanevaa
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otetta, mutta ennen kaikkea ratkaisukeskeista yhdessa tekemista. Yhteistoiminnallisuutta varmistetaan
kaksitasoisen yhteistoiminnan mallilla, jolloin toimialueilla paastaan tasmallisemmin kiinni omiin tarpeisiin ja
vahvistetaan henkilston osallisuutta seka edistetadn henkildstoviestintaa.

Henkilostokustannusten hallintaan vaikutetaan muun muassa onnistuneella henkildstésuunnittelulla ja
henkilostoresurssien ohjauksella, palkkausta ohjaavien linjausten ajantasaisuudella ja seurannalla, seka
taloudellisten ja vaihtoehtoisten kustannusvaikutusten arvioinnilla osana paikallisten sopimusten
neuvottelutoimintaa. Kunta- ja hyvinvointialuetydnantajat KT:n ja paasopijajarjestdjen edustajat ovat
neuvotelleet Siun soten kuntayhtymdn KVTES:en ja SOTE-sopimuksen kuuluvan henkiloston
tehtavakohtaisten palkkojen harmonisoinnista vuoden 2022 aikana ja ratkaisemisesta sovinnollisesti. Siun
soten kuntayhtyman toiminta-ajalta takautuvat harmonisointikustannukset kuuluvat omistajakuntien
maksettavaksi. Taman prosessin etenemisella on vaikutusta hyvinvointialueen palkkatason muodostumiseen
ja siten toimintakauden talouden toteumaan, silld tassa vaiheessa arvioitu tasokorotus on 15 milj. euron
luokkaa. Hyvinvointialueella jatketaan palkkojen harmonisointia osana palvelussuhde-ehtojen
yhdenmukaistamista. Palkkojen harmonisointivelvoite perustuu samapalkkaisuusperiaatteeseen ja
alkuvaiheessa sitd toteutetaan tehtdvien vaativuuden arviointiin perustuvien palkkausjarjestelmien
mukaisesti. Harmonisoinnilla poistetaan samoissa tehtavissa tyoskentelevien henkildiden valisia palkkaeroja.

Kunta- ja hyvinvointialan virka- ja tyoehtosopimusneuvotteluissa paastiin ratkaisuun syksyn 2021 aikana
saakka. Hyvinvointialueet noudattavat kunta-alalle sovittuja SOTE-sopimusta ja Lddkarisopimusta niiden
voimassaoloajan. Sopimuksia noudatetaan seka liikkeenluovutuksella siirtyviin viranhaltijoihin ja
tyontekijoihin ettd siihen henkilostoon, joka palkataan hyvinvointialueille ennen tai jdlkeen
liikkeenluovutuksen.  Valtakunnantason neuvottelut hyvinvointialueiden yleisesta virka- ja
tybehtosopimuksesta (HYVTES) aloitettiin viipymatta virka- ja tydehtosopimusten ratkaisun jalkeen. HYVTES
tulee voimaan vuoden alusta, mikali neuvotteluissa paastaan yksimielisyyteen marraskuun 2022 loppuun
mennessa. Alustavasti on viestitty, ettd sopimuksen voimaan tullessa myds teknisen sopimuksen piirissa
olevat henkilosto siirretddan HYVTES:en.

Uudet sopimukset sisdltdavat palkkojen kehittdmisohjelman, minkd tavoitteena on parantaa kunta- ja
hyvinvointialan tydpaikkojen kilpailukykya, henkiloston saatavuutta, tydelaman laatua ja palvelutuotannon
tuloksellisuutta. Tarkoituksena on uudistaa palkkausjarjestelmia siten, etta tyossa tarvittavan osaamisen ja
vastuun seka yksilon palkitseminen hyvista tydsuorituksista toteutuvat nykyista paremmin. Myds muu yksil6-
ja ryhmakohtainen palkitseminen ja suoritepalkkausjarjestelmat ovat kehittamisen kohteina. KVTES 2022-
2025 liitteessa on sovittu uusista maarayksistd, joissa ns. tasopalkkajarjestelma korvaa tehtavan vaativuuden
arviointijarjestelman. Kehittamistoimenpiteille on sovittu valtakunnallisia aikatauluja, joiden euromaaraisista
vaikutuksista paikalliseen palkkapolitiikkaan ja palkkausjarjestelmiin tiedetdadn myéhemmassa vaiheessa.

Palkkojen sopimuskorotukset talousarviovuodelle ovat yhteenlaskettuina noin 3,1 % ja maksussa 1.6.2023
alkaen. Lisaksi vuoden 2023 palkankorotuksiin liittyy ns. perdlauta. Jos tiettyjen teollisuus- ja vientialojen
palkankorotusten kustannusvaikutus on yli 1,9 %, ylimeneva osuus tulee maksuun myds hoitajille. Sovinnon
osana on neuvoteltu SOTE-sopimuksen palkkojen yhteensovittamisesta hyvinvointialalla ja tdhan pohjautuen
maksussa on samanaikaisesti 1,5 % paikallisesti neuvoteltava erd. Neuvoteltu sopimus pitaa sisdlladn myos
kertakorvauksen tietyille koronapotilaita hoitaneille ammattilaisille ja tasta paikallisneuvottelut kdaynnistyvat
joulukuussa 2022. Kertapalkkio (600 euroa) maksetaan eraissa sosiaali- ja terveysalan tehtdvissa toimiville ja
koronapotilaita valmiuslain aikaisissa erityisolosuhteissa hoitaneille SOTE-sopimuksen piirissd oleville
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tyontekijoille. Tama kertakorvaus ei kuitenkaan aiheuta hyvinvointialueelle lisakustannuksia, koska se
huomioidaan jo kuntayhtyman vuoden 2022 tilinpaatoksessa.

4.5 VARAUTUMINEN HAIRIOTILANTEISIIN JA POIKKEUSOLOIHIN

Turvallisuuden ja varautumisen lautakunta toimii monijasenisena pelastusviranomaisena seka valmistelee,
yhteensovittaa ja toimeenpanee hallintosadanndén mukaisesti hyvinvointialueen konsernin varautumista
koskevat asiakokonaisuudet.

Hyvinvointialueella pelastuslaitos ja turvallisuuspalvelut huolehtivat konsernin valmiussuunnittelun
kdytannon toteutuksesta yhteistyossa toimialuejohtajien ja varautumisasiantuntijaryhman kanssa (konsernin
sisdinen yhteinen varautuminen). Hyvinvointialueen kokonaisturvallisuudesta vastaavat viranhaltijat (1.
pelastusjohtaja, 2. turvallisuuspaallikkd) koordinoivat varautumisen ja valmiussuunnittelun tehtdvien ja
toimeenpanon yhteensovittamista.

Suomen kansallinen riskiarvio paivitetdan kolmen vuoden vélein. Riskiarviossa kartoitetaan erilaisia ihmisia,
ymparistdd, omaisuutta seka kriittisia jarjestelmia ja palveluja uhkaavia riskejd, joihin viranomaisten on
toiminnassaan varauduttava. Toimintavuoden aikana vahvistetaan alueellinen riskiarvio, jossa maaritellaan
merkittavimmat Pohjois-Karjalan alueelliset uhat ja héirictilanteet. Kansallisen ja alueellisen riskiarvion
pohjalta valmistellaan hyvinvointialueen valmiussuunnitelman vyleinen osa. Hyvinvointialueen
turvallisuuspalvelut ja pelastuslaitos vastaavat hyvinvointialuekonsernin valmiussuunnitelman yleisen osan
laadinnasta yhteistytssa toimialuejohtajien ja varautumisasiantuntijaryhman kanssa (konsernin sisdinen
yhteinen varautuminen).

Hyvinvointialueen palvelujen turvaamiseksi on tarpeellista parantaa materiaalisen varautumisen tasoa ja
jatkuvuuden hallintaa. Toimintavuoden aikana suunnitellaan kaikkia toimialueita  koskeva
polttoainehuoltovarmuuden riittdvd varautumisen taso sekd tarvittavat toimenpiteet huoltovarmuuden
turvaamiseksi.

Hyvinvointialueen Tilannekeskus-hanke  toteutetaan suunnitelman mukaisesti  yhteistyossa
konsernipalvelujen ja muiden toimialueiden kanssa. Toimialueet suunnittelevat omien tarpeittensa
mukaisesti tilannekeskuksesta hoidettavat tehtdvat ja sijoittavat tilannekeskukseen tarvittavan
henkilokunnan. Tavoitteena on, etta Tilannekeskus aloittaa toimintansa kesdakuun 2023 loppuun mennessa.

Hyvinvointialueen kokonaisturvallisuuden ja varautumisen uusi vastuujako huomioiden on tarpeen
tarkastella myo6s hallinnolliseen organisoitumiseen liittyvia paivitystarpeita osana hyvinvointialueen
organisaatiouudistusta kokonaisturvallisuuden vastaavien viranhaltijoiden toimesta.

4.6 TALOUSARVION SITOVUUS

Aluevaltuustoon sitovia mittareita (Taulukko 2) seurataan joko kuukausittain tai vuositasolla. Mittaristoa
kasitelladn kuukausittain raportointijohtoryhmassa seka aluehallituksessa. Aluevaltuustolle mittariston
toteutumisesta raportoidaan osavuosikatsausten yhteydessa.
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giset tavoitteet
(aluevaltuustoon sitovat)

T PRI
Hyvinvoint str

Strateginen mittari

Mittarin tavoite

Mittarin tavoitearvo

in, terveyden

S 14htd & Itaehkiisy sekd hyvi

ja turvalli ista yhteistyossa iden ja y kanssa

Hyte-kerroin

Kasvaa vuoteen 2022 verrattuna

245

vastaa véeston palvelutarvetta

Tehty kesdkuun loppuun mennessé

100 %

ja oike Lakisddteiset hoito- ja palveluaj Kokonaistaso paranee vuoteen 2022 verrattuna >80,0%

ja ji ittdmistd ohjaa henkildston osallistaminen

B - seki toi j. N PRI Tyhy-kyselyn johtamisen mittari Kokonaistaso paranee vuoteen 2022 verrattuna Kylld/ei

b h oy, 0 e = (I F 4 Vakituisen henkiloston lahtévaihtuvuus alle tavoitetason <10%
a
i ’ T J Tyékykyisten péivien méérd / htv2 Kasvaa 4 % vuoteen 2022 verrattuna > 1 paivia/htv2
Te on ja ik Viéhintddn poistojen suuruinen > 14,4 M€
- o . . s Strategisen tavoitteen erillinen laadullinen . 5
Toimintamme on pitkdjanteistd, Ja lapsen edun Strateginen tavoite toteutuu

arviointi

Taulukko 2. Strategisista tavoitteista aluevaltuustoon nahden sitovat mittarit hyvinvointialueen tasolla

Tuloslaskelman vuosikatteen muutoksista paattda aluevaltuusto. Tuloslaskelman toimintakatteen
muutoksista pdattdad aluehallitus. Tuloslaskelman muista muutoksista paattda hyvinvointialuejohtaja.
Mahdollisesti muutetut tuloslaskelmat tuodaan osavuosikatsausten yhteydessd aluehallituksen kautta
aluevaltuustolle tiedoksi tai paatettavaksi. Valtuustoon ndahden sitovien tavoitteiden toteutumista arvioidaan

tilinpaatoksessa.

5 Hyvinvointialuekonsernin tavoitteet ja
tunnusluvut

Konsernin tavoitteissa ja tunnusluvuissa kasitellaan hyvinvointialuestrategiasta johdettuja mittareita. Lisaksi
toimialueista esitetddn samassa yhteydessd lyhennetty tuloslaskelma sekad kuvaus toiminnallisista
tavoitteista ja strategisista painopisteista. Ymparistoterveydenhuollon tilikausi on valmisteltu ylijaamaiseksi,

jolla on mahdollista kattaa sisdiset yhteisten palvelujen toimikuluina olevat sisdiset erat.

5.1 HYVINVOINTIALUEEN TAVOITTEET JA TUNNUSLUVUT

Hyvinvointialueen strategiset mittarit on johdettu seitsemastd strategisesta tavoitteesta. Strategiset
tavoitteet ovat samat kaikille toimialueille. Koska kaikkien strategisten tavoitteiden mittarit eivat sovellu
sellaisinaan jokaiselle toimialueelle, toimialueet johtavat omat mitattavat tavoitteensa hyvinvointialueen
mittaristosta. Nama mittaristot tulevat olemaan hyvinvointialuejohtajaan nahden sitovia ja niita kasitellaan
kuukausittain johtoryhmassa.

1) Tavoitteenamme on, ettd toimintamme Idhtékohtana on ennaltaehkdisy sekd hyvinvoinnin,
terveyden ja turvallisuuden edistéiminen yhteistydssé asukkaiden ja yhteisty6kumppaneiden kanssa.
Tdmd strategisen tavoitteen mittarina kéytetddn hyte-kerrointa, joka on yksi valtion rahoitukseen
vaikuttavista tekijoistd. Mittarin osalta tavoitellaan hyte-kertoimen kasvamista vuoden 2023




2)

3)

4)

5)

6)

7)
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rahoituksessa kdytetystd tasosta, joka on ollut 43,8. Vuodelle 2023 asetettu tavoite on 45, tditd
mittaria on mahdollista seurata kerran vuodessa.

Tavoitteenamme on, ettd monikanavainen palveluverkkomme vastaa vdestén palvelutarvetta.
Osana valmisteltavaa palvelustrategiaa tavoitteena on uudistaa palveluverkkosuunnitelma, joka on
merkittdvdssé asemassa talouden tavoiteohjelman toteuttamisessa. Tdmdédn mittarin osalta
tavoitteena on, ettd suunnitelman pdivittdminen on valmis kesékuun 2023 loppuun mennessd.
Tavoitteenamme on, ettd palvelujen saatavuus, saavutettavuus ja oikea-aikaisuus paranevat vuoden
2023 aikana. Téhdn liittyvén mittarin osalta tavoitellaan hyvinvointialueen lakisddteisten hoito- ja
palveluaikojen kokonaistason paranemista vuoteen 2022 verrattuna. Liitteessd 1 on toimialueiden
valmistelemat tavoitetasot, joiden tavoitteen toteutumista seurataan talousarviovuoden aikana
siten, ettd kuukausittain lasketaan soveltuvien osin hyvinvointialue-tasolla aluevaltuuston
hyvéksymien tavoitetasojen keskiarvo.

Tavoitteenamme on, ettd johtamistamme ja palvelujen kehittdmistd ohjaa henkiléstén
osallistaminen toiminnan jatkuvaan parantamiseen sekd toimintatapojen yhtendistdmiseen. Tdmdn
tavoitteen mittaamista seurataan kerran vuodessa tyhy-kyselysté saatavalla johtamisen mittarilla,
jonka kokonaistason halutaan paranevan vuoteen 2022 verrattuna.

