
Ikääntyneiden palveluiden järjestäminen 

Strategisen tason suunnitelma
palveluverkosta

Liite
Ikääntyneiden hyvinvointisuunnitelmaan



Suunnittelun pohjana olleet ja tunnistetut 

megatrendit

1. Ikääntymiskehitys 

2. Edelleen kapeneva taloudellinen liikkumavara

3. Kaupungistuminen

4. Työntekijöiden saatavuus

5. Digitalisaatio 

6 . Nopeutuva tarve muutoksille

Em. lähtökohdista johtuen suunnitelmassa arvioidaan 
tilannetta v 2030 saakka . On myös näkymä vuoteen 2035

Viimeistään vuonna 2028 suunnitelma on päivitettävä 
jatkumaan 2030 luvulle

Lähde: Sitra megatrendit 2026



Asumispalvelut

Palveluverkkonäkökulma



Asumispalveluiden  tavoiteasetanta

Ympärivuorokautinen asuminen

 tavoite että 6 % yli 75 vuotiaista  on palvelun piirissä

Yhteisöllinen asuminen

 tavoite että 2 % yli 75 vuotiaista on palvelun piirissä

Lyhytaikainen asuminen (sosiaalihuoltolaki)

 tavoite mitoitus 0,5 % yli 75 vuotiaista on palvelun piirissä

 (tarkentuu myöhemmin )



Lyhytaikainen asuminen (sosiaalihuoltolaki) 
(sis. ns. kriisipaikat,  osin omaishoidon vapaan järjestämisen ,asumisen 
odottajien järjestelyjonon)
 

Tuotetaan omana toimintana

Ostopalvelua vain hyvin rajatusti (pl palveluteli omaishoidon vapaan järjestämistapana)

Merkittävimmät yksiköt

• Siilinjärvi Mummon kammari

• Levänen lyhytaikaishoitoyksikkö

• Yksittäisiä paikkoja ympäri maakuntaa asumisen yksiköissä

• Kapasiteetti n.140-150 paikkaa

• Laskennallisesti hieman alimitoitettu (jos tarve 0.5%)

• Tulevaisuuden tarve voidaan arvioida kun odottamisen prosessi on optimoitu

• Optimaalisen käyttöasteen hallinnan  näkökulmasta yksikön koon on oltava riittävä, em. näkökulma puoltaa seudullista järjestämistapaa 

• Hyvinvointialueen omaa palvelutuotantoa  täydentää palveluseteli omaishoidon vapaan järjestämistapana(mahdollistuu osin 
lähipalveluna)

Arviointi- ja kuntoutusosasto (R2)  perustaminen selvityksessä

• Vaikutta kokonaisuuteen (on terveydenhuollon toimintaa)



Yhteisöllinen asumien

Pyritään järjestämään jokaisen kunnan alueella lähipalveluna

Toteuttajana yksityiset toimijat

• Palveluseteli , (myöhemmin kilpailutus mahdollinen)

Hyvinvointialueen oma tuotanto

- Tukeutuen kumppanuussopimukseen tai muutoin  vuokrattuun kiinteistöön

Perhehoito täydentää yhteisöllisen asumisen palveluverkkoa

• Toimeksiantosuhteinen perhehoito , tavoitteena käynnistää ammatillinen perhehoito

Nykylainsäädäntä ei tunne ryhmäkotia palvelumuotona. Jatkossa korvaava palvelu on 

yhteisöllinen asuminen



Ikääntyneiden asumisen palveluverkon 

suunnittelun lähtökohdista

Ympärivuorokautisen asumisen peittävyys hieman muuta maata suurempi

Asumisen kustannusrakenne raskas oman tuotannon osalta

Oman palvelutuotannon hinnan on oltava kilpailukykyinen suhteessa ostopalveluun

Syntyy paine luopua yksiköistä, joista ei saada kustannustehokkaita

Rakenne muutoksen yhteydessä  olisi tarve nykyaikaistaa tuottavuus näkökulmasta 

kiinteistökantaa.

