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Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
alueellinen hyvinvointikertomus ja
-suunnitelma 2023-2025

Hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman lopullinen toteutusmuoto on saavutettava verkkosivu.
Kertomuksen ja suunnitelman sisallot viedaan hyvinvointialueen verkkosivuille alkuvuodesta 2024.

Lausunto- ja kommentointikierroksen pohjalta tehdyt muutokset ja lisaykset on merkitty tiedostoon
punaisella varilla.
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JOHDANTO

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvointikertomus ja -suunnitelma on aluevaltuuston
hyvaksyma hyvinvointialueen strategiaa toimeenpaneva asiakirja, jota toteutetaan vuosina 2024—
2025. Hyvinvointikertomus ja -suunnitelma sisdltaa ikdryhmakohtaisen hyvinvointitiedon seka
suunnitelmat lasten ja nuorten, tyoikaisten seka ikddantyneiden osalta. Jokaisen ikdryhman osalta
kertomuksessa ja -suunnitelmissa on huomioitu vammaiset henkil6t seka eri kieli- ja
kulttuuriryhmiin kuuluva vaesto.

Hyvinvointialue seuraa asukkaittensa elinoloja, hyvinvointia ja terveytta seka niihin vaikuttavia
tekijoita alueittain ja vaestdéryhmittain seka raportoi asukkaiden hyvinvoinnista ja terveydests,
niihin vaikuttavista tekijoista seka toteutetuista toimenpiteista aluevaltuustolle vuosittain.
Hyvinvointialueella laaditaan valtuustokausittain alueellinen hyvinvointikertomus ja -suunnitelma,
jossa on kuvattuna alueen asukkaiden terveyden ja hyvinvoinnin tila, niihin vaikuttavat tekijat seka
kirjattu valtuustokausittaiset tavoitteet ja toimenpiteet asukkaiden hyvinvoinnin ja terveyden
edistamiseksi. (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisestd 611/2021.)

Sosiaali- ja terveydenhuoltouudistuksen myo6ta hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen vastuut ja
tehtavat madrittyvat uudella tavalla. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen ensisijainen vastuu on
kunnissa silta osin, kun se kytkeytyy kunnan muihin lakisaateisiin tehtaviin. Hyvinvointialueilla
puolestaan on ensisijainen vastuu hyvinvoinnin ja terveyden edistamisesta silta osin, kun tama
tehtava kytkeytyy hyvinvointialueen muihin lakisaateisiin tehtaviin eli sosiaali- ja
terveydenhuoltoon ja sen jarjestamiseen. Hyvinvointialueiden tehtdavana on myos tukea kuntia
asiantuntemuksellaan.

Hyvinvointialueella toteutettavaa hyvinvoinnin ja terveyden edistamisty6ta tehddan yhteistydssa
Vantaan ja Keravan kaupunkien, HUS-yhtyman, jarjestdjen sekd muiden sidosryhmien kanssa. Tyota
ohjaavat useat lait, kansalliset strategiat, ohjeistukset ja suositukset, alueellisten hyte-
neuvottelujen tulos seka hyvinvointialueen strategia.

Hyvinvointi on moniulotteinen, ihmisiin, yhteiskuntaan ja eri ymparistoihin linkittyva ilmio, minka
tarkastelu yhden nakokulman tai tunnusluvun kautta kaventaa hyvinvoinnin kasitteen liian
kapeaksi. Stiglitzin komission (Stiglitz & al. 2009) laatiman mallin mukaisesti hyvinvoinnin kasite
koostuu kahdeksasta perusulottuvuudesta, joita ovat turvallisuuden tunne, aani kuuluville
yhteiskunnassa, terveys, sosiaaliset yhteydet ja suhteet, aineellinen elintaso, koulutus, ymparisto
seka henkilokohtainen toiminta ja tyo (kuva 1).