Tavoitteenamme on, ettd huolehdimme henkiléstén riittdvyydestd, osaamisesta, tyéhyvinvoinnista
ja sitoutuneisuudesta. Henkil6sté on organisaation térkein voimavara ja siksi tétd tavoitetta halutaan
seurata kahdella mittarilla. Tavoittelemme henkiléstén pitovoiman kasvattamisesta vuoden 2022
tasosta, mittarin tavoitearvona vakituisen henkil6stén Iéghtévaihtuvuuden halutaan olla enintédn 10.
Lisdksi tavoittelemme tydkykyisten pdivien lisédntymistd neljélld prosentilla. Nditd mittareita on
mahdollista tarkastella kuukausittain.

Tavoitteenamme on, ettd toimintamme on tuloksellista, laadukasta ja kustannusvaikuttavaa.
Hyvinvointialueen rahoitusmallissa vuosikate on tunnusluku, jonka perusteella tulevien vuosien
lainanottovaltuudet mddritelldédn. Ensimmdisen toimintavuotemme tavoitteena on, ettd vuosikate
on vdhintddn poistojen suuruinen, joka tarkoittaa 14,4 milj. euron tasoa. Tédmd taso on mahdollista
saavuttaa vasta ylimddrdisen kertaerdn kohdentumisen myétd, jonka huomioiminen vuoden 2023
talousarviossa vaatii alkuperdisen talousarvion muuttamista. Hyvinvointialue-tasolla tavoitteen
toteutumista seurataan tilikauden tulosennusteen perusteella kuukausittain.

Tavoitteenamme on, ettd toimintamme on pitkdjéinteistd, tulevaisuuteen katsovaa ja pédtdksenteko
lapsen edun mukaista. Tdmdn tavoitteen mittaamista kannattaa tehdd ensimmdisend
toimintavuotena erillisellé laadullisella arvioinnilla. Laadullinen arviointi tehddén kerran vuodessa
osana tilinpddtdstd.

5.1.1 Talouden tavoiteohjelman toimenpiteet

Talouden tavoiteohjelman perusajatuksena on, etta siita valmistellaan jatkuva organisaation toiminnan- ja

talouden ohjauksen tyokalu, jonka avulla seurataan toiminnallisen uudistamisen taloudellisia vaikutuksia

viiden vuoden periodilla. Ensimmainen talouden tavoiteohjelma ulottuu siten vuoteen 2027 saakka, jossa

ensimmaisen vuoden sopeuttamistavoite (26 milj. euroa) on niin merkittdva, ettd sen toteuttamiseksi

tarvitaan koko organisaatiorakenteen ja palveluverkon tarkastelua. Tama mittava toimintojen tarkastelu

tarkoittaa, ettd jatkossa palvelurakennetta on kevennettdva ja toimintatapoja muutettava niin, etta

henkilosto riittda lakisadteisen ja strategian mukaisen toiminnan turvaamiseen ja valtion rahoitus saadaan

riittdmaan toimintojen jarjestamiseen.
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Vuoden 2023 taloudellisen tavoitteen saavuttaminen tarkoittaa 3,1 % toimintakulujen sddstotavoitetta tai
vastaavasti toimintatuottojen lisddntymista. Talouden tavoiteohjelmalla saattaa olla henkil6ston asemaan
vaikuttavia muutoksia tyén organisoinnissa. Siksi talouden tavoiteohjelman valmistelua on kasitelty
hyvinvointialueen henkildstéryhmassa 22.11.2022.

Palvelutuotannon tasapainotus tulevaisuudessa vaatii palvelutuotannon ja tyd- ja toimintaprosessien
asiakasldhtoista arviointia ja rohkeaa uudistamista. Vuonna 2023 keskitytddn erityisesti kalliiden
ostopalvelujen vahentamiseen, mahdollisten osaulkoistuksen selvittdmiseen, vuokratyovoiman kayton
vahentdamiseen sekd palvelurakenteen keventdamiseen. Lisaksi huomioita tullaan kiinnittamaan erilaisten
hankintojen vahentdmiseen tai toteuttamatta jattdmiseen, toimipisteiden ilta- ja viikonloppuvastaanottojen
aukioloaikojen tarkasteluun ja ulkoisten toimitilojen vahentamiseen. Myo6s asiakasmaksutulojen
kasvattamisen mahdollisuutta seka sairauspoissaolojen vahentdamiskeinoja selvitetdan.

5.2 YHTEISTEN PALVELUJEN TAVOITTEET

Yhteisilla palveluilla tarkoitetaan muita, kuin varsinaisia asiakkaille tai potilaille tarjottavia palveluja. Ne ovat
palveluja, jotka luovat lapaisyperiaatteella edellytyksia varsinaisten sote-palvelujen jarjestamiselle ja
tuottamiselle. Yhteisilla palveluilla rakennetaan ja vyllapidetdan ympadristdja, jotka mahdollistavat
toimialueiden keskittymisen palvelujen antamiseen asiakkaille tehokkaasti ja tarkoituksenmukaisesti.

Yhteisiin palveluihin tulevat kuulumaan organisaatioyksikkéind hallintopalvelut (sis. mm. ei-kliiniset
tukipalvelut, hankinnat ja logistiikan), henkilostopalvelut (HR), strategia- ja konsernipalvelut (sis.
kehittdaminen), talouspalvelut (sis. tilasuunnittelun, tekniset palvelut ja digipalvelut) seka viestinta. Yhteisiin
palveluihin kuuluvat myds tytaryhteisoilta tai kolmansilta osapuolilta ostettavat palvelut.

Yhteisid palveluja tulevat sitomaan yhteiset aluevaltuuston asettamat tavoitteet, joista sektorikohtaisesti
johdetaan omat mitattavat tavoitteet. Lisdksi yhteiset palvelut asettavat omat tavoitteensa siten, etta
palveluja tuottavien toimialueiden tavoiteasetannan saavuttaminen mahdollistuu.

5.2.1 Taloudelliset tavoitteet

Hyvinvointialueen ja toimialueiden tuloslaskelmat on valmisteltu teknisesti siten, etta kunkin tuloslaskelman
alijgama on kohdennettu toimintakulujen kuluerien suhteessa kadnteisesti, jolloin tuloslaskemat paatyvat
nollaan. Alijaaman kattamisen edellyttdman maararahamuutokset tullaan kohdentamaan uudestaan, kun
talouden tavoiteohjelman tarkemmat toimenpiteet ovat selvilla. Yhteisten palvelujen laskennallinen
katettava alijagdma on noin 6,7 milj. euroa.

Yhteisten palvelujen tulostavoite on, etta tilikausi ei muodostu alijdamaiseksi. Koko hyvinvointialueen
nettoinvestointien maarad vuodelle 2023 on 25,2 milj. euroa ja investointien koordinointivastuu on
talouspalveluissa.

Yhteisten palvelujen osa-alueet rinnastetaan hallintosdanndssa toimielimiin, ja niillda on jokaisella oma
budjettivastuu hyvinvointialueen johtajaan nahden. Alla olevaan lyhennettyyn tuloslaskelmaan on summattu
yhteen yhteisten palvelujen eri toimialueiden talousarviot.
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Tuloslaskelma sisdltda talouden tavoiteohjelman tavoitteen mukaisen 3,5 %:n kululeikkauksen jaettuna
menolajeille, menolajien suhteessa.

Alla yhteisten palvelujen lyhennetty tuloslaskelma taulukossa 3.

1000 EUR TA2023
Toimintatuotot 22 155
Toimintakulut 150353
Toimintakate -128 198
Valtion rahoitus 126 071
Rahoitustuotot ja -kulut -2670
Vuosikate -4 798
Poistot ja arvonalentumiset 7924
Tilikauden tulos 12721
Tilikauden ylijaama/alijadma -12 695

Taulukko 3. Yhteisten palvelujen lyhennetty tuloslaskelma

5.2.2 Toiminnalliset tavoitteet ja strategiset painopisteet

Talouspalvelut yhdessa  henkilostopalvelujen  kanssa ovat valmistelleet uuden talous- ja
henkilostotietojarjestelman  kadyttoonottoa siten, ettd vuonna 2023 hyvinvointialueen kirjanpito ja
palkanmaksu tapahtuvat tdysin uudessa ymparistossa. Talouspalveluissa jatketaan edelleen vuonna 2022
aloitetun sosiaali- ja terveyshuollon sekd pelastustoimen uudistamiseen liittyvan ICT-muutoshankkeen
toteuttamista. Meneilldan olevan ICT-hankkeen yhtena tarkeimpana tehtavana on mahdollistaa nykyisten
tietojarjestelmien saattamisen lakimuutosten myo6ta tapahtuvien muutosten vaatimille tasoille.

Investointien osalta hyvinvointialueella on siirrytty vahvaan valtion ohjaukseen. Vuosittain maariteltava
lainanottovaltuus, joka vuodelle 2023 on 93,3 milj. euroa, vaatii aikaisempia vuosia tarkempaa investointien
seurantaa, jotta myoOnnetty lainanottovaltuus riittdd meneillddn oleviin aluevaltuuston hyvaksymiin
investointihankkeisiin. Talouspalvelujen toimialue koordinoi investointisuunnitelman ja lainanottovaltuuden
toteutumista.

Hallintopalvelujen resursseista valtaosa kohdistuu operatiiviseen toimintaan, joita ovat puhtaus- ja
ateriapalvelut, osastonsihteeripalvelut, asiakasmaksupalvelut, valinehuolto, logistiikka seka
turvallisuuspalvelut, ja pienempi osa viranomais- ja asiantuntijatehtaviin kuten hankinta- ja sopimuspalvelut,
valvontapalvelut, lakiasiat seka tietosuojapalvelut. Operatiiviset palvelut mahdollistavat palvelun antamisen
lopulliselle asiakkaalle osana palveluketjuja seka luomalla puitteita ja tarjoamalla asiantuntijuutta. Moniin
keskitettyihin tukipalveluihin kohdistuu lisdakysyntdd mm. eri sihteeripalvelujen jarjestamiseksi ja keskitetyn
asiantuntijuuden vahvistamiseksi. Keskitettyjen palvelujen lisdresursoinnin myota olisi mahdollista
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yhtenaistaa ja tehostaa prosesseja ja vapauttaa resursseja suorittavassa organisaatiossa helpottaen mm.
sote-ammattilaisista vallitsevaa henkilostopulaa. Tama kokonaisuus on tarkoitus toteuttaa osana talouden
tavoiteohjelmaa. Hallintopalveluissa puhtaus- ja ateriapalvelujen ostot Polkka Oy:ltd muodostavat
maararahoista yli puolet, ja niihin kohdistuu isoja alentamispaineita. Kustannusten hallinta edellyttaa
moniammatillista yhteistyota palvelukokonaisuuteen kuuluvien eri osapuolten kesken ja valmiutta
toiminnallisiin muutoksiin puhtaanapidon ja ateriapalvelun toteuttamisessa. Sama koskee hankinta- ja
varastokdytantoja. Vuonna 2022 kayttéon otettu varaston toiminnanohjausjarjestelma mahdollistaa
aikaisempaa tehokkaamman valikoimanhallinnan ja varastonhallinnan. Hyotyjen realisoiminen vaatii
tassakin toimintatapojen muutosta ja hoitotarvikkeiden yms. valikoimien keskittamista.

Vuoden 2023 alusta on suunniteltu perustettavaksi Strategia- ja konsernipalvelujen toimialue, jolle
kehittamisyksikon toiminta on siirtymassa palvelualueeksi. Paatokset asiasta on tarkoitus tehdd marras-
joulukuussa 2022. Kehittamispalvelujen perustehtdvd on jatkossakin tukea muuta palvelutuotantoa.
Kehittamisyksikkd6 vastaa tulevaisuuslautakunnan ja strategiajohtajan ohjauksessa strategisista
kehittamishankkeista, jotka saavat hyvinvointialueen ulkopuolista rahoitusta, yleisen asiakaspalautteen
keruusta ja siihen liittyvastda koordinoinnista sekd hyte-tyon (hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen
mukaanluettuna ehkaisevd paihdety6) koordinoinnista Siun soten sisdlla ja yhteistyotahoihin nahden.
Kehittamisyksikkd vastaa kansallisista rahoitusta nauttivista hankkeista hallinnollisesti, mutta on
toiminnallisesti vahvassa yhteistydssa ja -ymmarryksessa muiden toimialueiden kesken. Vuoden 2023 aikana
suunnitellaan ja valmistellaan strategia- ja konsernipalvelujen toimialueen kokonaisuus osana muuta
organisaation muutostarpeiden kokonaisuutta.

Viestinndn perustehtava on tarjota alueen asukkaille, paattajille, muille sidosryhmille sekad henkilékunnalle
oikeaa ja ajantasaista tietoa hyvinvointialueen toiminnasta, palveluista, valmisteilla olevista asioista,
vaikuttamismahdollisuuksista seka paatoksista. Taman perustehtdvan ohella viestintdpalvelut tukevat muita
toimialueita strategisten tavoitteiden saavuttamisessa.

5.3 TERVEYS- JA SAIRAANHOITOPALVELUJEN TAVOITTEET

Terveys- ja sairaanhoitopalvelut jakaantuvat vuonna 2023 neljaan palvelualueeseen: sairaalapalvelut,
vastaanottopalvelut, kuntoutuspalvelut seka terveys- ja sairaanhoitopalvelujen yhteiset palvelut.