Investointimahdollisuuksien ollessa rajallisia, olemassa oleva  kapasiteetti on syytä 

hyödyntää (seudullinen tarkastelu) ja mahdollisuuksien mukaan remontein ajantasaistaa



Ikääntyneiden asumisen palveluverkon 
suunnittelun lähtökohdista
Asumispalvelupaikan tulisi järjestyä mahdollisuuksien mukaan siten, että omaisten on 

mahdollista vierailla

Osa ikääntyneiden lapsista siirtynyt seutukeskuksiin, mikä lisää kysyntää keskuskaupungeissa 

(huomioitava mitoituksessa pl Varkaus)

• 1/2026 laskennassa 10 %:lle keskuskaupungin (Kuopio) paikoille oli ohjautunut asiakas muista 
kunnista tai liitoskuntien alueelta  

• Vastaavasti kantakaupungista lähtöisin olevista asiakkaista 5 % sijoittui kantakaupungin 
ulkopuolelle( pääosin ei asiakaslähtöinen vaan  asiakkaita joilla ei omaa toivetta/omaisia) 

Asumispalvelupaikka on järjestettävä viiveettä kuitenkin viimeistään 90 vrk sisällä 

Kiinteistökannan  ja palvelutarpeen alueellisen epätasapainon takia palveluiden järjestämisen 

tarkastelukulma on seudullinen.



Asumispalvelutoiminnan dynamiikasta
Asumispalvelupaikkoja  vapautuu n 80-90 /kk

Kun kotihoidon kyvykkyys ml yhteisöllinen asuminen  sekä perhehoito  alkavat toimia vahvemmin asumisen 

rajapinnassa, asumispalveluiden keskimääräinen hoito aika lyhenee  ja  kierto nopeutuu 

Jos keskiarvo  asumisaika on nyt n. 22 kk, mikäli se laskee 20 kk:een,  tarkoittaa se reilun 200 paikan 

laskennallista lisäystä

• Em. muutos toteutuessaan vastaa n. 3 vuoden  ikääntymiskehityksen aiheuttamaa paikka tarpeen lisäystä

• On edellytys, jotta päästään 6% peittävyyteen 

Pienissä yksiköissä esim. 15 paikkaa ei välttämättä asumispalvelupaikkaa vapaudu joka vuosi, jolloin se ei 

vastaa tarpeeseen lähipalveluna, johon on vastattava lain säätämässä 90 vrk määräajassa.

Jos paikka ei järjesty asiakkaan toivomana lähipalvelua mahdollistetaan siirtyminen toivottuun yksikköön 

paikan järjestyessä



Ikääntyneiden asumisen palveluverkon 

suunnittelun lähtökohdista

Palveluverkkosuunnittelussa huomioidaan oma ja markkinoilla oleva kapasiteetti

Vuosina 23-24 asumispalvelukapasiteettiä jouduttiin alasajamaan henkilöstön saatavuuden 

takia osalla paikkakuntia.

On oletettava, että henkilöstön saatavuus ongelma palaa lähivuosina. Keskuskaupungeissa 

henkilöstön saatavuuden oletetaan olevan parempaa.

Suunnittelu on syytä tehdä seudullisesti huomioiden kuitenkin omaisten muuttoliikenteen 

aiheuttama lisäkysyntä keskuskaupungeissa 

Em. näkökohdat huomioiden aiemmassa suunnittelussa ollut 15 % lisäys alle 75v käyttöön 

on syytä pitää mukana, mutta suunnittelussa mutta syytä kohdistaa 

keskuskaupunkiin/seutukeskuksiin.



Ikääntyneiden asumisen palveluverkon 

suunnittelun lähtökohdista

Hyvinvointialue vuokraa vain tilat jotka se tarvitsee

Vuokrataan vain henkilökunnan tarvitsemat  sosiaalitilat  ja asukkaiden tilat, joiden kulut 

kohdistetaan asukasvuokriin.