https://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2021/20210612

Kuva 1. Stiglitzin malli hyvinvoinnin osa-alueista
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nékym Stiglitzin komission mallin mukaan kuvattuna.
Stiglitz & al. 2009.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen (HYTE) on Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL)
maaritelmadn mukaan toimintaa, jolla pyritddn vaestdn hyvinvointi- ja terveyserojen kaventamiseen
ja jolla tuetaan ihmisten mahdollisuuksia hyvinvoinnin, terveyden, osallisuuden seka tyo- ja
toimintakyvyn yllapitoon ja parantamiseen. Edelld mainittuja mahdollisuuksia luodaan pitamalla
huolta olosuhteista, jotka tukevat hyvinvointia ja terveellisten valintojen tekemista. Stiglitzin malliin
peilaten hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen on laaja-alaista, monitoimijaista ja
poikkihallinnollista toimintaa, jota kohdennetaan koko elinymparist66n, vaestoon, yhteisoihin ja
yksil6ihin, ja jota tehdadan johdon ja koordinaation, yhteistyon ja yhdyspintojen seka palveluiden ja
kdytantojen tasoilla.

Nain laadittiin Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen ensimmadinen alueellinen
hyvinvointikertomus ja -suunnitelma

Alueellisen hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman laadinta aloitettiin talven 2022 ja alkuvuoden
2023 aikana toteutetulla tiedonkeruulla, jonka jalkeen lasten ja nuorten, tyoikdisten seka
ikddantyneiden hyvinvoinnin hyvinvointiryhmat koostivat tiedosta keskeiset nostot eri ikdisen
vaeston hyvinvoinnin ja terveyden vahvuuksista, huolenaiheista ja ilmitista. Kevdaan 2023 aikana
kaytiin myds ensimmaiset alueelliset hyte-neuvottelut Vantaan ja Keravan kaupunkien, HUS-
yhtyman seka jarjestdtoimijoiden kanssa.

Keratyn tiedon, ikdryhmakohtaisten hyvinvointiryhmien nostojen sekd hyte-neuvottelujen tulosten
pohjalta jarjestettiin tyopaja hyvinvointialueen Iahidemokratia- ja osallisuuslautakunnalle
toukokuussa 2023, jossa lautakunta asetti hyvinvointisuunnitelmalle painopistealueet.
Ikdaryhmakohtaiset hyvinvointiryhmat tyostivat taman jalkeen painopistekohtaiset tavoitteet eri
ikaryhmittdin, jonka jalkeen kesakuussa 2023 jarjestettiin noin 80 osallistujan tyopaja keskeisten
toimenpiteiden tunnistamiseksi. Toimenpidetydpajaan osallistuivat hyvinvointialueen
asiantuntijoiden lisdksi laaja joukko sidosryhmia, mukaan lukien osallistujia jarjestoista, poliisista,
seurakunnista seka Vantaan ja Keravan kaupunkien toimialoilta. Ikiryhmakohtaiset
hyvinvointiryhmat tyostivat tydpajan tulosten pohjalta tavoitteiden alle toimenpiteet, mittarit ja
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toimenpiteita toteuttavat tahot. Hyvinvointisuunnitelman kaikille yhteisia tavoitteita ja
toimenpiteita kuvataan alaluvussa 4. Ikaryhmakohtaiset hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
tavoitteet ja toimenpiteet I6ytyvat kustakin ikdryhméakohtaisesta hyvinvointisuunnitelmasta.

Lahidemokratia- ja osallisuuslautakunta paatti 5.9.2023 kokouksessaan pyytda luonnoksesta
lausunnot Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen pelastuslautakunnalta, kansalliskielilautakunnalta,
hyvinvointialueen vaikuttamistoimielimilta seka Vantaan kaupungilta, Keravan kaupungilta ja HUS-
yhtymalta. Alueellinen hyvinvointikertomus- ja -suunnitelmaluonnos oli lausuttavana 12.9.—
16.10.2023. Luonnosta esiteltiin yhteensa 17 eri tilaisuudessa muun muassa tulevaisuusjaostoille,
Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen pelastuslautakunnalle, kansalliskielilautakunnalle,
hyvinvointialueen vaikuttamistoimielimille ja hyvinvointialueen henkiléstolle.