Sairaalapalvelujen keskeisind tavoitteina ovat henkiloston saatavuuden ja osaamisen turvaaminen seka
onnistuneet rekrytoinnit. Niilla pystytddan takaamaan erikoissairaanhoidon laajan paivystyksen toiminta seka
potilaiden kustannustehokas hoito. Oman riittdvan ja osaavan henkiléston pitovoiman parantamisella ja
tarpeenmukaisella saannilla pyritdan turvaamaan kalliiden asiakaspalveluostojen kasvun vahentdminen ja
ostopalvelukustannusten karsiminen. Sairaalan hyvan julkisuuskuvan yllapitdminen voi myds vahentaa
potilaiden hakeutumista muille hyvinvointialueille hoitoon. Yhteispaivystys pyrkii vuonna 2023 keskittymaan
paivystyspotilaiden hoitoon ohjaamalla kiireetontd hoitoa tarvitsevat asiakkaat muihin heitd paremmin
palveleviin, asianmukaisiin palvelukokonaisuuksiin. Potilaiden jatkohoitopaikkojen jarjestelyyn keskitytaan
yhdessd koko toimialueen ja ikdihmisten palvelujen kanssa. Yhteydensaantia 116117-puhelinpalvelun
toiminnassa kehitetdan ja pyritaan saamaan kansalaisille kayttoon myos keskustelu/chatti -palvelut. Siilaisten
sairaalassa tehostetaan kotisairaalatoimintaa ja pyritdan lisddamaan vuodeosastopaikkoja puskuriosaston
toimintojen siirtymisen myota. Hengityshalvauspotilaiden hoitoon pyritdan I6ytamaan uusia toimintamalleja
yhteisty6ssa sairaalapalvelujen ja kotiin vietdvien palvelujen osalta sosiaalitoimen kanssa.
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Vastaanottopalvelujen keskeiset tavoitteet ovat vaikuttavat ja kustannustehokkaat perusterveydenhuollon
palvelut, vdeston hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen, palvelujen saatavuuden, saavutettavuuden ja
oikea-aikaisuuden parantaminen hyoédyntden myods sahkoisia yhteydenottovalineitd ja palvelukanavia.
Terveysasemien toiminnan kehittdamista jatketaan edelleen ns. Meijan mallin mukaisesti, jonka tavoitteina
ovat potilas- ja asiakasldhtoinen kulttuuri, moniammatillinen yhteistyd, hoidon jatkuvuuden edistaminen,
tehokas ja vakioitu paivittaisjohtaminen, jatkuva kehittdminen, pitkaaikaissairauksien monipuolinen hoito ja
terveysriskien ehkdiseminen sekad henkilostolahtdinen toiminnan kehittdminen ja tyotyytyvadisyyden
edistaminen. Terveysaseman vastaanoton, yhteisasiakasohjauksen, mielenterveys- ja pdihdepalvelujen seka
kuntoutuksen palvelut integroituvat asiakkaan nakokulmaksi yhtendisessa kokonaisuudessa. Mielenterveys-
ja paihdepalvelujen ndakokulmasta on tarkeaa, ettd syksylla 2023 paihdeosasto padsee siirtymaan uusiin,
turvallisiin  tiloihin ~ Tikkamden sairaalan yhteyteen. Neuvolatoiminnassa sekd koulu- ja
opiskeluterveydenhuollossa tavoitteena on keskeisten kansanterveysongelmien ennaltaehkdisy (etenkin
ylipaino ja mielenterveysongelmat) ja varhainen havaitseminen seka perhekeskustoiminnan kehittdminen ja
palvelujen yhteensovittaminen (hoitoketjut, ndyttodon perustuvat toimintamallit, lasten huomioiminen
aikuisten palveluissa, yhteisasiakasohjaus). Suun terveydenhuollossa tavoitteena on hoitoon paasyn
sujuvoittaminen. Erityistd huomiota kiinnitetddan siihen, ettd vaestdn suusairauksien ehkaisy ja
suunterveyden edistdminen on suunnitelmallista ja tavoitteellista koko maakunnassamme. Liikkuvat
hammashoitoyksikot taydentavat tarkoituksenmukaista palveluverkkoa ja ovat kdytdssa erityisesti kouluilla
tehtdvissa lasten hammastarkastuksissa ja ikdihmisten suun hoidossa palvelutaloissa.

Kuntoutuksen terapiapalveluissa painopisteet koko hyvinvointialueella ovat ikdantyneiden kotikuntoutuksen
kehittdminen tavoitteena tukea ikddntyneen kotona asumista, lasten terapioiden asiakasprosessien sujuvuus
ja oikea-aikaisuus osana lasten kuntoutuksen kokonaisuutta seka etdterapian edistaminen. Geriatrisessa
osaamiskeskuksessa koronatilanteen aktivoimana toukokuussa 2020 alkanutta hoivakotipdivystysta
jatketaan ja vuoden 2023 aikana pilotoidaan vastuuldakarimallin kdyttéonottoa yhteistyOssa terveysasemien
ja ikdihmisten palvelujen kanssa. Tavoite on vdhentdd edelleen yhteydenottoja ja paivystyskaynteja 24/7-
alueen kuormituksen vahentamiseksi. Korona-ajasta seka ladkarivajeesta johtuvaa muistipoliklinikoiden
jonojen purkua jatketaan edelleen. Apuvalinepalveluissa jatketaan valtakunnallisten
apuvalineluovutusperusteiden jalkauttamista ja soveltamista kaikkia apuvalineryhmia koskien.
Luovutusperusteiden vuoden 2023 alussa voimaan tuleva paivitys tuo ladkinnallisend kuntoutuksena
korvattavaksi uusia apuvalineryhmia, mm. muistin apuvalineet ja avustajakoirat. Lasten kuntoutuspalvelujen
koordinaatiota ja tyonjakoa on kehitetty osana Tulevaisuuden sotekeskushanketta vuoden 2022 aikana kohti
Lasten kuntouksen osaamiskeskusta. Vuoden 2023 alusta perhe- ja sosiaalipalveluissa alle kouluikaisten
lasten parissa tyOskentelevat psykologit siirtyvat kuntoutuksen asiantuntipalveluihin. Osana tulevan
vammaispalvelulain uudistusta ja sen toimeenpanoa myds perhe- ja sosiaalipalvelujen erityisryhmien
asiantuntijapalvelut sijoittuvat vuonna 2023 hallinnollisesti kuntoutuksen asiantuntijapalveluihin.

Vuoden 2023 alusta toimialueen yhteisiin palveluihin strategisin perustein siirtyva yhteisasiakastoiminnan
tavoitteena on edelleen tuottaa kustannusvaikuttavampaa ja kustannustehokkaampaa palvelua kehittamalla
asiakasprosesseja, saada paljon palveluita kdyttavien ja niitd tarvitsevien asiakkaiden tunnistamisprosessi
paremmin osaksi hyvinvointialueen paivittdisia toimintoja seka edistdd ja kehittda osaltaan sote-
integraatiota seka ikdantyvien ettd lasten- ja nuorten yhteisasiakastoiminnan kdynnistamisella. Yhteistyota
ja verkostoitumista toiminnan kehittamiseksi jatketaan myos kansallisella tasolla ja ulkopuolisten
sidosryhmien kanssa. Hoitotarvikejakelun osalta tehdaan yhteistyota asiantuntijoiden kanssa kustannusten
hallitsemiseksi. Maksuttomien hoitotarvikkeiden kustannustehokkaiden toimitustapojen arviointi jatkuu
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osana yhteistydssa hoitavien tahojen kanssa tehtavaa maksuttomien hoitotarvikkeiden kayttéon liittyvien
prosessien  kehittamistda. Infektioiden torjuntayksikké tukee toimintayksikdiden infektioiden
torjuntavalmiutta mm. tarjoamalla koulutuksia ja laatimalla infektioiden torjuntaan liittyvid ohjeistuksia.
Infektioiden torjuntayksikko tukee toimintayksik6iden omavalvonnan toteutumista ja hygieniayhdyshoitajien
osaamista infektioiden torjunnan osalta. Hoitoon liittyvien infektioiden ennaltaehkaisylla vahennetdan
ylimaaraisia kustannuksia ja inhimillista karsimysta. Sairaala-apteekissa toiminnan painopiste on potilas- ja
l[aakitysturvallisuuden edistamisessa kehittamalla kliinista farmasiaa seka tukemalla henkiloston ladke- ja
laakitysosaamista.

Hoito- ja palveluketjutyén yhtena merkittdvana tavoitteena on vahvistaa sote-integraatiota. Hoitoketjujen
uudistamisessa edelleen keskeisimpind ovat diabetespotilaiden hoitopolku ja osaamisen keskittdaminen
vuoden 2022 alusta perustettuun Diabetesosaamiskeskukseen yhteistyossa erikoissairaanhoidon kanssa.
Vuoden 2023 ensimmaiselld puoliskolla tulee valmistumaan nelja uutta hoito- ja palveluketjua.
Systemaattista hoitoketjutyota tullaan hyodyntamaan myos mm. perustason matalan kynnyksen lasten ja
nuorten mielenterveyspalvelujen kehittdmisessd. Laakareille otetaan asteittain kadyttoon sahkoinen
ty6ajanseurantaohjelmisto tydehtosopimuksen mukaiseen tydajanseurantaan. Erikoissairaanhoitoon on
tarkoituksena laajentaa perusterveydenhuollossa toteutettavaa asiakastyytyvdisyyden mittarointia
soveltuvan toimintamallin hahmottuessa.

Toimialueen rahoituksen riittavyyden takaamiseksi toimintoja pyritdan edelleen innovatiivisesti kehittamaan
ja jarkevoittamaan vahva ladketieteellinen perusta ja korkeatasoinen hoitotyd johtoajatuksina.
Erikoissairaanhoidossa potilaiden hoitopaikkojen maara on rajallinen, jonka takia kiinnitetdan erityista
huomioita paikkojen tarkoituksenmukaiseen kayttoon ja potilaiden jatkohoitopaikkojen tarpeen mukaiseen
saantiin. Tama tehdadan vahvassa yhteistyossa ikdihmisten palvelujen kanssa.
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5.3.1 Taloudelliset tavoitteet

Hyvinvointialueen ja toimialueiden tuloslaskelmat on valmisteltu teknisesti siten, etta kunkin tuloslaskelman
alijaama on kohdennettu toimintakulujen kuluerien suhteessa kadnteisesti, jolloin tuloslaskemat paatyvat

1000 EUR TA2023
Toimintatuotot 30945
Toimintakulut 323542
Toimintakate -292 597
Valtion rahoitus 297 154
Rahoitustuotot ja -kulut 0
Vuosikate 4557
Poistot ja arvonalentumiset 4 866
Tilikauden tulos -309
Tilikauden ylijaama/alijaama 0

nollaan. Alijaadman kattamisen edellyttdman maardarahamuutokset tullaan kohdentamaan uudestaan, kun
talouden tavoiteohjelman tarkemmat toimenpiteet ovat selvilld. Terveys- ja sairaanhoitopalvelujen
laskennallinen katettava alijaama on noin 9,2 milj. euroa. Tuloslaskelma sisdltaa talouden tavoiteohjelman
tavoitteen mukaisen 2,9 %:n kululeikkauksen jaettuna menolajeille, menolajien suhteessa. Toimialueen
lyhennetty tuloslaskelma loytyy taulukosta 4.

Taulukko 4. Terveys- ja sairaanhoitopalvelujen lyhennetty tuloslaskelma

Vuoden 2023 talousarvioesitys on edelleen haasteellinen erityisesti palvelujen oston osioiden osalta ja
tavoitteessa pysyminen edellyttda onnistumisia seka henkilostorekrytoinneissa etta sijaissaatavuuden
varmentumista.

5.3.2 Toiminnalliset tavoitteet ja strategiset painopisteet

Terveys- ja sairaanhoitopalvelujen toimialueen yhteiset painopistealueet on johdettu hyvinvointialueen
strategiasta:

1. Integraation syventdminen ja palveluketjujen kehittéiminen yhteistyéssd muiden toimialueiden
kanssa: kuten yhteisasiakkaat, asiakasprosessit, erityisesti icikkditd asiakkaita/potilaita koskien ml
ensihoidon hyédyntdminen ja kotisairaalatoiminnan kehittdminen. Tilannekeskustoiminnan
aloittaminen huhtikuussa 2023 yhdessd muiden toimialueiden kanssa.

2. Lasten, nuorten ja perheiden palvelujen kehittéminen yhdessd perhe- ja sosiaalipalvelujen
toimialueen kanssa.

3. Digitaalisten palvelujen kehittéiminen: kuten séhkbinen ajanvaraus, ensilinjan puhelinneuvonta ja
muut yhteydenottotavat, etédpalvelut, hoidontarpeen arvio, Palvelujen saatavuuden ja laadun
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parantaminen: riittdvd palvelutarjonta, vdlitén ajananto, hoitojonojen lyhentéminen myéds
erikoissairaanhoidossa.

4. Peruspalvelujen parantaminen: tulevaisuuden sote-keskus ym. hankkeet, Meijin malli ja matalan
kynnyksen mielenterveyspalvelujen saatavuuden kohentaminen, ennaltaehkdisyyn panostaminen.

5. Asiakas keskiéon: yhteydenoton helpottaminen, asiakaspalvelu, asiakaskohtaaminen, palvelujen
saatavuuden ja savutettavuuden sekd oikea-aikaisuuden parantaminen.

6. Tilojen kéytén kokonaisarviointi ja kdyttétehokkuuden parantaminen palveluverkko huomioiden.

7. Henkiléstén riittdvyyden, osaamisen ja tyéhyvinvoinnin varmistaminen.

8. Taloudellisen tulostavoitteen saavuttaminen.

Talousarviossa on huomioitu lainsdddantomuutoksista seka valtakunnallisista ja strategisista painopisteista
tulevat maararahalisdaykset.  Lisdykset kohdistuvat pdaasiassa  hoitotakuun ja  kansallisen
mielenterveysstrategian toteutukseen. Lisaksi samassa yhteydessa on huomioitu mahdollinen lisaresursointi
matalan kynnyksen mielenterveyspalveluihin.

Hoitotakuun toteutukseen kiinnitetdan huomiota seka erikoissairaanhoidossa etta perusterveydenhuollossa.
Koronaepidemian tdhdan mennessa aiheuttamaa hoitovelkaa puretaan edelleen. Hoitovelka on lisddntynyt
vuodesta 2021 ja jatkossa on olennaista, etta onnistutaan hoitojonojen hallinnassa samanaikaisen hoitovelan
hallitsemisen kanssa. Edellytyksena télle ovat onnistuneet rekrytoinnit, jatkohoitopaikkojen sujuva jarjestely
maakunnassa seka digitalisoinnin hyddyntaminen.

Kansallisen mielenterveysstrategian mukaisesti tavoitteemme on lisata matalan kynnyksen palveluja ja
mielenterveys- ja paihdepalvelujen saavutettavuutta koko maakunnan alueella lisaamalld ensilinjan
hoitokoordinaattoritoimintaa puhelin- ja digipalveluissa. Taman lisdksi tehostamme hoitoprosessia
kdaynnistamalla yhtajaksoisesti toimivia ryhmamuotoisia oireenhallintakursseja ja koulutuksellisia terapioita,
jotka toimisivat pdaosin digitaalisesti palvellen myos koko maakuntaa.

Asiakas- ja potilasturvallisuuden osalta vuoden 2023 painopiste on potilasturvallisuusjarjestelman
kehittamisessa seka asiakas- ja potilasturvallisuuteen liittyvien rakenteiden, kaytdnteiden ja vastuiden
kuvaamisessa. Keskeisia asiakas- ja potilasturvallisuuden tavoitteita ovat hoitoon liittyvien infektioiden ja
painehaavojen torjunta, kaatumisten ehkdisy sekd laakitysturvallisuuden kehittdminen. Potilas- ja
asiakasturvallisuuden ja laadunhallinnan kehittamista jatketaan vielda vuonna 2023 mm. SHQS
menetelmakoulutuksilla, vahvistamalla  toimialueen laadunhallinnan  kokonaisuutta laatutyota
systematisoiden ja uuden riskienhallinnan ohjelmiston kilpailuttamisen myo6ta. Toimialueella lisdksi
valmistaudutaan STM:n uuteen potilas- ja asiakasturvallisuuden strategian toimeenpanoon, joka on tulossa
alueille velvoittavaksi. Lisdksi jatketaan hoito- ja palveluketjujen kehittamistyotd mm. uusia hoitoketjuja
julkistaen seka aiemmin kadyttéon otettuja pdivittden, tavoitteena palvelutuotannon sujuvuuden ja
vaikuttavuuden parantaminen osaltaan.

