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Padosin palvelutuotanto toimii hyvin ,varsinkin keskistetty yhteydenottokanava
on saanut kiitosta. Jonoutumista ja viiveita palvelujen jarjestdmisesen on saatu
vahennettys, palvelujen myéntamisen harmonisointi on edennyt osin edelleen
kesken , Ennaltaehkaisevien palvelujen niukkuus. ja resurssivajeet ohjaa
palvelujarjestelmakokonaisuutta. Hoivan tarve kasvaa resursseja nopeammin.

Nykytilan ongelmiin vastataan palvelustrategian mukaisilla toimenpiteilld unohtamatta
ennaltaehkaisyn tavoitteita, joiden edistyminen on keskidssa kun ratkaistaan nykytilan
ongelmia pitkalla aikavalilla . Suunitelman tavoitteet kytketaan osaksi vuosittaista
talousarviota ja toteutetaan sen antamien raamikokonaisuuksien sisalla. Documentti
antaa kokonaiskuvan palvelujen jarjestamisesta ja palveluotannon kokonaisuudesta ja
sen kehittdmisen suunnista.

Riskina tunnistettu, ettd palvelurakennetta ja palvelunjarjestamista ohjaa
resurssien saatavuus sekd osin vanhat organisaatiokulttuurit, ei resurssien
tarpeen mukainen kohdentuminen.

Turvaamalla kotiin vietdvien palveluiden toimintakyky, saadaan hyvinvointialuetasoisesti
edistettya toivottua rakennemuutosta. Edellyttdaa henkiloston uudelleen sijoittumista,
uudellen koulutusta ja uusien toimintamallien kadyttéonottoa. Osa henkiloston
saatavuuteen liityvistd kysymyksista tuleville vuosille on edelleen ratkaisematta.

Mikali hoitopeosesseja ei tarkastella hyvinvointialuetasoisesti niin riskiksi
muodostuu tarkastelundakokulman kapeus ,eika hyvinvointialuetasoinen etu
toteudu.

Toimialojen toimintojen paremalla synkronoinnilla saavutetaan nykyista parempi
hyvinvointialuetasoinen kokonaishyoty.

Asiakkaat liikkuvat ja hakeutuvat palveluihin.

Asiantuntijat liikkuvat aiempaa ennemman, painopistetta kotiin vietaviin palveluihin
korostetaan. Digitaalisia ja teknologisia palveluita kehitetddn korvaamaan liikuvia
palveluita.

Nykyinen toimintamalli ei ole talouden ja henkildstoresurssien saatavuuden
kannalta mahdollinen palvelutarpeen edelleen kasvaessa ja tyontekijoiden
suhteellisen maaran edellen vdahentyessa.

Tehty palvelujarjestelmatyo ja palvelustrategia korostavat uutta avohoitopainotteista
palvelurakennetta. Keventyva palvelurakenne on osa talouden sopeuttamisen
kokonaisuutta. Mikali tehdyilla toimenpiteilld ei saavuteta riittdvaa vaikuttavuutta,
palvelurakennemuutos ei edisty, eika jonojen hallinnassa saavuteta lain saatamia
tavoitteita. Em kehityskulku tai hallitsemattomat henkildstévajeet aiheuttavat riskin
tavoitteen suuntaiselle etenemiselle.

Palvelurakenne on keventynyt, mutta sen monipuolistamisessa on edelleen
tehtavaa . Nykytilanne ei my6skaan vastaa optimaalisesti ennaltaehkaisyn
tavoitteeseen. Panostukset, joilla hillitdan hoivan tarpeen kasvua, eivat ole
riittavia ja hoivan tarvetta syntyy enemman kuin palvelujarjestelma kykenee
kantamaan.

On ikdantyneiden palvelustrategian ja palvelujarjestelma uudistuksen mukainen.
Palvelurakenne kevenee ,monipuolistuu ja hoivan tarpeen kehitykseen pyritdaan
vaikuttamaan.

Tdyttoohje:

-2 = merkittava negatiivinen vaikutus

- 1= negatiivinen vaikutus

0 = ei vaikutusta

+ 1 = positiivinen vaikutus

+2 = merkittava positiivinen vaikutus

Vaihtoehdot arvioidaan arviointinakokulmittain seka numeraalisesti, etta
tiiviilla kirjallisella kuvauksella (vain ydinkohdat)