Kiinteistöjen on oltava  toimivia, terveellisiä ja turvallisia sekä asiakkaille että työntekijöille

Vaihtoehtona toimimattomille tai kustannustehottomille  tiloille tai alueellisille tarpeille 

harkitaan vaihtoehtoisia ratkaisuja

Ikääntymiskehityksen aiheuttama palvelutarve kasvaa vuoteen 2035 kiihtyvästi, vuoden 

2035 jälkeen tarpeen kasvu jatkuu, varsinkin ympärivuorokautisen hoivan osalta



Kiinteistöjä Ikääntyneiden asumispalveluissa  

kpl (vuokrattuja 48 kpl,1 oma)
Ympärivuorokautinen palveluasuminen (oma tuotanto)

KL2 Välttävä, peruskorjaus 1-5 vuoden kuluessa tai uusiminen 6-10 vuoden kuluessa   3 kpl 

KL3 Tyydyttävä, kevyt huoltokorjaus 1-5 vuoden kuluessa tai peruskorjaus 6-10 vuoden kuluessa 26 kpl

KL4 Hyvä, kevyt huoltokorjaus 6-10 vuoden kuluessa     15 kpl

KL5 Erinomainen/uusi, ei toimenpiteitä seuraavan 10 vuoden kuluessa                      2 kpl

Kiinteistöjä, joissa HVA vuokralla, mutta yksityinen palveluntuottaja tuottaa ympärivuorokautista palveluasumista

KL4 Hyvä, kevyt huoltokorjaus 6-10 vuoden kuluessa     2 kpl

KL5 Erinomainen/uusi, ei toimenpiteitä seuraavan 10 vuoden kuluessa                     1 kpl

Kotihoitoon vuokrattuja ryhmäkotitiloja

KL1 Heikko, uusitaan 1-5 vuoden kuluessa      1 kpl

KL2 Välttävä, peruskorjaus 1-5 vuoden kuluessa tai uusiminen 6-10 vuoden kuluessa   1 kpl

KL3 Tyydyttävä, kevyt huoltokorjaus 1-5 vuoden kuluessa tai peruskorjaus 6-10 vuoden kuluessa  2 kpl

KL4 Hyvä, kevyt huoltokorjaus 6-10 vuoden kuluessa      3 kpl

Uudiskohteita 

tulossa 4 kpl 

2026 - 2028  



Ikääntymiskehityksestä

• nyt tehty ikääntymiskehityksen arvio perustuu tilastokeskuksen ennusteeseen 10/24

• aiemman suunnittelun pohjana oli v 22 hyvinvointialuevalmistelun yhteydessä käytetty 

ennuste

o Uusi ennuste yli 75 vuotiaiden määrästä  vuonna 2035 on n 3000 asukasta pienempi ,

o Mikä on merkittävä muutos ja huomioitu tässä suunnittelussa

• Ympärivuorokautinen asuminen painottuu vanhimpiin ikäluokkiin ja kapasiteetista n 60% 

on yli 85 vuotiaiden käytössä

• Yli 85 vuotiaiden suhteellinen osuus yli 75 määrästä nousee

o V 2026 26,3%

o V2030 25,4% (isot ikäluokat 1945–1950 => 80-85v)

o V 2035 32,1%



Ympärivuorokautinen asumispalvelu: omat paikat 381, osto kapasiteetti 263

Tarve vuonna 2030  6 % peittävyyden mukaan 465 paikkaa ja lisäksi 15 % varaus alle 75v 

käyttöön, yhteensä 535 paikkaa

Tulossa Iisalmeen 60-paikkainen ympärivuorokautisen palveluasumisen yksikkö, jossa osa (8) 

paikoista lyhytaikaista asumista. Korvaa nykyiset Kirkonsalmen 52 paikkaa ja Onnimannin 9 

paikkaa. 

Paikkamäärä ylittää laskennallisen tarpeen 97 paikalla vuonna 2030

Huomiot

• Kun tarkastellaan  6 % peittävyyden näkökulmasta,  ylikapasiteettiä on kaikilla 

paikkakunnilla

• Ennakoitaessa 2030 lukua pidemmälle ja huomioiden työvoiman saatavuus sekä 

kaupunkeihin kohdistuva kysyntä, voidaan joutua arviomaan lisäkapasiteetin tarvetta 

keskuskaupungissa. 

• Kapasiteetti vuonna 2035 632 paikkaa, tarve 574 paikkaa

Yhteisöllisen asuminen:

• Nykytilanne 5 palveluseteliasiakasta

• Tarve 1 % peittävyydellä  77 paikkaa ja 2 % peittävyydellä 155 paikkaa

• Järjestämistapoja oma tuotanto omassa kiinteistössä 

      tai kumppanuussopimuksella, palveluseteli

• Edetään hyödyntäen nykyistä kiinteistökantaa

. 