Integraation nakokulmasta pyritdadan loytdmaan toimialueiden vylittavia ratkaisuja hoitajasaatavuuden
haasteisiin ja tdssd tehddan myos lisddntyvasti HR-yhteisty6ta. Taten pyritddn hallitsemaan myos
tdmanhetkisia haasteita erityisesti ikddantyneiden potilaiden jatkohoidon jarjestelyissa. Erikoissairaanhoidon
seka perusterveydenhuollon vélisid raja-aitoja saadaan halvennyttya hoitoketjujen kehityksella ja erityisesti
tarkoituksena on tehostaa diabeetikkojen hoitoa Diabetes-keskuksen toiminnalla.
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5.4 IKAIHMISTEN PALVELUJEN TAVOITTEET

Toimialueen palvelualueet ovat arjen tukipalvelut (sosiaalihuollon lakienmukaiset viranomaistehtavat),
aluejakoon perustuvat kotihoito- ja asumispalvelut seka terveyskeskussairaala palvelut. Toimialueen palvelut
toteutetaan yhdenmukaisiin asiakkuusperusteisiin perustuen neljalla maantieteelliselld palvelualueella.
Naista sektoreista Arjen tukipalvelut kattavat koko hyvinvointialueen. Toimialue painottaa ikaihmisten
palveluissa kaikissa asiakaskohtaamisissa toimintakykyisyyden madaltumisen
ennaltaehkaisya seka hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistamistda yhteistyossa asukkaiden ja
yhteistydkumppaneiden kanssa.

Ikdihmisten palvelujen jarjestdmistd ohjaa merkittavimmin Laki ikdantyneen vdestdon toimintakyvyn
tukemisesta ja iakkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista (980/2012, muutos 565/2020) seka Sosiaalihuoltolaki
(1301/2014;816/2022). Tulossa on vammaispalvelulain muutos (He 191/2022), jolla on vaikutusta
sosiaalipalvelujen jarjestamiseen myods ikdihmisten palveluissa. Suurimmat vaikutukset ndkyvat kotona
asumista tukevissa palveluissa ja kotihoidossa. Toimialueen omaa toimintaa ohjaa STM:n Laatusuositus
hyvan ikaantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi 2020-2023. Laatusuositus ohjaa toimintaa
laadukkaisiin ja vaikuttaviin tarpeenmukaisiin idkkaiden palveluihin.

Ikdihmisten palvelulaki maarittdad ymparivuorokautisen palveluasumiseen ja pitkdaikaiseen laitoshoitoon
henkiloston vahimmaismitoitukseksi 0,6 tyontekijaa asukasta kohden. Ensi vuonna vahimmaismitoitus on 1.4
-30.11.2023 viliselle ajalle 0,65 ja vuoden 2023 joulukuun alusta vahintdan 0,7 tyontekijaa asukasta kohden.
Laissa madritetddn sosiaali- ja terveydenhuollon ammattiryhmille valittoman ja vaélillisen asiakastyon
osuuksien laskeminen. Lisdksi laki velvoittaa 1.4.2023 alkaen palvelutarpeenarvioinnissa RAIl-
arviointijarjestelman kayttéa ikaihmisten palveluissa. Jarjestelman tdysimdardinen moniammatillinen
hyodyntaminen edellyttda sen integrointia asiakas- ja potilastietojarjestelmaan.

Ikdihmisten palvelujen toimialueen toiminnassa ja kehittamisessa huomioidaan hoito- ja palveluketjujen ja
prosessien sekd hoitotyon kehittdmisen ndkokulmat. Kotihoitoon ja asumiseen on laadittu
toimintasuunnitelmat vuosille 2021-2025, jotka ohjaavat toimintaa ja kytkeytyvdt hyvinvointialueen
strategiaan. Arjen tukipalvelujen toimintasuunnitelma tehdaan vuonna 2023. Yli 75-vuotiaiden perustason
palveluja  kehitetddn  monialaisesti  pdivystysasioinnin  tarpeen  vahentdamiseksi. Toimintojen

Ikdantyminen, Pohjois-Karjala
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kokonaisvaikuttavuus kuvantuu yli 75-vuotiaiden kotona asuvien suhteellisessa osuudessa, jota kansallisesti
myo0s seurataan (STM). Toimialueella on ostopalvelusopimusten lisdksi useita eri palvelusetelityyppeja
kdytossa valinnanmahdollisuuksien parantamiseksi.

Taulukko 5. Yli 75-vuotiaiden osuus vaestosta 2023-2040

Taulukon 5 mukaan Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella on vuonna 2023 yli 75-vuotiaiden osuus koko alueen
vaestosta yli 13 % (noin 20 000 henkil6d), vastaava suhdeluku Suomessa on noin 11 %. Pohjois-Karjala
ikdantyy 2020- ja 2030-luvuilla voimakkaasti. Ikddntymisen arvioidaan tasaantuvan 2040-luvun jalkeen.

Hyvinvointialueen on varauduttava vdeston yha korkeampaan elinikaan liittyviin palvelutarpeisiin ja usein
korkean ian myota tulevaan muistisairauteen. Muistisairauksien Kaypa hoito -suosituksen mukaan joka
kolmas yli 65-vuotiasta ilmoitti kdrsivansa muistisairauksista. Tilastotietoon perustuen (SOTKAnet) 65-74-
vuotiailla on keskivaikean tai vaikean muistisairauden esiintyvyys 4 %, kun taas 75—-84-vuotiailla se on 10 %
ja yli 85-vuotiailla 35 %. Yli 90-vuotiailla puolestaan esiintyvyys on jo lahes 40 %. Elinidan pidentyminen
vaikuttaa palvelutarpeisiin. Keskivaikeaa tai vaikeaa muistisairautta sairastavista ldhes 70 % tarvitsee
ympadrivuorokautista tukea joko omaishoitajan turvin, perhekodissa, yhteisollisessd asumisessa tai
ymparivuorokautisessa palveluasumisessa.

Ikddntymisen edetessa ja ikddntyvien maaran kasvaessa ovat monialaiset arjen hallintaa ja hyvinvointia
parantavat palvelutoiminnot tarkeita. Ennakoivilla, hyvinvointia edistavilla ja monipuolisilla kuntouttavilla
toimenpiteilld seka varhaisella diagnosoinnilla mahdollistetaan itsendisen eldaman jatkuminen pidempaan.

Sosiaalihuoltolain mukaista asiakasprosessia toteuttamalla varmistetaan, ettd ikdantyneen asiakkaan
palvelutarpeeseen vastataan oikea-aikaisesti ja tarkoituksenmukaisin palveluin. Vuoden 2023 aikana
kiinnitetddn huomiota erityisesti sosiaalihuoltolain palveluprosessien toteuttamiseen. Tama vaatii
sosiaalihuollon ammattihenkildston lisddmistd. Sosiaalihuoltolain mukainen kirjaaminen ja siihen liittyvat
palvelut ovat keskeisia ja valttamattomia kehittdmisen kohteita. Asiakirjarakenteisiin on tehtdava THL:n
maadrdysten mukaisia muutoksia ja varmistettava Kanta-nakymat. Kaytettdvissda olevat jarjestelmat
aiheuttavat haasteita.

Terveyskeskussairaalatasoisia palveluja on useassa kunnassa. Yleisladketieteen akuuttisairaanhoidon
terveyskeskussairaalapalveluja on viidessa kunnassa (Lieksa, Nurmes, Liperi, llomantsi ja Kitee). Ne ovat
tarkea osa tiivista hoitoketjua erikoissairaanhoidosta kotiin siirryttdaessa.

Omavalvontasuunnitelmat ovat kdytdssd. Suunnitelmien ajantasaisuudesta ja eri alueiden
valvontakdynneistda ovat vastanneet padosin palvelupaallikot. Toimialue tekee tiivista yhteistyota
valvontapalvelujen kanssa, hyvinvointialueella valvonnan p&davastuu siirtyy valvontayksikolle. Laddkehoidon
ajantasaisuus ja hallinta ovat osa omavalvontaa. Toimialueelle kuuluu asiakas- ja potilasturvallisuuden
johtaminen, joka liittyy laatutyohon. Potilas- ja asiakasturvallisuudessa seka laadunhallinnassa ja sen
kehittamisessa kaytetdan (SHQS) Laatuporttiohjelmaa.

Koronaepidemia on pitkittyessddan kuormittanut henkilostéa jatkuvan korkealla pidetyn hygienia- ja
terveysturvallisuuden seka koronarokotusten toteuttamisen kautta. Jo yli kaksi vuotta kestanyt korona-aika
on heikentdanyt ikdantyneiden toimintakykyisyytta. Eristdaytyneisyys kotona oleillen on lisdnnyt
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hyvinvointivajetta. Ikaryhmaa koskettavat samat haasteet kuin nuorempia ja niitd ovat mm. paihteet,
peliriippuvuus, mielenterveysongelmat ja talousvaikeudet. Palveluja ja ohjausta tarvitsevien asiakkaiden
maara on ollut merkittdvassa kasvusuunnassa niin kotihoidossa kuin asumispalveluissa, jossa ei ole valtytty
jonoutumiselta. Huoli-ilmoitukset ovat lisdantyneet voimakkaasti ja sosiaalisia haasteita on siis kasvavissa
maarin. Gerontologisen sosiaalitydon tarve on korostunut. Toimialueelle on muodostunut hoivavelkaa.
Sotatilanne Ukrainassa ja henkiléstomitoitusuudistus vaikuttavat voimakkaasti kustannusten nousemisen
kautta kulukehityksen hallintaan erityisesti yksityisten asumispalvelukustannusten osalta.

Hyvinvointialueelle siirryttdessd isoja muutoksia ovat asumispalvelujen vuokrausjarjestelyt, ravinto- ja
laitospalvelut. Palvelurakenteen tarkastelu ja uudistaminen vaatii erityistd panostusta ja poliittisen
linjauksen.

5.4.1 Taloudelliset tavoitteet

Hyvinvointialueen ja toimialueiden tuloslaskelmat on valmisteltu teknisesti siten, etta kunkin tuloslaskelman
alijgama on kohdennettu toimintakulujen kuluerien suhteessa kadnteisesti, jolloin tuloslaskemat paatyvat
nollaan. Alijaaman kattamisen edellyttdman maararahamuutokset tullaan kohdentamaan uudestaan, kun
talouden tavoiteohjelman tarkemmat toimenpiteet ovat selvilla. Ikdihmisten palvelujen laskennallinen
katettava alijagdama on noin 5,3 milj. euroa.

Tuloslaskelma sisdltda talouden tavoiteohjelman tavoitteen mukaisen 2,9 %:n kululeikkauksen jaettuna
menolajeille, menolajien suhteessa. Toimialueen lyhennetty tuloslaskelma loytyy taulukosta 6.

1000 EUR TA2023
Toimintatuotot 39365
Toimintakulut 186 786
Toimintakate -147 421
Valtion rahoitus 147 797
Rahoitustuotot ja -kulut 0
Vuosikate 376
Poistot ja arvonalentumiset 376
Tilikauden tulos 0
Tilikauden ylijaama/alijaama 0

Taulukko 6. Ikdihmisten palvelujen lyhennetty tuloslaskelma
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5.4.2 Toiminnalliset tavoitteet ja strategiset painopisteet

Talousarviossa on lainsdaadantémuutoksista, valtakunnallisista ja hyvinvointialueen strategisista tavoitteista
muodostuneita painopisteitd, jotka toiminnassa painottuvat. Lisdresursseja tarvitaan tulevina vuosina
edelleen kaikkien lakivelvoitteiden toteuttamiseen.

Kotona turvallisen asumisen edistaminen on keskeinen tavoite. Vuoden 2023 aikana kotihoidon palvelujen
tuottamista laajennetaan koko hyvinvointialueella kattamaan 24/7 lakivelvoite. Ydaikainen palvelu
toteutetaan osittain yhteisty6ssa pelastuslaitoksen kanssa. Kotihoidon ja sen rakenteiden kehittdminen ja
kotona asumisen tukeminen toteutetaan mm. etdhoivapalveluilla, kuntouttavalla hoiva- ja hoitotyolla,
kaikkien omaishoitajaryhmien tukemisella, lddkaripalvelujen saatavuuden parantamisella (RFF-
hankerahoituksen kautta) ja toimintaterapeuttien resurssien kohdentamisella ikdihmisten koteihin.

Toimialue on mukana Tulevaisuuden sotekeskus ja Tulevaisuuden kotihoito -hankkeissa. Hankkeiden
keskeiset tavoitteet liittyvdat palvelujen saatavuuteen, oikea-aikaisuuteen ja jatkuvuuteen seka
ladkaripalvelujen  saatavuuden parantamiseen. Kehittamistydssa painottuvat ennaltaehkaisyn,
vaikuttavuuden, monialaisuuden ja peruspalvelujen vahvistamisen ndakdkulmat.

Kotihoitoon ja asumispalveluihin on tehty toimintasuunnitelmat vuosille 2021-2025, jotka ohjaavat
toimintaa ja kytkeytyvat hyvinvointialueen strategiaan.

Ymparivuorokautista asumispalvelua on Pohjois-Karjalassa ollut STM:n suosituksia enemman (suositus 7-8
% yli 75-vuotiaiden ikaryhmdssd). Alueen vdestorakenteen ja erittdin korkean sairastavuuden takia tarvitaan
kuitenkin uusia asumisyksikkdja. Ymparivuorokautisen palveluasumisen rinnalla on tarjottava monimuotoisia
yhteisollisen asumisen vaihtoehtoja, joita voidaan toteuttaa myds samassa toiminnallisessa
kokonaisuudessa. Nama ratkaisut ovat inhimillisesti, taloudellisesti ja lakiperusteisenkin suuntauksen
mukaan toteutettavissa. Tama edellyttaa poliittisia pdatoksia seka kuntien, yrittdja- ja sotepalvelujen valista
yhteistyota.

Merkittavana toiminnallisena prosessina on RAl-arviointijarjestelman hyodyntdaminen ja vakiinnuttaminen
koko toimialueella. Se edistda arjen tyossa palvelutarpeen, toimintakyvyn ja oikean palvelutason arviointia
sekd tukee paatoksentekoa johtamisessa resurssien kohdentamiseksi. Tavoitteena on palvelujen
kohdentaminen siten, ettd palvelun laatu ja saatavuus sekd asiakkaan kokema hyoty ettd toiminnan
vaikuttavuus kasvaa.

Palvelujen piiriin pddsemisen oikea-aikaisuutta seurataan omaishoidossa, kotihoidossa ja asumispalveluissa.
Arjen tukipalvelujen toimintasuunnitelma tehddan vuonna 2023. Omais- ja perhehoidon palveluja kehitetaan
ja vahvistetaan omais- ja perhehoitokeskuksessa.

Asiakastyytyvdisyyden mittaamisen arviointi vakiinnutetaan vuoden 2023 aikana. Muuttuva
toimintaymparistd edellyttda rakenteiden, prosessien ja palvelusisdltdjen tarkastelua seka kehittamista.
Asiakkaan palveluketjujen kehittdminen saadun palautteen mukaisesti on perusteltua ja parantaa
asiakaslahtoisyytta ja palvelujen saatavuutta.