Tulevaisuusjaostojen evastyksissa ja eri tahojen lausunnoissa todettiin luonnoksen olevan laaja ja
monipuolinen kokonaisuus. Yhteistyota kaupunkien ja muiden sidosryhmien kanssa toivottiin
tuotavan luonnoksessa vield vahvemmin esille. Samoin esimerkiksi monikulttuurisuutta, tuloeroja ja
niiden merkitysta hyvinvoinnille sekd asunnottomuuteen liittyvia tekijoita. Muina teemoina esiin
nousivat esimerkiksi liilkunta, opiskeluhuolto, turvallisuus ja ldhisuhdevakivalta. Hyvinvointi-
suunnitelmaan ja sen toimenpiteisiin toivottiin lisda konkretiaa.

Luonnos oli my6s asukkaiden, asiakkaiden, sidosryhmien ja henkiloston kommentoitavana 18.9.—
8.10.2023. Kommentit kerattiin ikdryhméakohtaisilla (lapset ja nuoret, tyoikdiset seka ikdantyneet)
Webropol-kyselyilla. Liséksi Keravan Onnilan nuorille toteutettiin oma, tiiviimpi kysely. Kyselyihin
saatiin yhteensa 210 vastausta. Kyselyjen lisdksi hyvinvoinnista ja hyvinvointisuunnitelmasta
keskusteltiin vanhusten palvelujen asiakasraatilaisten, MarjattaSaation Myyrastin kavijoiden seka
Onnilan avoimen perhekahvilan kavijoiden kanssa. Keskusteluihin osallistui 39 henkilda.

Kyselyvastauksissa korostuivat erityisesti palvelujen saatavuus, saavutettavuus ja oikea-aikaisuus
seka hoitoon paasy. Vastauksissa palveluista korostuivat erityisesti terveyspalvelut. Vastauksissa
nousi vahvasti esiin myds lahipalvelujen ja kasvokkaisten kohtaamisten merkitys seka riittavan tuen
ja tiedon saaminen. Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen lisaksi hyvinvoinnin kannalta
merkittaviksi asioiksi nostettiin muun muassa ymparisto, liikunta ja lilkkkuminen, turvallisuus, ruoka
seka sosiaaliset suhteet ja yhteisollinen toiminta. Kuvassa 2 kuvataan ikdryhméakohtaisten kyselyjen
vastauksia kysymykseen: Mitka asiat auttavat sinua / hyvinvointialueen asukkaita voimaan hyvin?

Nuorille toteutetussa kyselyssa nousivat esiin hyvinvointia tukevista asioista ihmiset ja avaavat
keskustelut, avoimesti puhuminen luotettavan aikuisen kanssa, perhe, ystavat, eldimet seka vapaa-
ajan harrastukset, kuten laulaminen, piirtdminen ja teatteri. Lisdksi tukeviksi tekijoiksi mainittiin
mielenterveyspalvelut, ajan viettdminen saman henkisten ihmisten seurassa, turvallisuuden tunne
esimerkiksi koulussa, itsensa ilmaiseminen seka se, kun padsee olemaan oma itsensa rauhassa,
ilman pelkoa. Kysymykseen, mita hyvinvointialueella voidaan tehda, jotta alueen lapset ja nuoret
voivat mahdollisimman hyvin, nuoret nostivat esiin yksilona kuuntelemisen ja huomioon ottamisen,
tukemisen ja auttamisen lampoisilla kasilla, harrastukset ja aikuiset, joille voi puhua seka
puuttumisen herkemmin kouluissa kiusaamiseen. Nuoret mainitsivat myds matalan kynnyksen
mielenterveys- ja paihdepalvelut, psykologisten testien (esimerkiksi masennus- ja ahdistustestit)
tekemisen terveystarkastuksissa, saanndlliset kuraattorin kaynnit seka toiveen, etta koulutettuja
kuraattoreita ja psykologeja olisi enemman.



Kuva 2. Mitk3 asiat auttavat sinua / hyvinvointialueen asukkaita voimaan hyvin?
Ikaryhmakohtaisten kyselyjen kyselyvastaukset koottuna
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Luonnoksesta saatuja lausuntoja, evastyksia seka kyselyjen ja haastattelujen kautta saatuja
palautteita on hyodynnetty hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman viimeistelyssa ja asiakirjaan
on tehty seka tekstiosuuksiin etta toimenpiteisiin ndiden pohjalta lukuisia muutoksia.

Hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman lopullinen toteutusmuoto on saavutettava verkkosivu eli
kertomuksen ja suunnitelman sisall6t viedaan hyvinvointialueen verkkosivuille alkuvuodesta 2024.

My®ds kuvat ja kuviot toteutetaan verkkosivuille saavutettavassa muodossa. Tassa vaiheessa sivuille
tuodaan myos selkokielinen tiivistelma kertomuksen ja suunnitelman keskeisesta sisallosta.



HYVINVOINTIKERTOMUS

Alueellinen hyvinvointikertomus kuvaa alueen asukkaiden elinoloja, hyvinvointia ja terveytta seka
niihin vaikuttavia tekijoita alueittain ja vaestoryhmittain. Hyvinvointialueella laaditaan
valtuustokausittain alueellinen hyvinvointikertomus ja -suunnitelma, jossa on kuvattuna alueen
asukkaiden terveyden ja hyvinvoinnin tila, niihin vaikuttavat tekijat seka kirjattu
valtuustokausittaiset tavoitteet ja toimenpiteet asukkaiden hyvinvoinnin ja terveyden
edistamiseksi. (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisestd 611/2021.)

Alueellinen hyvinvointikertomus perustuu tutkittuun tietoon ja kansallisiin hyvinvointi-

indikaattoreihin. Osana hyvinvointialueen tiedonkeruuta on keratty tietoja ja havaintoja arjen

ilmidista myos kyselyn avulla hyvinvointialueen ammattilaisilta seka sidosryhmilta. Talven 2022 ja

alkuvuoden 2023 aikana koottiin yhteen alueellinen hyvinvointitieto, mika sisalsi

e THL:n suosittelemien indikaattoritietojen koonnin hyvinvointialueen hyvinvoinnin
tilannekuvaksi

e hyvinvointialueen toimialoilta saadun tiedon muun muassa palvelujen kdytosta ja nykytilasta,

e Vantaan ja Keravan kaupunkien koostamat tiedot alueen vdeston hyvinvoinnista ja terveydests,

e  HUS-yhtyman laatiman Uusimaa-tasoisen vertailutiedon Uudenmaan hyvinvointialueiden
vdestdn hyvinvoinnista ja terveydesta?! seki

e Hyte-sidosryhmakyselyn kautta saadut nostot jarjestdjen ja yritysten havainnoista liittyen
alueen vaeston terveyteen ja hyvinvointiin.

Nama tiedot toimivat hyvinvointikertomuksen paaasiallisina tietoldhteina. Lisdksi hyvinvointitietoa
on taydennetty kansallisten tiedonkeruiden tuottaman tiedon avulla, muun muassa
Tilastokeskuksen aineistoilla.

1 Vantaan ja Keravan alueen hyvinvoinnin tilannekuva

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen vdest6 on valtakunnallisesti verrattuna nuorta ja
monikulttuurista. Alueella my6s voidaan melko hyvin ja hyvinvointialueen aikuisvaest6 on
valtakunnallista keskitasoa terveempaa. Sosioekonomiset tekijat nakyvat kuitenkin aikuisvaeston
hyvinvoinnissa ja koetussa terveydessa; matalammin koulutetut voivat huonommin kuin
korkeammin koulutetut. COVID-19-pandemia on heikentanyt erityisesti nuorten psyykkista ja
sosiaalista hyvinvointia, ja nuorten kokemus omasta terveydesta on heikentynyt voimakkaasti
verrattuna aikaisempiin vuosiin (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva
2022).