Kiuruvesi

Vieremä

Sonkajärvi

Iisalmi

Lapinlahti

Rauta-

vaara

Pohjoinen alue (Iisalmi, Kiuruvesi, Lapinlahti, Rautavaara, Sonkajärvi, 
Vieremä)

POHJOINEN ALUE (Iisalmi, Kiuruvesi, 
Lapinlahti, Rautavaara, Sonkajärvi, Vieremä)

Nyt v. 2030 v. 2035

Paikat 644 632 632

Tarve 535 574

Erotus 97 58
Paikat riittää

Väestöennuste: Tilastokeskus/StatFin tietokanta 24.10.2024



Keskinen alue (Kuopio ml liitoskunnat, Tuusniemi, Kaavi, Siilinjärvi) 

Ympärivuorokautinen asumispalvelu: omat paikat 492, osto kapasiteetti 857 

Tarve vuonna 2030 6 % peittävyyden mukaan 1242 paikkaa ja lisäksi 15 % varaus alle 75v käyttöön, 

yhteensä 1428 paikkaa

Tulossa Julkulan yksikkö 60 paikkaa, markkinaehtoinen yksikkö 40 paikkaa ja Siilinjärvi 30 paikkaa 

(+15 yhteisöllistä asumista)

Paikkamäärä ylittää laskennallisen tarpeen vuonna 2030, mutta vuoteen 2035 mennessä 

paikkamäärä alittaa laskennallisen tarpeen 118 paikalla.

Huomiot

• Kun tarkastellaan  6 % peittävyyden näkökulmasta aluetta Nilsiä, Tuusniemi, Kaavi, 

Riistavesi, on alueellisesti ylikapasiteettiä.  Karttulan, Maaningan ja Juankosken osalta 

ilman lisäinvestointeja tarvetta ohjautuu keskikaupunkiin  tai alueelle

• Ennakoitaessa 2030 lukua pidemmälle, huomioiden työvoiman saatavuus ja kaupunkeihin 

kohdistuva kysyntä sekä  Siilinjärvi-Kuopio akselin ikääntymiskehitys, on merkittävää  

lisätarvetta keskuskaupungissa ja Siilinjärvellä. 

• Kapasiteetti vuonna 2035 on  1479 paikkaa ja tarve 1597, joten vaje on merkittävä, (pl 

Kaavi Tuusniemi Nilsiä) varsinkin keskuskaupungissa

Yhteisöllisen asuminen:

• Nykytilanne 47 paikkaa,  tulossa 54 paikkaa

•  Tarve 1 % peittävyydellä  207 paikkaa ja 2 %peittävyydellä  414 paikkaa

• Järjestämistapoja oma tuotanto omassa kiinteistössä tai kumppanuussopimus, palveluseteli

• Edetään hyödyntäen nykyistä kiinteistökantaa lisäksi uudishanke Siilinjärvi 15 paikkaa

KESKINEN ALUE: Kaavi, Kuopio, Siilinjärvi, 

Tuusniemi

Nyt v. 2030 v. 2035

Paikat 1349 1479 1479

Tarve 1428 1597

Erotus 51 -118

Maaninka
Siilin-

järvi

Nilsiä

Kaavi

Tuus-

niemi
Kuopio

Karttula

Juan

koski

Paikat ei 

riitä 

Väestöennuste: Kuopio ja liitoskunnat Kuopion kaupungin väestöennuste 

12/24, Muut kunnat: Tilastokeskus/StatFin tietokanta 24.10.2024 



Läntinen  alue (Suonenjoki, Rautalampi, Tervo, Vesanto, Pielavesi, 

Keitele)

LÄNTINEN ALUE: Suonenjoki, Rautalampi, 

Tervo, Vesanto, Pielavesi, Keitele

Nyt v. 2030 v. 2035

Paikat 302 312 312

Tarve 285 296

Erotus 27 16

Pielavesi

Keitele

Tervo

Vesanto

Rauta-

lampi
Suonenjoki

Ympärivuorokautinen asumispalvelu: omat paikat 194, ostokapasiteetti 108 paikkaa

Tarve vuonna 2030 6 % peittävyyden mukaan  248 paikkaa ja lisäksi 15 % varaus alle 75v käyttöön 

yhteensä 285 paikkaa

Tulossa Suonenjoen korvaava yksikkö 50 paikkaa (+ 20 Yhteisöllistä), korvaa Veljeskoti –Joenranta,  

joissa nyt 40 paikkaa. 