Hoito- ja hoivahenkiloston riittavyyden turvaaminen edellyttda palvelurakenteiden uudistamista. Hoiva- ja
hoitohenkiloston saatavuus kotihoitoon ja asumispalveluihin sekd prosessien sujuvuus on merkittdvaa
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toimialueen palvelujen jarjestamisessa ja tuottamisen onnistumisessa. Erityista panostusta kohdennetaan
toimialueen henkildston pito- ja vetovoimaan seka naihin liittyen osaamiseen ja tydhyvinvointiin.

Tydhyvinvointia edistetddn esim. Tydterveyslaitoksen HYVA VETO-hankkeen kautta. Tydhyvinvointia
arvioidaan mm. tyokykyisten padivien maaran kehittymiselld. Henkil6sté on arvokkain padaoma toimintojen
kehittamisen, asiakaskohtaamisissa onnistumisen seka asiakaspalvelun uudistamisen ja parantamisen
nakokulmista. Johtajuudessa painotetaan valmentavaa, osallistavaa ja ihmisldheista johtajuutta. Se todentuu
kaikissa vuorovaikutussuhteissa ja on tiedolla johtamista ja muutoskyvykkyytta hyodyntavaa.

Henkilostévoimavaroja johdetaan toimialueen henkildstésuunnitelman kautta. Toimialueella on
oppisopimusopinnoissa yli 150 henkil6d, my6s kansainvidlisia ldhihoitajia ja hoiva-avustajia.
Oppisopimuskoulutukset jatkuvat vuosina 2023-2024. Lahihoitajien ja sairaanhoitajien tarve on kasvava.
Toimialueelle tarvitaan lisdd sosiaalihuollon ammattilaisia kuten sosiaaliohjaajia, geronomeja ja
sosiaalityontekijoitda. Yhteistyota alueen oppilaitosten ja yliopiston kanssa kehitetddan edelleen. Koko
henkiloston osaamista tuetaan mm. osaamistarpeisiin kohdennettujen koulutusten avulla. Kaikille
esihenkildille suunnattu noin vuoden kestdanyt johtamisvalmennus paattyy kevaalla 2023. Se antaa
lisdvalmiuksia kaikille johtamisen tasoille.

5.5 PERHE- JA SOSIAALIPALVELUJEN TAVOITTEET

Perhe- ja sosiaalipalvelujen tavoitteena on tuottaa saavutettavia ja oikea-aikaisia sosiaalipalveluja Pohjois-
Karjalan hyvinvointialueen asukkaille. Perhe- ja sosiaalipalveluihin kuuluvat lapsiperheiden palvelut,
lastensuojelu, tyoikaisten palvelut ja vammaispalvelut sekda vammaispalvelujen ty6- ja paivatoiminta.

Hyvinvointialueen toiminnan lahtokohtana on ennaltaehkaisy seka hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden
edistdminen yhteistydssa asukkaiden ja yhteistydkumppaneiden kanssa, joita edistetdan myds perhe- ja
sosiaalipalvelujen toiminnassa. Vuoden 2023 alussa ennakoidaan tulevan voimaan useita sosiaalihuollon
substanssilakimuutoksia. Osa lakimuutoksista on eduskunnassa paatettdvana vasta joulukuussa 2022.
Sosiaalihuollon lakimuutoksissa yhtena tavoitteena on siirtya erityispalveluista peruspalveluihin. Muutoksiin
varaudutaan ennakkotiedon ja kansallisen ohjauksen mukaisesti.

Kuntouttavan tyotoiminnan toteuttamiseen osallistuva henkilostdo sekda oppilas- ja opiskeluhuollon
henkilosto siirtyy liikkeenluovutuksella kunnista hyvinvointialueelle. Vuoden 2023 alusta vammaispalvelujen
erityisryhmien asiantuntijapalvelut siirtyvat terveys- ja sairaanhoitopalvelujen toimialueelle kuntoutuksen
asiantuntijapalveluihin.

Lapsiperheiden  palveluihin  kuuluvat sosiaalitydé ja  sosiaaliohjaus, perhetyd, ammatillinen
tukihenkil6toiminta, kotipalvelu, kasvatus- ja perheneuvonta, oppilas- ja opiskeluhuollon kuraattori- ja
psykologipalvelut  seka perheoikeudelliset palvelut. Perusopetuksen ja  toisen asteen
koulukuraattoripalveluja koskeva asiakasmitoitus tuli voimaan vuoden 2022 alusta, koulupsykologien osalta
mitoitus tulee voimaan 1.8.2023 lukien. Kuraattoreita tulee olla vahintdan yksi 670 opiskelijaa kohti ja
psykologeja vahintaan yksi 780 opiskelijaa kohti.

Perhe- ja sosiaalipalvelujen toimijat ovat osa perhekeskusverkostoa, jonka toimintaa ohjaavat kansalliset
linjaukset sekd maakunnallisesti ja paikallisesti asetetut tavoitteet. Vuonna 2023 perhekeskustoiminnan
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tavoitteena on viestinta- ja toimintasuunnitelman vahvistaminen ja toimeenpano, yhteisesti sovittujen
terveyden ja hyvinvoinnin tavoitteiden edistdminen ja seuranta sekd Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella
toteutettavan sahkoisen perhekeskuksen suunnitteluun osallistuminen. Perhe- ja sosiaalipalveluissa
jatketaan lasten, nuorten ja perheiden tukemiseksi suunnattujen, ndyttdodn perustuvien menetelmien
kdyttoonottoa, juurruttamista ja vaikuttavuuden seurantaa Tulevaisuuden sote-keskushankkeen tuella ja
yhteisty6ssa terveys- ja sairaanhoitopalvelujen kanssa.

Lastensuojeluun sisaltyvat avohuollon palvelut seka sijais- ja jalkihuolto. Hyvinvointialueella on kaksi omaa
lastensuojeluyksikk6ad, joissa tarjotaan sekd Iyhyt- ettd pitkaaikaista sijaishuoltoa. Lastensuojelussa
tehtdavankuvien tarkastelun ja prosessien mallintamisen myotd kehitetddan asiakastyon johtamista,
asiakaskohtaista sosiaalityontekija/sosiaaliohjaaja -tyoparimallia ja systeemisen tiimimallin elementtien
vahvistumista digitalisaation mahdollisuuksia hyoédyntden. Lastensuojelun sosiaalityotd koskeva
asiakasmitoitus tuli voimaan vuoden 2022 alusta. Lastensuojelun sosiaalityontekijalla saa olla
asiakkuudessaan enintdan 35 asiakasta. Vuodesta 2024 alkaen asiakkuuksien enimmaismaara on 30.

Tyoikdisten palveluja ovat sosiaalityd, sosiaaliohjaus, kuntouttava tyotoiminta, tyollisyytta edistava
monialainen yhteistyé (TYP), kotiin vietdavat palvelut, tukipalvelut, asumispalvelut, jalkihuoltonuorten
palvelut, valitystilipalvelu, tdydentdva ja ehkdisevd toimeentulotuki, sosiaali- ja kriisipdivystys,
terveyssosiaalityd ja turvakotipalvelu. Kuntouttavan ty6toiminnan jarjestaminen siirtyy kunnista
hyvinvointialueille. Sosiaalisen luototuksen mydntaminen tulee hyvinvointialueita velvoittavaksi 1.8.2023
alkaen, paivatoiminta seka siihen liittyva tilapdinen asuminen 1.7.2023 alkaen. Tyoikdisten palveluissa
tehddan yhteistyotda mielenterveys- ja paihdepalvelujen, kuntien, Kelan ja tyévoimahallinnon kanssa
esimerkiksi erilaisissa tyollisyyshankkeissa. Tyoikdisten palvelut osallistuvat sote-keskuksissa toteutettavaan
Meijan mallin kdytto6noton laajentamiseen. Jalkihuoltonuorille suunnattuja palveluja vahvistetaan, jotta
nuorille voidaan tarjota riittavasti tukea. AVAIN-mittari on aikuissosiaalityon vaikuttavuuden arviointimittari,
jota hyoddynnetddn laadittaessa tyoikdisten palvelujen asiakassuunnitelmaa. Mittarin kayttd tukee
suunnitelmallista ja vaikuttavaa sosiaalityota.

Uusi vammaispalvelulaki tulee voimaan 1.1.2023, mikali lakiesitys (HE 191/2022 vp) hyviksytdan
eduskunnassa. Vammaisille henkil6ille jarjestettavia palveluja ovat mm. asumisen tuki, lapsen asumisen tuki,
henkilokohtainen apu, valmennus, lyhytaikainen huolenpito ja liikkkumisen tuki. Vammaispalvelujen asumisen
ja tyo- ja paivatoimintojen palvelualueella jarjestetdan noin puolet vammaisten asiakkaiden asumisesta ja
noin puolet asiakkaista ovat ostopalvelujen piirissd. Vammaispalvelujen asumisen seka tyo- ja
paivatoimintojen palvelualue tuottaa padosin Perhe- ja sosiaalipalveluissa jarjestettdvan tyo- ja
paivatoiminnan.

5.5.1 Taloudelliset tavoitteet

Hyvinvointialueen ja toimialueiden tuloslaskelmat on valmisteltu teknisesti siten, etta kunkin tuloslaskelman
alijadama on kohdennettu toimintakulujen kuluerien suhteessa kdanteisesti, jolloin tuloslaskemat paatyvat
nollaan. Alijaaman kattamisen edellyttdman maardarahamuutokset tullaan kohdentamaan uudestaan, kun
talouden tavoiteohjelman tarkemmat toimenpiteet ovat selvilld. Perhe- ja sosiaalipalvelujen laskennallinen
katettava alijagama on noin 3,8 milj. euroa.
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Tuloslaskelma sisdltda talouden tavoiteohjelman tavoitteen mukaisen 2,9 %:n kululeikkauksen jaettuna
menolajeille, menolajien suhteessa. Toimialueen lyhennetty tuloslaskelma loytyy taulukosta 7.

1000 EUR TA2023
Toimintatuotot 7 096
Toimintakulut 127 223
Toimintakate -120 127
Valtion rahoitus 120244
Rahoitustuotot ja -kulut 0
Vuosikate 116
Poistot ja arvonalentumiset 116
Tilikauden tulos 0
Tilikauden ylijaama/alijaama o]

Taulukko 7. Perhe- ja sosiaalipalvelujen lyhennetty tuloslaskelma

5.5.2 Toiminnalliset tavoitteet ja strategiset painopisteet

Talousarviossa on huomioitu lainsdadantomuutoksista seka valtakunnallisista ja strategisista painopisteista
tulevat maararahalisdaykset. Lisdykset kohdistuvat padasiassa henkilostolisdyksiin:  Oppilas- ja
opiskelijahuollon kuraattori- ja psykologipalvelujen samoin kuin sosiaalityontekijoiden asiakasmaarien
mitoituksista johtuen on lisdtty maararahaa oppilas- ja opiskelijahuollon kuraattori- ja psykologipalveluihin
seka lastensuojelun sosiaalityéhén ja ohjaukseen. Tyoikdisten palvelujen maardrahoissa on huomioitu
sosiaalisen luototuksen aloittaminen, paivatoiminta ja siihen liittyva tilapainen asuminen seka lastensuojelun
jalkihuollon piirissd olevien nuorten maaran kasvu jdlkihuoltoajan pidennyksestda johtuen.
Vammaispalveluihin on lisdtty ennakoidusta lakimuutoksesta johtuva valtion osoittama lisimaararaha.

Omavalvonta, laadunhallinta ja asiakasturvallisuutta parantavat toimenpiteet ovat osa toimintaa ja sen
johtamista. Asiakkaille tarjotaan mahdollisuus osallistua palvelujen kehittdmiseen ja lainsdadannosta
johtuvien muutosten valmisteluun. Menetelmina ovat esimerkiksi asiakaskyselyt ja -raadit, erilaiset
palautteenantokanavat sekd kokemusasiantuntijoiden hyédyntaminen asiakastydssa.

Palvelutuotannossa hyddynnetaan digitalisaation ja etdpalvelujen tuomia mahdollisuuksia. Tavoitteena on
asiakkaan kokemus onnistuneesta palvelusta, jolloin turvataan toimiva vuorovaikutus, tiedon valittyminen
seka asiakkaan kuulluksi ja ymmarretyksi tuleminen. Perhe- ja sosiaalipalvelujen palveluverkkoa tarkastellaan
osana hyvinvointialueen palveluverkon arviointia.

Palvelutarpeen arvioinnin prosesseja sujuvoitetaan, jotta asiakkaiden palvelutarpeet kyetdan tunnistamaan
oikea-aikaisesti ja mahdollisimman varhaisessa vaiheessa. Palvelutarve arvioidaan yhdessa asiakkaan ja
hdanen ldhiverkostonsa seka hyvinvointialueen ammattilaisten kesken. Vammaispalveluissa jatketaan
palvelutarpeen arvioinnissa ja toimintakyvyn laajassa arvioinnissa RAl-toimintakykymittarin kdytté6nottoa:
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Vammaispalvelussa otetaan vuoden 2023 aikana kayttoon RAlsoftin CHA- palvelutarpeen arviointi seka -FS
tdydennysosa toimintakyvyn laajaan arviointiin. Joensuussa sijaitsevan vaikeavammaisten yksikon osalta
selvitetddn, mika RAIl-vdline soveltuisi parhaiten kyseisen yksikon asukkaiden palvelutarpeiden arviointiin.
Vammaispalvelujen kahden palvelualueen vyhteinen pilotti lasten ja nuorten interRAI-ChyMH-DD
arviointivdlineen (Symppis) toteutetaan alkuvuodesta 2023. Pilotin kokemusten pohjalta tehd&an
jatkosuunnitelmat tdman arviointivalineen kdyttéonotolle. Suunnitelmana on RAIl-tiedon pohjalta rakentaa
palvelualuetasoiset laatutavoitteet numeerisine tavoitetasoineen ja maaritelld naitd kuvaavat RAI-pohjaiset
seurantaindikaattorit sekd laatia RAIl-tiedon pohjalta laatutavoitteita tukevat kehittdmistoimenpiteet
yksikoittdin  niiden omavalvontasuunnitelmiin integroituna. Tdméan suunnitelman toteuttamiseksi
vuodenvaihteessa 2022-2023 toteutetaan puolivuotinen hanke vammaispalvelujen asumisen yksikdissa.

Palvelujen tuottamisen mahdollistaa osaava ja hyvinvoiva henkildsto, jolle turvataan riittdva perehdytys,
tyonohjaus ja taydennyskoulutus. Koulutuksia jarjestetdadn yhdessa osaamisen kehittamisen yksikdn kanssa.
Henkiloston ammatillista ja asiakastyon osaamista vahvistetaan mm. nadyttéon perustuvia menetelmia
hyodyntden. Lasten, nuorten ja perheiden palveluissa nayttoon perustuvia menetelmid ovat mm.
systeeminen toimintamalli (Syty), Lapset puheeksi — toimintamalli (LP) seka nuorten masennuksen hoitoon
tarkoitettu ohjanta- ja neuvontamenetelma (IPC).