Hyvinvointikertomukseen on koottu osa-alueittain keskeiset nostot Vantaan ja Keravan alueen
vaeston hyvinvoinnista ja terveydesta seka alueen vdestdn palvelutarpeesta. Osa-alueet ovat

. Vdesto ja elinolot

. Toimeentulo

° Elintavat ja terveys

° Mielenterveys

. Osallisuus ja sosiaaliset suhteet

! Vertailu perustuu HUS-jarjestidmissopimuksen Uusimaa-tasoisen hyte-teemaryhmin kokoamaan aineistoon.
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. Eldamanlaatu
. Turvallisuus
. Hyvinvointialueen palvelujen saatavuus ja saavutettavuus

Ikdaryhmakohtainen tarkempi hyvinvointitieto on koottu ikdryhmakohtaisiin
hyvinvointisuunnitelmiin.

1.1 Vdesto ja elinolot

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella on noin 280 000 asukasta ja vdestontiheys on maan toiseksi
suurin. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen ikdarakenne on valtakunnalliseen tasoon verrattuna
nuori. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.) Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen eri-ikdisten asukkaiden maaria ja osuuksia koko vaestosta kuvataan taulukossa 1.

Taulukko 1. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen vaest6 31.12.2022

IKA MAARA OSUUS %

0-14 46 374 17
15-24 32135 11
25-34 44 817 16
35-44 43 358 15
45-54 35469 13
55-64 32473 12
65 - 45 869 16
Yhteensa 280 495 100

(Tilastokeskus, Vaesto idn (1-v.) ja sukupuolen mukaan alueittain, 1972-2022)

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue on hyvin monikulttuurinen. Vieraskielisten osuus vaestosta on

maan suurin, lahes 25 % asukkaista. Vaestonkasvusta vieraskieliset muodostavat suurimman osan.
Vantaan 243 000 asukkaasta noin 60 000 on vieraskielisia, ja he puhuvat yhteensa yli 120 eri kielta.
Keravan kaupungin 38 000 asukkaasta vieraskielisia oli noin 5 500. (Tilastokeskus, Kieli sukupuolen
mukaan kunnittain 1990-2022, Vantaan kaupungin hyvinvointisuunnitelma 2023-2025.)

Vdestomaaran ennustetaan kasvavan 48 000:lla vuoteen 2030 mennessa (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialuestrategia 2022). Vuonna 2030 yli 80 % Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
asukkaista on alle 65-vuotiaita (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva
2022). Ennusteen mukaan lasten ja nuorten osuus vdestostda on maan suurimpia myos jatkossa. Yli
75-vuotiaiden osuus vdestdstd on maan pienin nyt ja ennusteen mukaan jatkossakin, vaikka osuus
kasvaakin 9,2 prosenttiin vuoteen 2030 mennessa. (THL, Sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestdaminen Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella 2022.) Ikdaryhmittdista vdestdennustetta
kuvataan kuviossa 1.


https://vakehyva.sharepoint.com/sites/VAKESOTEHYTE/Shared%20Documents/Alueellinen%20hyvinvointikertomus%20ja%20-suunnitelma/AHVK+S%20-prosessi%202023/Hyväksyminen/Luonnokset%2007112023/Väestö%2031.12.%20muuttujina%20Alue,%20Kieli,%20Sukupuoli,%20Vuosi%20ja%20Tiedot.%20PxWeb%20(stat.fi)
https://vakehyva.sharepoint.com/sites/VAKESOTEHYTE/Shared%20Documents/Alueellinen%20hyvinvointikertomus%20ja%20-suunnitelma/AHVK+S%20-prosessi%202023/Hyväksyminen/Luonnokset%2007112023/Väestö%2031.12.%20muuttujina%20Alue,%20Kieli,%20Sukupuoli,%20Vuosi%20ja%20Tiedot.%20PxWeb%20(stat.fi)
https://www.vantaa.fi/sites/default/files/document/Vantaa_Hyvinvointisuunnitelma2023-2025.pdf
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/146026/URN_ISBN_978-952-343-963-4.pdf?sequence=1
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/146026/URN_ISBN_978-952-343-963-4.pdf?sequence=1

Kuvio 1. Ikdryhmittdinen vaestéennuste 2030
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Vaestdennuste kuvaa tulevaa vdestonkehitysta. Indikaattori ilmaisee ennusteen ikdryhman osuudesta prosentteina koko
vdestostad (miehet ja naiset yhteensd) vuoden 2030 viimeisena paivana. Tilastokeskuksen kayttama
vaestéennustemenetelma on ns. demografinen komponenttimalli, jossa vaeston tuleva maara ja rakenne lasketaan
ikdaryhmittaisten syntyvyys-, kuolevuus- ja muuttokerrointen avulla. Kertoimet on laskettu viime vuosien
vaestonkehityksen perusteella. Ennusteessa ei ole pyritty arvioimaan taloudellisten, sosiaalipoliittisten, aluepoliittisten tai
muiden sellaisten tekijoiden vaikutusta vdaestonkehitykseen. (THL, Sotkanet, Vaestéennuste 2030.)