Paikkamäärä ylittää laskennallisen tarpeen 27 paikalla vuonna 2030.

Huomiot

• Kun tarkastellaan  6 % peittävyyden näkökulmasta ja kun Karttula on huomioitu keskisen 

alueen paikkatarpeeseen, ylikapasiteettiä on. Karttulan kasvavaa tarvetta arvioidaan 

ohjautuvan alueelle tai keskikaupunkiin.

• Ennakoitaessa 2030 lukua pidemmälle syyttä on arvioida  työvoiman saatavuus ja 

kaupunkeihin kohdistuva kysyntä ennen uusia linjauksia

• Kapasiteetti vuonna 2035 on 312 paikkaa ja tarve 296 paikkaa

Yhteisöllisen asuminen

• Nykytilanne 26 paikkaa (seteli+ omatuotanto)

• Tarve 1 % peittävyydellä  47 paikkaa ja 2 %peittävyydellä  94 paikkaa

• Järjestämistapoja oma tuotanto  oma kiinteistössä

     tai kumppanuussopimus ,palveluseteli

• Edetään hyödyntäen nykyistä kiinteistökantaa, lisäksi uudishanke  Suonenjoki 20 paikkaa 

Paikat riittää

Väestöennuste: Tilastokeskus/StatFin tietokanta 24.10.2024



Eteläinen  alue (Leppävirta, Varkaus, Joroinen)

Ympärivuorokautinen asumispalvelu: omat paikat 314, ostokapasiteetti 240 paikkaa

Tarve  vuonna 2030 6 % peittävyyden mukaan on  381 ja lisäksi 15 % varaus alle 75v käyttöön 

yhteensä  438  paikkaa.

Paikkamäärä ylittää laskennallisen tarpeen 116 paikalla vuonna 2030.

Huomiot

• Kun tarkastellaan  6 % peittävyyden näkökulmasta, ylikapasiteettiä on kaikilla 

paikkakunnilla. 

• Ennakoitaessa 2030 lukua pidemmälle syyttä on huomioida  työvoiman saatavuus ja 

kaupunkeihin kohdistuva kysyntä.

• Nykyinen kapasiteetti on 554 paikkaa ja tarve  vuonna 2035 on 468 paikkaa 

Yhteisöllisen asuminen:

• Nykytilanne 14 palveluseteliasiakasta Varkaudessa, tulossa 39 paikkaa

• Tarve 1 % peittävyydellä  65 paikkaa ja 2 %peittävyydellä  130 paikkaa

• Järjestämistapoja oma tuotanto  oma kiinteistössä tai kumppanuussopimus ,palveluseteli

• Edetään hyödyntäen nykyistä kiinteistökantaa lisäksi uudishanke

ETELÄINEN ALUE: Leppävirta, Varkaus, 

Joroinen

Nyt v. 2030 v. 2035

Paikat 554 554 554

Tarve 438 468

Erotus 116 86

Leppävirta

Varkaus

Joroinen

Paikat riittää

Väestöennuste: Tilastokeskus/StatFin tietokanta 24.10.2024

Paikkojen tarve laskettu 6 % peittävyydellä



Ympärivuorokautinen asumispalvelu kaikki alueet

KAIKKI ALUEET YHTEENSÄ

Paikat  Nyt v.2030 v.2035

Pohjoinen alue 644 632 632

Keskinen alue 1349 1479 1479

Läntinen alue 302 312 312

Eteläinen alue 554 554 554

PAIKAT YHTEENSÄ* 2849 2977 2977

Tarve   v.2030 v.2035

Pohjoinen alue 535 574

Keskinen alue 1428 1597

Läntinen alue 285 296

Eteläinen alue 438 468

TARVE YHTEENSÄ** 2686 2935

EROTUS 291 42

*) Paikat yhteensä v. 2030 luvut sisältävät vuoteen 2030 mennessä avattavat uudet yksiköt ja niiden paikat

**) Tarve yhteensä, Väestöennuste vuosille 2030 ja 2035: Tilastokeskus/StatFin tietokanta 24.10.2024, paikkojen tarve laskettu 6 % peittävyydellä