Henkiloston kuuleminen ja osallistaminen tyOprosessien ja tyon kehittdmisessd on tarkeda myos
tyéhyvinvoinnin ja sitoutumisen edistdamisen nakokulmasta. Tyopaikkakokouksissa, tyoyksikdiden ja
toimialueen info -tilaisuuksissa seka toimialueen yhteistoimintaryhmassa kasitellddn tyohon oleellisesti
vaikuttavia asioita. Sairauspoissaolopdivien maaraa pyritdan vahentamaan mm. Havahu-mallia ja Sisu-tyota
kadyttden. Kehityskeskustelut ovat yksi véline johtamisessa.

Rekrytointi on ollut joidenkin tydntekijaryhmien osalta (mm. ldhihoitajat, sosiaalityontekijat, psykologit)
haasteellista. Lahivuosina tiedossa oleva eldkdityvien madran kasvu tulee entisestdan vaikeuttamaan
henkilostotilannetta. Rekrytointia toteutetaan henkilostostrategian mukaisesti, eri ammattiryhmia
huomioiden. Lahihoitajien oppisopimuskoulutusta toteutetaan yhteistydssa Riverian kanssa.

5.6 PELASTUSLAITOKSEN TAVOITTEET

Pohjois-Karjalan pelastuslaitoksen tehtavdna on vastata pelastustoimen ja ensihoidon palvelutason
toteutumisesta sekd pelastuslaitoksen toiminnan asianmukaisesta jarjestdmisesta Pohjois-Karjalan
maakunnan alueella. Pelastuslaitos huolehtii oman toimialansa  valmiussuunnittelusta ja
vadestonsuojelutehtavista. Lisdksi pelastuslaitoksen tehtdavana on huolehtia maakunnallisen varautumisen
rakenteiden valmistelu- ja yhteensovittamistehtavista.

Pelastuslaitoksen tulee huolehtia:

1. pelastustoimelle kuuluvasta ohjauksesta, valistuksesta ja neuvonnasta, jonka tavoitteena
on tulipalojen sekd muiden onnettomuuksien ehkdiseminen ja varautuminen
onnettomuuksien torjuntaan,

2. asianmukaisesta toiminnasta onnettomuus- ja vaaratilanteissa sekd onnettomuuksien
seurausten rajoittamisessa,

3. pelastustoimen valvontatehtdvistd,
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4. vdeston varoittamisesta vaara- ja onnettomuustilanteissa sekéd siihen tarvittavasta
hélytysjdrjestelmdstd,

5. pelastustoimintaan kuuluvista tehtdvistd,

6. ensihoitopalveluun kuuluvista tehtdvistd,

7. pelastustoimen alueeseen kuuluvien kuntien valmiussuunnittelun tukemisesta, niin kuin
siitd on kunnan kanssa sovittu,

8. maa- ja aluséljyvahinkojentorjunnasta sekd muistakin muussa laissa pelastustoimelle
sdddetyistd tehtdvistd,

9. asiantuntijatehtdvistdé maankdytén suunnittelussa, rakentamisen ohjauksessa ja
valvonnassa,

10. suuronnettomuus- ja valmiusharjoitusten sekd kansainvdilisen pelastustoiminnan
jérjestdmisestd,

11. varauduttava toimialaansa kuuluvien hdirio- ja erityistilanteiden hoitamiseen riittdvin
suunnitelmin ja etukdteen tapahtuvin valmisteluin.

5.6.1 Taloudelliset tavoitteet

Hyvinvointialueen ja toimialueiden tuloslaskelmat on valmisteltu teknisesti siten, etta kunkin tuloslaskelman
alijadma on kohdennettu toimintakulujen kuluerien suhteessa kdanteisesti, jolloin tuloslaskemat paatyvat
nollaan. Alijaaman kattamisen edellyttdman maardarahamuutokset tullaan kohdentamaan uudestaan, kun
talouden tavoiteohjelman tarkemmat toimenpiteet ovat selvilla. Pelastuslaitoksen laskennallinen katettava

alijadma on noin 0,9 milj. euroa.

Tuloslaskelma sisaltdd talouden tavoiteohjelman tavoitteen mukaisen 2,9 %:n kululeikkauksen jaettuna
menolajeille, menolajien suhteessa. Toimialueen lyhennetty tuloslaskelma loytyy taulukosta 8.

1 000 EUR TA2023
Toimintatuotot 6 400
Toimintakulut 27524
Toimintakate -21124
Valtion rahoitus 22 205
Rahoitustuotot ja -kulut 0
Vuosikate 1081
Poistot ja arvonalentumiset 1081
Tilikauden tulos 0
Tilikauden ylijaama/alijaama 0

Taulukko 8. Pelastuslaitoksen lyhennetty tuloslaskelma
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5.6.2 Toiminnalliset tavoitteet ja strategiset painopisteet

Pelastustoimen palvelutasopdadtds uusitaan vuoden 2023 aikana vastaamaan sisdaministerion asetuksessa
maariteltya sisaltda ja rakenteita. Palvelutasopaatosta tehtdessa otetaan huomioon kansallisesti merkittavat
riskit, alueella esiintyvat uhat ja riskit sekd maaritellddn toiminnan tavoitteet, kdytettdvat voimavarat,
tuotettavat palvelut ja niiden taso. Palvelutasopdatos sisdltda pelastuslaitoksen toiminnan
kehittdmissuunnitelman  vuosille  2024-2027. Palvelutasopaatoksen  valmistelun  yhteydessa
pelastuslaitoksen organisaatiota uudistetaan vastaamaan palvelutasopaatoksen mukaista palvelutuotantoa
ja hyvinvointialueen kehittamistarpeita. Organisaatiouudistus toteutetaan osana hyvinvointialueen
organisaatiouudistusta.

Taloudelliset reunaehdot eivat mahdollista toteutettavan pelastustoimen palvelutasopdatoksessa vuodelle
2023 suunniteltujen kehittamistoimenpiteiden toteuttamista. Lisdksi pelastustoimen palvelutason
yllapitdminen pelastuslain edellyttdamalld tasolla ja ensihoitopalvelun palvelutasopuutteiden korjaaminen
tulee olemaan erittdin haasteellista.

Pelastustoiminnan palvelut tuotetaan ldhipalveluna pelastusasemilta. Pelastustoiminnan resurssit ovat
maakunnallisia ja niita kdytetdan ja saddetdan turvallisuustilanteen ja tehtdvien hoidon edellyttamalla
tavalla. Pelastustoiminnan kehittdmisessa jatketaan pelastustoiminnan toimintatapojen muokkaamista
siten, ettd pelastustoimintaa pystytddn toteuttamaan turvallisesti ja nykyistd niukemmilla kalusto- ja
henkilostoresursseilla. Painopisteena on pelastuslaitoksen henkiloston koulutuksen ja osaamisen
kehittdminen. Pelastuslaitoksen valmius suuronnettomuuksien ja hairidtilanteiden johtamiseen turvataan
osana kansallista pelastustoimen johtamiskykya ja hyvinvointialueen tilannekeskusta.

Onnettomuuksien ehkadisyn kehittamistoimenpiteet kohdistetaan valvonnan keskittdmiseksi entistakin
riskiperusteisemmaksi, etenkin erikoiskohteiden valvonnan osalta (A1-A6 kohteet). Valvontasuunnitelmassa
maaritelldaan palotarkastettavat kohteet ja muut valvontatoimenpiteet paikallisten olosuhteiden ja alueella
esiintyvien riskien seka toteutuneiden onnettomuuksien perusteella. Suoritettavia toimenpiteitd suunnataan
sellaisiin riskikohteisiin, joissa olemassa olevat riskit ovat suuret tai pelastuslaitoksen yksikot eivat saavuta
kohdetta riittavdn nopeasti. Valvontaa laajennetaan asuinkohteisiin, jotka eivat ole vastanneet
itsearviointilomakkeisiin. Asuinrakennusten itsearvioinnin tavoitteena on vahintdan 1 500 vastauksen
saaminen vuosittain.

Turvallisuusviestinndn kehittamiseksi laaditaan sille oma viestintastrategia. Turvallisuusviestinnan
tavoitteissa esitetdan yksityiskohtaisemmin turvallisuusviestintdan kuuluvan valistuksen, neuvonnan ja
koulutuksen tavoitteet, keinot ja resurssit tavoitteiden saavuttamiseksi. Tatd varten kaikki valistus ja
koulutussuoritteet pisteytetaan.

Varautumisen vastuualue yllapitad, yhteensovittaa ja kehittdd osaltaan hyvinvointialueen seka
pelastuslaitoksen varautumista. Varautumisen perustana on kansalliseen ja alueelliseen riskiarvioon
pohjautuva valmiussuunnittelu. Varautumisen vastuualue yllapitaa ja kehittda Pohjois-Karjalan maakunnan
alueellista turvallisuustilannekuvaa yhdessa Pohjois-Karjalan varautumisen rakenteiden kanssa.

Yhteistydssa 24/7 akuuttikeskuksen ja pelastuslaitoksen kanssa toteutetaan ensihoitopalvelun vaativien
tilanteiden johtamiseen ja hoitamiseen keskittyva yksikko, jolla tuetaan ensihoitoyksikodiden tyoskentelya ja
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tilannejohtoa. Toimintaan palkataan lisdaa nelja ensihoidon kenttdjohtajaa, jotka tydskentelevat em.
yksikdssa ja pelastuslaitoksella ensihoitopalvelujen kenttdjohdon tehtavissa.

Tilannekeskuksen kaynnistyessa aloitetaan uutena toimintona ensihoitopalveluita tukeva kiireeténta hoitoa
tarvitsemien potilaiden hoidontarpeen arviointi. Tavoitteena on, ettd hoidontarpeen arvioinnilla
parannetaan asiakkaiden saamaa palvelua oikeassa paikassa ja oikeaan aikaan. Pelastuslaitos sijoittaa
tilannekeskukseen hoidontarpeen arviointiin kolme henkilotyovuotta.

Ensihoidon johtamisjarjestelmd uudistetaan ja samalla vahvistetaan hoitotydn johtamista ja
ensihoitohenkiléston saamaa ammatillista tukea. Pelastuslaitokselle vakinaistetaan kokeilusta saatujen
kokemusten perusteella kolme alueellisesti tyoskentelevaa ensihoitomestaria.

Ikdaihmisten palvelujen toimialueen ja pelastuslaitoksen valista yhteistyota tiivistetaan ja palveluintegraatiota
syvennetdan kotihoidon osa-alueella. Pelastuslaitos huolehtii sddnndllisten ydaikaisten kotihoidon kayntien,
turvapuhelinkdyntien, hoidontarpeen arviointien ja kotihoidossa saattohoitopotilaiden tukemisesta Kiteen,
Raakkylan, Joensuun ja Lieksa alueilla. Pelastuslaitos budjetoi ensihoitopalveluihin toiminnan jarjestamiseen
tarvittavan menolisdyksen ja varautuu rekrytoimaan henkildstén. Uudesta toiminnasta pelastuslaitokselle
aiheutuvat kustannukset toteutetaan kustannusneutraalisti toimialueiden valisenda maararahasiirtona.

5.7 YMPARISTOTERVEYDENHUOLLON TAVOITTEET

Ymparistoterveydenhuollon tavoitteena on edistda ja valvoa elinympariston terveellisyytta ja turvallisuutta
sekd eldinten terveyttd ja hyvinvointia maakunnan alueella. Ymparistoterveydenhuollon tehtdvdana on
kunnallinen elintarvike- ja terveydensuojeluvalvonta, eldinten terveyden ja hyvinvoinnin valvonta,
elainladkaripalvelut ja talteen otettujen seuraeldinten hoidon jarjestaminen. Tehtavat ovat lakisdateisia ja
merkittdva osa tehtavista on viranomaistehtavia.

Ympadristoterveydenhuollon  toimintaa  ohjaa  ympdristéterveydenhuollon  jaoston  hyvaksyma
valvontasuunnitelma, jonka toteutumista ymparistoterveydenhuollon jaosto arvioi vuosittain.
Valvontasuunnitelmassa esitetddn valvonnan painopisteet sekd valvontaprojektit seka kuvataan valvonnan
ja eldinladkaripalvelujen jarjestaminen seka saatavuustavoitteet. Suunnitelma sisaltdd keskeisimmat
hyvinvointialueen strategisista tavoitteista johdetut yksityiskohtaisemmat tavoitteet.

5.7.1 Taloudelliset tavoitteet

Hyvinvointialueelle siirryttdessa Pohjois-Karjalan ymparistéterveys huolehtii jatkossa myds Heindveden
alueen ympdéristéterveydenhuollon tehtdvistd. Alueen laajenemiseen liittyen on perustettu yksi
kunnanelainlaakarin virka. Lisdksi on perustettu yksi valvontaeldinladkarin ja yksi terveystarkastajan virka.
Aluehallintovirasto  korvaa  valvontaeldinladkaristd  syntyvdat  kustannukset  hyvinvointialueelle.
Ymparistoterveydenhuollon henkilostokustannuksen nousevat 10,3 % edellisestd vuodesta. Nousuun
vaikuttavat uusien virkojen lisaksi virkaehtosopimusten mukaiset korotukset vuosina 2022 ja 2023 seka
terveysvalvonnan palkankorotukset vuoden 2021 lopulla. Ympéristoterveydenhuollon tarkastus- ja
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valvontamaksuja sekd muita toimintatuottoja arvioidaan kertyvan vuonna 2023 noin 130 000 euroa
enemman kuin vuoden 2022 talousarviossa.

Ymparistoterveydenhuollolla on oma hyvinvointialueen ja kuntien véliseen sopimukseen perustuva
rahoitusmalli. Vuoden 2023 talousarviossa toimintakulut (ulkoiset) ovat 4,4 milj. euroa. Tilikauden ylijaamalla
katetaan sisdiset kustannukset. Sisdisia kuluja nostaa vuokrakulujen kohoaminen vuoden 2022 talousarvion
tasosta. Toimialueen lyhennetty tuloslaskelma 16ytyy taulukosta 9.

1000 EUR TA2023
Toimintatuotot 5272
Toimintakulut 4439
Toimintakate 833
Valtion rahoitus 0
Rahoitustuotot ja -kulut 0
Vuosikate 833
Poistot ja arvonalentumiset 7
Tilikauden tulos 826
Tilikauden ylijaama/alijaama 826

Taulukko 9. Ymparistoterveydenhuollon lyhennetty tuloslaskelma

5.7.2 Toiminnalliset tavoitteet ja strategiset painopisteet

Valvonnan vaikuttavuudella tarkoitetaan valvonnan mahdollisuuksia ennaltaehkaista ja poistaa epdkohtia ja
edistdaa elinympariston terveellisyyttd ja sitd kautta edistdd pohjoiskarjalaisten hyvinvointia. Tavoitteisiin
pyritddn valvontatoimenpiteilld, jotka tdhtadvat siihen, ettd toimijat noudattavat lainsdadantoa.
Riskiperusteisesti suunnatut tarkastukset ovat tarkea osa valvontaa. Kuitenkin myos muilla keinoin, kuten
koulutuksella, viestinnalld, lausunnoilla ja yhteistyolld saadaan aikaan vaikuttavuutta. Yhteistyota tehdaan
eri viranomaisten ja toimijoiden kanssa. Vaikuttava valvonta ndkyy korjaavien palvelujen kysynnan
vahenemisend. Korjaavia palveluja ovat mm. epidemiaselvitykset ja terveyshaitan selvitykset seka niihin
liittyvat tarkastukset. Korjaavien palvelujen kysyntdd seurataan ymparistéterveydenhuollossa
neljannesvuosittain. Eldinten hyvinvoinnin valvonnan vaikuttavuustavoitteena on eldinsuojelutapausten
pitkittymisen ehkaisy.

Eldinldadkaripalvelujen osalta vaikuttavuuden ja asiakaskokemuksen perustana ovat lakisdateisten
eldinladkaripalvelujen saatavuus ja laatu. Tatad edistetdan huolehtimalla riittdvasta ja suunnitelmallisesta
henkildston resursoinnista, henkiléston osaamisesta ja asianmukaisista tyovalineista lakisdateisten tehtavien
hoitamiseen. Tuotantoeldinten terveydenhuollon palveluita vahvistetaan palvelutarvetta vastaavaksi
panostamalla henkiléston koulutukseen ja tyojarjestelyihin. Asiakastyytyvaisyyskyselyt on otettu kayttoon
eldinlddkintahuollossa kevaalla 2022 ja ne vakiinnutetaan osaksi toimintaa vuoden 2023 aikana. Uuden
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eldinlaakintahuoltolain odotetaan tulevan voimaan 2023-2024 aikana. Lakiuudistus voi tuoda muutoksia
lakisdateisten palvelujen jarjestamiseen.

Valvonnassa asiakaskokemusta ja vaikuttavuutta edistavana tavoitteena on ohjaava, neuvova, mahdollistava,
asiantunteva ja vuorovaikuttava viranomainen sekd yhdenmukainen ja laadukas valvonta.
Valvontakdytdnt6ja yhtendistetddan ympadristoterveydenhuollon  keskitetyn  toiminnanohjaus- ja
tiedonhallintajarjestelman (VATI) ja Laatunet -laatujarjestelman avulla. VATI-jarjestelmda hyddynnetaan
tiedolla johtamisessa ja valvonnan riskiperusteisessa suuntaamisessa.

Asiakaskokemusta edistdd myos sahkoisen asioinnin kdyttdonottaminen sitd mukaa, kun jarjestelmat sen
mahdollistavat.

Motivoitunut, osaava ja hyvinvoiva henkilostdé on edellytyksend tavoitteiden saavuttamiseksi. Tahan
tavoitteeseen pyritddan panostamalla asianmukaisiin tyovalineisiin, tyoolosuhteisiin, tydjarjestelyihin,
perehdytykseen sekd mahdollisuuksiin kehittyd ja vaikuttaa tyohonsda. Tama edellyttda luottamusta
herattavaa, henkilost6a arvostavaa, maadratietoista ja tuloshakuista johtamista.

Toiminnan kannalta merkittava riski on eldinladkarien saatavuus. Edelld esitetyt toimenpiteet tahtdavat myos
osaavan tyovoiman saatavuuden varmistamiseen.

5.8 TYTARYHTIOIDEN TAVOITTEET

Konserniohjaus (miten omistetaan) ja omistajastrategia (mitd omistetaan) ovat osa hyvinvointialueen
omistajapolitiikkaa. Konserniohjaus voidaan jakaa edelleen omistajaohjaukseen (miten péaatosvaltaa
kdytetdan) ja valvontaohjeiden antoon tytadryhteisoille. Hyvinvointialueen konserniohje on aluevaltuuston
hyvaksyttavana joulukuussa 2022. Ohje on sisdlloltaan pitkalti voimassa olevan kuntayhtyman ohjeen
mukainen. Konserniohje on laadittu niin, ettd siind on olennaisilta osiltaan sisadlla myds omistajaohjauksen
periaatteet. Konserniohjeessa edellytetdan, ettd tytdryhtiot sitoutuvat siind maariteltyjen periaatteiden
noudattamiseen.

Pohjois-Karjalan hyvinvointialueelle siirtyvdssa konsernirakenteessa ei tapahtunut vuonna 2022 muutoksia,
vaikka kahden yhtion myyntitavoite oli loppuvuonna tydn alla. Konsernin tytaryhtiot vuoden 2023 alussa ovat
Polkka — Pohjois-Karjalan Tukipalvelut Oy, Siun tyoterveys Oy, Tikkamaden Palvelut Oy, Kiinteistd Oy
Tikkamaen Vuokratalot ja Kiinteistd Oy Paiholankoski. Siun S34tio -sr:n katsotaan myds kuuluvan konserniin,
koska aluehallitus nimittda sen hallituksen. S3atio on hyvaksynyt konserniohjeen. Saatio kuitenkin on
toiminnallisesti itsendinen, eika sille aseteta tavoitteita. Tytaryhtiot ja niiden omistusosuudet kayvat ilmi
kuviosta 4.

Hyvinvointialue on osakkaana laboratoriopalveluja tuottavassa Islab hyvinvointiyhtymassd, jonka
perussopimus hyvaksyttiin kevaalla YTA-alueen hyvinvointialueilla. Islab hyvinvointiyhtyma jatkaa Ita-
Suomen laboratoriokeskuksen liikelaitoskuntayhtyman toimintaa, joka puretaan vuoden 2022 lopussa.
Toiminta ja henkilosto siirretddn hyvinvointiyhtymalle valittomasti liikelaitoskuntayhtyman purkamisen
jalkeen. Hyvinvointialue on osakkaana neljan hyvinvointialueen ja kuntien omistamassa Meidan IT ja Talous
Oy:ssd, joka tuottaa hyvinvointialueelle talous- ja henkilostéhallinnon seka ICT-palvelut.
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Hyvinvointialueelle siirtyvat lisdksi kaikki Siun soten omistukset eri yhteistissd. Nditd ovat vaatepalveluja
tuottava Sakupe Oy, vyhtendistd sotetietojarjestelmdalustaa kehittavassa UNA Oy, ICT- ja
ladkintalaitepalveluja tuottavassa Istekki Oy, talous- ja HR-palveluja tuottavassa Sarastia Oy,
sairaanhoitopiireille sahkadisia kirjastopalveluja tuottava SOTEVirtuaalikirjasto Oy, yhteishankintayhti6 Sansia
Oy, tukipalveluyhtio Servica Oy sekd sote-henkilostovuokrausta harjoittava Jarvi-Suomen Terveys Oy.
Viimeksi mainitusta Siun sote omistaa 25 % ja se on talla hetkelld kuntayhtyman osakkuusyhtié. Muissa edella
mainituissa  yhteisdissa omistusosuus on alle 20 %, eli alle kirjanpitolaissa maaritellyn
osakkuusyhteisbomistuksen rajan.

Konserni Osakkuusyhtiot ja muut osakkuudet

Muut osakkuudet joissa hallituspaikka |Muut osakkuudet

100 % omistus

Siun tyoterveys Oy 100
(Siun sa3atio 100 %) % SOTEVirtuaali-kirjasto
Meidan IT ja talous Oy Oy 6,25 %

18,3 %

Sarastia Oy| Istekki Oy
Jarvi Suomen terveys
Oy25%
Sakupe Oy 9,59 % (osakkuusyhtio)

Tikkamaen palvelut Oy | Kiinteisto Oy Tikkamaen
100 % vuokratalot 100 %

Enemmistoosakas
UNA Oy 6,13 %

Kiinteisto Oy Servica Oy | 2M-IT Oy
Paiholankoski 57,1 % Polkka Oy 60 % Islab hyvinvointiyhtyma 17,21 % 0,02 % 0,03 %

Kuvio 4. Konsernikaavio

Konserniohjeessa maarataan keskeiset konserniohjauksen periaatteet ja ohjeet tytaryhtidille. Yksi keskeinen
periaate on, ettd konserniyhteisdéjen on huomioitava toiminnassaan konsernin kokonaisetu. Tytaryhtiot
tukevat toiminnallaan emon perustehtavista suoriutumista tuottamalla sille palvelusopimuksissa tai muutoin
maaritetyt palvelut. Palvelusopimuksissa sovitaan laatu- ja kustannuskriteereista. Kaikille konserniyhteisoille
yhteinen tavoite on edesauttaa konsernin taloudellisen hyédyn aikaansaamisessa. Tytaryhtiot ovat velvolliset
noudattamaan taloudessaan hyvinvointiyhtyman talouden kehysohjausta. Tytdryhtiot voivat tuottaa
palveluja myos toisilleen. Yhtiot ovat velvolliset huolehtimaan siita, ettd osakkaiden inhouse-asema ei
vaarannu, ellei omistajaohjauksella linjata toisin. Yhtitt, joissa Siun soten omistus on alle 50 %, eivat ole
suoran konserniohjauksen alla.
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Siun sotella on hallituksen jasenyys tytaryhtididen lisaksi Meidan IT ja talous Oy:sséd ja sen tytaryhtio Efetta
Oy:ssd, Sakupe Oy:ssd, Sansia Oy:ssa, Jarvi-Suomen Terveys Oy:ssa seka Islab hyvinvointiyhtymdssa ja sen
tytaryhtiossa; IslabVerkko Oy:ssa.

5.8.1 Yhtiokohtaiset tavoitteet

Tikkamden Palvelut Oy vastaa kokonaisvaltaisesti Tikkamden alueen pysakoinnin jarjestamisesta,
kahvilapalvelujen tuottamisesta ja M-talon hallinnon toimitilojen operoinnista. Mainitut kolme osa-aluetta
ovat euroilla mitaten keskenddn suunnilleen yhtd suuria. Korona-aikana pysdkointitoiminnan ja
kahvilatoiminnan tuotot ovat notkahtaneet. VYhti6 tyollistada runsaat 10 henkil6d. Yhtion
kahvilaliiketoiminnalle valmistui uudet tilat sairaalan padrakennuksen saneerauksessa vuonna 2022.
Liiketoimintasuunnitelmassa on varauduttu myynnin selvaan kasvuun. Pysakointitalojen kdyttdaste ja tuotto
ovat kasvaneet koronaepidemian hellitettya. Pysakdintitoiminnassa ei odoteta tapahtuvan merkittavaa
muutosta lahivuosina. Polkupyoraparkki otetaan kdyttoon P2-talossa vuoden vaihteessa.

Tavoitteet Tikkamaen Palvelut Oy:lle vuonna 2023

e kahvilatoiminnan liikevaihdon kasvattaminen vahintdaan 30 %
e sahkdautojen latausmahdollisuuden selvittaminen ja kustannusarvio P1 ja P2 pysakointitaloihin
e tilikausi on voitollinen

Kiinteisté Oy Paiholankoski on asuinkerrostaloa hallinnoiva yhtié Kontiolahdella Paiholan kyldlla. Yhtion
realisoinnin mahdollisuutta on selvitetty, mutta tdmad ei ole toistaiseksi tuottanut tulosta.
Myyntitoimenpiteita jatketaan vuonna 2023. Hyvinvointialue omistaa yhtiostd n. 57 % ja Kontiolahden kunta
n. 43 %. Omistajat ja Valtiokonttori osallistuivat yhtion saneerausohjelmaan syksylla 2019.
Saneerausohjelmalla kunnostettiin huoneistoja niiden houkuttelevuuden lisddmiseksi ja maksettiin vanha
laina pois, mikd alensi juoksevia menoja. Korona-aika on kuitenkin nakynyt varovaisuutena yritysten
henkilostolle tarkoitettujen asuinhuoneistojen vuokraushalukkuudessa, ja tulo-odotukset ovat taltd osin
jaaneet odotuksia heikommaksi. Lisdksi haasteita aiheuttaa alueella oleva muu asuinhuoneistojen
vuokrauskapasiteetti.

Tavoitteet Kiinteistoé Oy Paiholankoskelle vuonna 2023

e yhtién huoneistojen vuokrausasteen nostaminen vahintdan 90 prosenttiin

e kuntokartoituksen tekeminen keskipitkdn aikavalin peruskorjaustarpeiden selvittdmiseksi sisaltdaen
rahoitussuunnitelma

e tilikausi on voitollinen

Kiinteisté Oy Tikkamdéden Vuokratalot hallinnoi 111 asuinhuoneistoa Joensuun kaupungin alueella neljassa eri
osoitteessa. Yhtion tehtdvana on tarjota hyvinvointialueen henkilostolle laadukkaita ja markkinahintaisia
tydsuhdeasuntoja. Siun sote omistaa yhtiosta 100 %. Huoneistojen tayttdaste on korkea, ja yhtidn talous on
vakaalla pohjalla verrattuna moniin kunnallisiin kiinteistdosakeyhtidihin. Yhtio on velaton.

KOy Tikkamaen Vuokrataloista on annettu myyntitoimeksianto, mutta toistaiseksi se ei ole tuottanut
tyydyttavaa tulosta. Yhtion myynti edellyttdaa suostumusta hyvinvointialueelta.
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Tavoitteet Kiinteisto Oy Tikkamaen Vuokrataloille vuonna 2023

e Asuinhuoneistojen vuokrausasteen nostaminen 97 prosenttiin
e Peruskorjaussuunnitelman toteuttaminen Karjaméaentien taloissa

Polkka — Pohjois-Karjalan tukipalvelut Oy on ateria-, puhtaus- ja logistiikkapalveluja omistajilleen tuottava
inhouse-yhti6. Hyvinvointialuelainsaddannén myota kunnat eivat voi myyda hyvinvointialueille palveluja
suoraan, eika hyvinvointialue voi ostaa niilta palveluja kilpailuttamatta. Muuttuneessa tilanteessa ratkaisuksi
valittiin se, ettd Polkka tuottaa kaikki ateria- ja puhtauspalvelut hyvinvointialueelle koko maakunnan alueella.
Kuusi Pohjois-Karjalan kuntaa liittyi vuonna 2022 Polkan omistajaksi, Joensuun kaupunki myi sovituilla
kriteereillad osakkeita. Ndin myos ko. kunnilla on jatkossa inhouse asema Polkkaan ndhden. Omistuspohjan ja
toimialan muutoksen myota Polkkaan siirtyi kunnista henkilostod. Yhtiolla on henkilostéa nyt noin 800
henkea ja liikevaihto on noin 60 milj. euroa. Siun soten omistusosuus sailyi alkuperaisessa 60 prosentissa,
joka siirtyy hyvinvointialueen omistusosuudeksi yhtiostd. Joensuun kaupunki siirsi Polkalle vuonna 2022
logistiikkapalvelut, joka sisdltda matkojen yhdistelykeskuksen palvelun, ja jota hyvinvointialue jatkossa ostaa
Polkalta.