Muut ikääntyneiden palvelut 

palveluverkko näkökulma



Digitaaliset palvelut osana palveluverkkoa

Digitaalisia palveluita käytetään kun ne ovat asiakkaille soveltuvia ja vastaavat 

palvelutarpeeseen. Digitaalisten palveluiden rinnalla myös muita palveluvaihtoehtoja

Etähoiva

• Tavoite peittävyys 19%  (tilanne 1/26 16%)

Etäpäivätoiminta

• Tavoite peittävyys 25% (tilanne 1/26 14%)

Lääkeautomaatit 

• Tavoite peittävyys 30% (tilanne 1/26  27% )

Turvapalvelukeskuksen tuki  ja sähköinen oven avaus ovat käytössä koko alueella

Etävastaanottopalvelut kehittyvä palvelu



Asiakasohjaus
Palvelun järjestäminen keskitetyllä resurssilla varmistaa neuvonnallista työotetta ja vaikuttavuutta (oma osaamisala 

joka tukee palvelustrategiaa).

Ikäkeskuksen neuvontaan tuli vuonna 2025 n. 15500 yhteydenottoa.

• Tällä hetkellä asiakkaita palvellaan puhelimessa (n. 75-80 %), chat- yhteydellä (n. 10 %), sähköpostilla  ja 

kahdessa palvelupisteessä (Kuopio ja Iisalmi).

•  Palvelupisteissä asioinnin osuus oli n. 7,5 %.

•  Kansallisesti kasvokkaisen kohtaamisen palvelupisteitä on noin puolella hyvinvointialueista. Pohjois-Savon 

maantieteelliset erityispiirteet huomioiden kasvokkain kohtaaminen ei ole tuottavuuden kannalta perusteltu 

tapa järjestää palvelua. Keskittyminen muihin palvelukanaviin turvaa oikea-aikaisen palvelun ja riittävät 

resurssit koko alueelle.

Tavoitteena tulevaisuudessa on ottaa käyttöön kuvayhteydellinen neuvonta koko hyvinvointialueella.

Lisäksi palvelukanavina puhelin ja OmaSavon mahdollistama etäpalvelu mm. chat. 



Kotiin vietävät palvelut

Toimii asiakkaan asuinympäristössä, jalkautuva kotikäyntityö. 

  Kotihoito

  Kotikuntoutus

   Asiakasohjaus 

 Gerontologinen sosiaalityö

  Perhe ja omaishoito

 



Päivätoiminta
Kuntouttavalla päivätoiminnalla tuetaan asiakkaita selviytymään paremmin arjessaan ja tavoitteena on vähentää 

tarvetta raskaimmille palveluille. Palvelua toteutetaan 21 paikkakunnalla, joissa kokoontuu 72 ryhmää. 

Päivätoimintaa toteutetaan osa- ja kokopäiväryhminä. Kokopäiväryhmät ovat pääsääntöisesti suunnattu 

omaishoitoperheille ja osapäiväryhmät kotihoidon asiakkaille. Suurimmilla paikkakunnilla toimintaa järjestetään 

kaikkina arkipäivinä.

Etäpäivätoimintaa tuotetaan jokaisena arkipäivänä ja ryhmiä on n. 40.

Tulevaisuudessa tavoitteena on lisätä erityisesti etäpäivätoiminnan volyymiä, joka parantaa päivätoiminnan 

palvelun saatavuutta ja saavutettavuutta kustannustehokkaalla toimintamallilla. Tavoitteena on etäpäivätoiminnan 

peittävyyden kasvattaminen 25%:n kotihoidon etähoivan piirissä olevien asiakkaiden osalta. 

Kuntouttava päivätoiminta on sosiaalihuoltolain 19§ mukaista tukipalvelua, jonka lisäämiseen hallitusohjelmassa 

(2023) hyvinvointialueita kannustetaan.

Palveluverkko on tällä hetkellä kattava. Toiminnan suunnittelussa on kuljetuspalveluiden saatavuudella ja 

kustannuksilla keskeinen merkitys, jonka vuoksi digitaalisten ja muiden korvaavien  palveluiden kehittyminen 

tarjoaa mahdollisuuden tarkastella palvelun tuottamistapoja järjestämistapaa ja verkostoa uudelleen. 