Polkka on omistajilleen merkittava kumppani moniammatillisissa palvelukokonaisuuksissa. Hyvinvointialue
tekee yhtion kanssa puitesopimuksen, johon liitetdan palvelukohtaiset sopimusliitteet, joissa sovitaan mm.
palvelun tarkempi sisdltd ja hinnat. Yhtiolla on nykydan tuotteistukseen perustuva hinnoittelu, joka ei
kuitenkaan edistd parhaalla mahdollisella tavalla palvelujen kustannustehokkuuden kehittdmista ostajan
nakokulmasta. Sote-toimialalla puhtauspalveluja maaritetdan ja ohjataan yleisesti mitoituksella ja se toimii
laajasti myos palvelujen oston ja laskutuksen perusteena. Mitoituksen kdytté mahdollistaa lisdaksi kdytettya
laskutusperustetta paremmin ostajan intressia kehittda toimenpiteita, joilla palvelun ostoa voidaan kehittaa
kustannustehokkaammaksi. Puhtaus- ja ateriapalveluissa on paljon yhtymdapintoja varsinaiseen sote-
toimintaan ja moniammatilliseen tyohon, ja ndiden yhtymadpinnat ovat yhteistyon kehittamisen
painopisteitd. On tarkeda, ettd yhteisty6ta pystytdan kehittdmaan yhdessa eri osapuolten kesken, jotta niin
toiminnallisten kuin taloudellisten tavoitteiden toteumista voidaan ohjata suunnitelmallisesti ja
kustannustehokkaasti.

Vuoden 2023 talouden tavoiteohjelmassa ateria- ja puhtauspalveluissa haetaan merkittavia
kustannushyotyja, joita lahdetdan kartoittamaan yhteistydssa toiminnasta vastaavien, palvelutuottajan ja
tukipalvelujen kesken.

Tavoitteet Polkka Oy:lle vuonna 2023

e Palvelutuotannon laskutus vuonna 2023 perustuu suoritteisiin, joka reagoi palvelutarpeen
muutoksiin, seurannasta sovitaan palvelusopimuksessa

e Laitoshuollon mitoituksen kadyttéonotto puhtauspalvelujen resurssien ohjauksessa ja palvelujen
oston laskutusperusteena vuoden 2024 alusta

e Toiminnan ja talouden kehittdmisen rakenteiden luominen moniammatillisesti yhdessa
hyvinvointialueen kanssa palvelujen kustannustehokkuuden lisadmiseksi

e Yhteistyon jatkaminen ruokahavikin pienentamiseksi tuotanto- ja tarjoiluketjussa (erityisesti
keskussairaala), osapuolet nimeavat puoleltaan vastuutahon
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e Tavoiteohjelma 1,2 milj. euron kustannustason alentamisen mahdollistavien toimenpiteiden
tekemisestd yhdessd emon kanssa vuonna 2023

Siun tyéterveys Oy on talla hetkella tyoterveyspalveluja omistajalleen ja sen jasenkunnille (pl. Lieksa) tuottava
inhouse-yhtio. Siun sote omistaa yhtion 100 prosenttisesti. Omistaja yritti myyda yhtion syksyn 2022 aikana,
mutta hanke kariutui ostajaehdokkaan vetdydyttya hankkeesta. Kunnat eivat voi jatkossa ostaa inhouse-
periaatteella palveluja Siun tyoterveydeltd, elleivat hakeudu sen omistajiksi. Konsernin nakokulmasta olisi
tarkoituksenmukaista, ettd kunnat jatkavat yhtion asiakkaina. Vuoden 2023 alusta hyvinvointialueella on
jarjestamisvastuu tyoterveyslain mukaisesta tyoterveyshuoltopalvelujen jarjestamisesta alueellaan.

Yhtion alkutaival oli tappiollinen, mutta parin viime vuoden aikana talous on saatu kddannettya positiiviseksi.
Palvelujen tuottamisessa asiakkaiden tarpeita vastaavasti on ollut haasteita mm. henkil6stén saatavuuden
takia, mikd on nakynyt ajoittain vastaanotolle padsyssa ja toimintasuunnitelmien paivittamisten
viivastymisend. Henkilostoépulan myota etdpalvelua on lisdtty, mikd on parantanut palvelutarjontaa
henkildasiakkaille. Asiakkaiden halu etdpalvelujen kdytt66n on kuitenkin vaihdellut alueittain. Korona-aika ja
joidenkin keskisuurten asiakasyritysten l1dhté ovat vaikuttaneet liikevaihdon kehittymiseen. Yhtio on
profiloitunut viime vuosina selvemmin kuntatoimijoiden ja pienempien yritysten palvelutuottajaksi.
Outhouse-myynnin rajat ovat rajoittaneet yksityisten yritysten laajempaa asiakkuuksien hankintaa. Yhtiolla
on henkilokuntaa talla hetkelld noin 65 tyontekijaa, ja liikevaihto noin 8,5 milj. euroa.

Tavoitteet Siun Tyoterveys Oy:lle vuonna 2023

e tilikauden tulos voitollinen

e suunnatun osakeannin toteuttaminen hyvinvointialueen kunnille

e palvelutuotannon prosessien kehittdminen

e yhti6 vastaa Pohjois-Karjalan hyvinvointialueen TTH-palvelujen jarjestamisesta

o tukea tavoitteellisesti, aktiivisesti ja vaikuttavasti emoyhtiota strategisen tavoitteen tyokykyisten
paivien lisdantymisessa

e emolle suunnitellut ESV-terveystarkastukset (erityistd sairastumisen vaaraa) toteutetaan tarpeen
mukaisesti yhdessd sovitusti ja hyvda tyoterveyshuoltokdytdnt6d noudattaen, tydkykyprosessit
toteutetaan hyvinvointialueen varhaisen tuen malli huomioiden

Tavoitteista nelja ensimmaista ovat omistajaohjauksellisia, ja viimeinen emon asiakkuuteen liittyva tavoite.
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6 Hyvinvointialueen talousarvio 2023

Hyvinvointialueen toimintatuottojen yhteismaaraksi vuodelle 2023 on muodostunut 111,2 milj. euroa ja
toimintakulujen yhteismaaraksi puolestaan 819,9 milj. euroa. Ndin ollen toimintakatteeksi muodostuu 708,6
milj. euroa, joka katetaan valtion 713,5 milj. euron rahoituksella. Lisdksi esitetdan talousarvion muodostavat
hyvinvointialueen tuloslaskelma seka rahoitus- ja investointiosa.

Taloussuunnitelmavuodet 2024—-26 on valmisteltu valtion rahoitukseen liittyvien painelaskemien pohjalta.
Vuosikatteena kdytetdan investointisuunnitelman 2024-27 tavoitetasoja. Rahoituslain mahdollisen
muutoksen myota vuodelle 2023 kohdentuvaa ylimaaraista tuloeraa ei ole mahdollista arvioida vuodelle
2023 kuuluvaksi tuloeraksi, joten valtio on ohjeistanut hyvinvointialueita valmistelemaan vuoden 2023
talousarvion alijaamaiseksi ja vuoden 2024 taloussuunnitelman vastaavasti ylijaamaiseksi.

Hyvinvointialueen tuloslaskelma sisdltda kaikkien toimialueiden sekda yhteisten palvelujen ja
ymparistoterveydenhuollon maardrahat yhteensa. Tuloslaskelmat on valmisteltu teknisesti siten, etta kunkin
tuloslaskelman alijaama on kohdennettu toimintakulujen kuluerien suhteessa kaanteisesti, jolloin
tuloslaskemat paatyvat nollaan. Alijdadman kattamisen edellyttdman maararahamuutokset tullaan
kohdentamaan uudestaan, kun talouden tavoiteohjelman tarkemmat toimenpiteet ovat selvilla.

Tuloslaskelma sisdltda talouden tavoiteohjelman tavoitteen mukaisen 3,1 %:n kululeikkauksen jaettuna
menolajeille, menolajien suhteessa. Hyvinvointialueen tuloslaskelma l6ytyy taulukosta 10.

1000 EUR TA2023 TS2024 TS2025 TS2026
Toimintatuotot 111 234 114 900 117 092 117 600
Myyntituotot 32420 34 400 36292 37 000
Maksutuotot 51023 52 500 52500 52 600
Tuet ja avustukset 15303 15 500 15500 15 000
Muut toimintatuotot 12 487 12 500 12 800 13 000
Toimintakulut 819 868 832 630 866 178 896 170
Henkilostokulut 448 018 454 992 473 324 489 713
Palvelujen ostot 252 744 256 678 267 021 276 266
Asiakaspalvelujen ostot 135516 137 625 143170 148 128
Muiden palvelujen ostot 117 229 119 053 123 850 128139
Aineet, tarvikkeet ja tavarat 58 626 59 538 61937 64 082
Avustukset 17 388 17 658 18 370 19 006
Muut toimintakulut 43092 43763 45526 47 103
Toimintakate -708 634 -717 730 -749 086 -778 570
Valtion rahoitus 713471 763 749 775 186 810070
Rahoitustuotot ja -kulut -2 670 -3150 -3 600 -4 000
Vuosikate 2166 42 869 22 500 27 500
Poistot ja arvonalentumiset 14370 15300 15 600 16 200
Tilikauden tulos -12 204 27 569 6 900 11 300
Poistoeron muutos 335 26 26 26
Tilikauden ylijadma/alijadma -11 869 27 595 6926 11326

Taulukko 10. Tuloslaskelmaosa
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1000 € TA2023| TS2024| TS2025| TS2026
Toiminnan ja investointien rahavirta
Toiminnan rahavirta
Vuosikate 23035 22 000 22 500 27 500
Tulorahoituksen korjauserat 0 0 0 0
Toiminnan rahavirta 23035 22 000 22500 27 500
Investointien rahavirta
Investointimenot -25518| -23648| -21995| -27167
Rahoitusosuudet investointimenoihin 350 0 0 0
Pysyvien vastaavien hyédykkeiden luovutustulot 0 0 0 0
Investointien rahavirta -25168| -23648| -21995| -27 167
Toiminnan ja investointien rahavirta -2133 -1648 505 333
Rahoituksen rahavirta
Antolainauksen muutokset
Antolainasaamisten lisdys
Lainakannan muutokset
Pitkdaikaisten lainojen lisdys 25518| 23648| 21955 27167
Pitkdaaikaisten lainojen vahennys -16 1751 -17751] -19118| -20379
Lyhytaikaisten lainojen muutos
Oman padoman muutokset 0 0 0 0
Muut maksuvalmiuden muutokset 0 0 0 0
Rahoituksen rahavirta 9343 5 897 2 837 6 788
Rahavarojen muutos 7 210 4249 3342 7121

Taulukko 11. Rahoitusosa
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Investointisuunnitelma 2023-2026 (1000 €) 2023 2024 2025 2026| Yhteensd
2023-2026

Pysyvat vastaavat 25 518 14 648 13 773 18 688 72 627
Rakennukset 17 840 8450 10 200 10 871 47 361
Sosiaali- ja terveydenhuolto 17840 8450 10200 10871 47 361
E-hanke 14750 8450 10200 9050 42 450

Muut rakennushankkeet 3090 0 0 1821 4911
Pelastustoimi 0 0 0 0 0
Laite- ja kalustohankinnat 5458 5693 3273 7 517 21941
Sosiaali- ja terveydenhuolto 4238 5543 2273 6517 18571
E-hankkeen laitteet ja kalusto 259 3843 773 4517 9393
Vuokrakohteiden kalusteet 1054 850 0 0 1904
Muut laitteet ja kalustot 2924 850 1500 2000 7274
Pelastustoimi 1220 150 1000 1000 3370
Pelastustoimi 500 0 450 420 1370
Ensihoitopalvelut 720 150 550 580 2000

ICT ja muut aineettomat hyédykkeet 2220 505 300 300 3325
Sosiaali- ja terveydenhuolto 2220 505 300 300 3325
Sosiaalihuollon lakisaateiset muutokset 736 205 0 0 941
Muut ICT investoinnit 1484 300 300 300 2384
Pelastustoimi 0 0 0 0 0
Muut investoinnit 0 0 0 0 0
Investointituet 350 0 0 0 0

Taulukko 12. Hyvinvointialueen investointisuunnitelma 2023-26



49

Yhteensa
Investointiosa (1000 €) 2023 2024 2025 2026( 2023-2026
Tulot
Rahoitusosuudet investointeihin 350 0 0 0 350
Hyvinvointialue yhteensa 350 0 0 0 350
Menot
Rakennukset 17 840 8450 10200 10871 47 361
Laite- ja kalustohankinnat 5458 5693 3273 7517 21941
ICT 2220 505 300 300 3325
Hyvinvointialue yhteensa (sitovuustaso) 25518 14 648 13773 18 688 72627
Investointiosa yhteensa
Tulot 350 0 0 0 350
Menot 25518 14 648 13773 18 688 72 627
Netto 25168 14 648 13773 18 688 72277

Taulukko 13. Investointiosa




Liite 1. Tavoitetasot toimialueittain palvelujen saatavuuden, saavutettavuuden ja oikea-aikaisuuden
parantamisen mittaamiseksi

Perhe- ja sosiaalipalvelut

e Lapsiperhepalvelujen ja lastensuojeluilmoitusten kasittely maardajassa (7 arkipaivaa)
e Toimeentulotukihakemusten kasittely maadraajassa (7 arkipdivaa)
e Vammaispalvelua koskevien hakemusten kasittely maardajassa (7 arkipaivaa)

Ikdihmisten palvelut

e Omaishoidontuen saatavuus maardajassa (3 kk)
e Kotihoitopalvelun saatavuus maaraajassa (7 arkipaivaa)
e Asumispalvelujen saatavuus maaraajassa (3 kk)

Terveys- ja sairaanhoitopalvelut

e Hoitoon paasy erikoissairaanhoidossa (hoidon tarpeen arvio 3 kk)
e Hoitoon paasy erikoissairaanhoidossa (hoitojono 6 kk)
e Hoitoon paasy perusterveydenhuollossa (suun terveydenhuolto 3 kk)

e Hoitoon paasy perusterveydenhuollossa (tiimimallin puitteissa 1 viikko, hybridimallissa 2 viikkoa)

Pelastuslaitos

50

e Palvelutasopdatoksen toteutuminen kiireellisissa pelastustehtavissa 1. riskiluokan ruutujen alueella

(ensimmainen yksikko saavuttaa onnettomuuskohteet 50 % tehtavista asetetussa 6 minuutin
tavoiteajassa).

e Maakunnan alueella pelastustoimen toimintavalmiuden toteutuminen (ongelmallisten riskiruutujen

maaré on alle 4 kpl).

e Kiireellisissa pelastustehtavissa ensimmainen yksikko saavuttaa onnettomuuskohteet kaikissa

riskiluokissa 12 minuutissa (mediaanitarkastelu).

e Ensihoitopalvelujen palvelutasopdatoksen toteutuminen riskiluokka A-B ydinkeskusta 90 %
tehtdvissa 12 minuutissa.

e Ensihoitopalvelujen palvelutasopaatoksen toteutuminen riskiluokka C luokan tehtavissa 30
minuutissa.
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