Geriatriset palvelut - palveluverkko
1. Geriatriset poliklinikat 

• Matalan kynnyksen muistivastaanotto yli 70-vuotialle turvataan jokaisen kunnan alueella

• Avustettu etävastaanotto (hoitaja asiakkaan kanssa, lääkäri etänä) turvataan alueellisesti lähellä kotia jatkossa

• Lääkärin lähivastaanotot toimivat Varkaudessa, Kuopiossa ja Iisalmessa 

• Lääkärin etävastaanottoja laajennetaan tulevaisuudessa (videovälitteinen)

2. Säännöllisen kotihoidon ja asumispalveluiden lääkärityö

• Asiakkaiden lääkärityö järjestetään etä- ja lähityönä jokaisen kunnan alueella myös jatkossa

• Turvataan viiveettömät lääkärikonsultaatiot oikea-aikaisesti virka-ajalla ja sen ulkopuolella

• Etävälinein tehtävää työtä kehitetään yhteistyössä hoivan kanssa

3. Geriatrinen kuntoutus

• Fysio- ja toimintaterapeutin työ järjestetään etä- ja lähityönä jokaisen kunnan alueella myös jatkossa

• Kotihoidon asiakkaille turvataan tarvittavat arkikuntoutus

• Tilapäisen asumisen yksiköissä turvataan moniammatillinen arkikuntoutus

• Säännöllisen asumisen yksikössä turvataan kuntoutuskonsultaatiot tarpeen mukaan

4. Kuntoutus- ja arviointiosasto(t ) Jos päätetään perustaa

• On keskitetty palvelu



Lääkäripalvelut  - Toimintamallit 
Palvelut keveimmästä raskaimpaan

1. Geriatriset poliklinikat ja perustason geriatrinen tuki  (seudullinen toimintamalli)

• Palvelumallin ”löytäminen” ja käytettävyys- volyymin kasvattaminen – palvelumallin kehittäminen

• Ennaltaehkäistään tarvetta raskaampaan sosiaalipalveluun tai vähennetään toistuvaa muuta terveydenhuollon kuormitusta

2. Geriatrinen kokonaisarviointi (CGA); jäljellä olevien voimavarojen ja toimintakyyn/ omatoimisuuden tukeminen

• Arvioivat kuntoutusjaksot (ARVI), tilapäisen sosiaali- ja terveydenhuollon osastohoidon kokonaisuudet

• Tavoite kuntouttaa kotiin itsenäisesti/ vähin tukitoimin asuvaksi

3. Säännöllisen kotihoidon ja asumispalveluiden lääkärityön toimintamallien vakiointi ja kehittäminen (seudullinen toimintamalli)

• Perussairauksien hyvä hoito, päivystys- ja osastokäyntien vähentäminen ja kotiutumisen nopeuttaminen

• Hyvä elämän loppuvaiheen hoito

• Tavoitettavuus akuuttitilanteissa olennaista, hoitajien terveydenhuollon tuki

• Kyvykkyys yhtenevään, integroituun so- te –palvelukokonaisuuteen asiakkaan näkökulmasta, sekä lähi- että etäpalveluna (ml. 

Videovälitteisyys ammattilaisten välillä)

4. Kuntoutus- ja arviointiosasto(t ) (keskitetty toiminta jos päätetään perustaa)

• Terveydenhuollon toimintana monialainen geriatrinen kuntoutus 

• Tavoite kotiutumiseen olennaista

5. Muuta: OmaSavo/ muut teknologiset ratkaisut liikkumisen sijaan, Eri ammattilaisten geriatrisen osaamisen ja toimintamallien 

lisääminen, asiakas- ja omaispalautteiden parempi hyödyntäminen



Tämä suunnitelma osana päätöksen Tekoa

On osa ikääntyneiden hyvinvointisuunnitelmaa

Ja etenee osana siihen liittyvää päätöksen tekoa aluevaltuustoon

On strateginen suunnitelma palveluverkosta jossa palveluiden järjestämisen tarkastelun 

taso on seudullinen

Järjestämisvastuinen lautakunta kehittää palveluverkostoa  ja 

päättää  tarkemmasta yksikkökohtaisesta palveluverkon  suunnittelusta ja toimeenpanosta
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