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen asiantuntijoiden mukaan merkittavin sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelutarpeita lisaava toimintaymparistén muutos on voimakas vaestdnkasvu ja
vaeston ikdantyminen. Alueen suhteellinen vaestonkasvu on maan suurimpia, 19 % vuodesta 2021
vuoteen 2040, mika ikdantymisen ohessa lisdd merkittdvasti tulevaa palvelutarvetta. (THL, Sosiaali-
ja terveydenhuollon jarjestiminen Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella 2022.) Liséksi
hyvinvointialueen asiantuntijoiden ja sidosryhmien mukaan lasten, nuorten ja perheiden
palvelutarpeet ovat lisddantyneet ja alueella korostuvat myds metropolialueen ongelmat, kuten
mielenterveys- ja pdihdeongelmat sekd asunnottomuus (THL, Sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestdaminen Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella 2022, Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
sidosryhmakysely 2023).

Asunnottomuuden ehkdiseminen on yksi keino vahentada myos kdyhyys- ja syrjaytymisriskia.
Asunnottomuuden ja erityisesti pitkittyneen asunnottomuuden taustalla on usein monia tekijoita,
kuten velka-, mielenterveys- tai pdihdeongelmia. Lisaksi asunnottomuuteen voi vaikuttaa myos
tavanomaisten asumisratkaisujen toimimattomuus ja sopivien tukipalvelujen puuttuminen.
Vantaan alueella asunnottomia oli vuonna 2022 yhteensa 291, joista pitkdaikaisasunnottomia oli
34. Asunnottomien kokonaismaéara nousi 72 henkil6lla vuodesta 2021, mutta toisaalta
pitkdaikaisasunnottomien maara laski 42 henkil6lla. Keravalla asunnottomia oli vuonna 2022
yhteensa 32, joista pitkdaikaisasunnottomia oli 7. Keravan asunnottomien kokonaismaara nousi 6
henkil6lla vuodesta 2021, kun taas pitkdaikaisasunnottomien maara laski 9 henkil6lla. (ARANn
asunnottomuusselvitykset, Asunnottomat 2022.)


https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/haku?q=v%C3%A4est%C3%B6ennuste
https://www.ara.fi/download/noname/%7BA3E6CBD0-0A5D-4DDC-96E5-A5DAE2891386%7D/179513

1.2 Toimeentulo

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) mukaan tulot jakautuvat suomalaisessa yhteiskunnassa
voimakkaasti esimerkiksi koulutuksen, tydmarkkina-aseman, ian ja kotitalouden elinvaiheen
mukaan. Moni esimerkiksi pelkdn perusasteen koulutuksen saaneista tienaa vahemman kuin
pidemmalle koulutetut. Alimpiin tuloluokkiin kuuluvista suurin osa on tydémarkkinoiden
ulkopuolella, esimerkiksi varhaiselakkeelld, opiskelemassa tai lomautettuna. Ikdryhmistd nuoret
aikuiset ja yli 65-vuotiaat ovat useammin pienituloisia, samoin yhden hengen talouksissa
pienituloisuus on yleisempaa kuin muissa kotitalouksissa. Tyossakdyvista suomalaisista puolestaan
suurin kéyhyyden riski on yksinhuoltajilla. (THL, toimeentulo 2023.)

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella pienituloisiin kotitalouksiin kuuluvien osuus alueen
vaestOsta on Suomen pienimpid, ja asuntokuntien valiset tuloerot ovat alueella koko maan
keskitasoa pienemmat. Kuitenkin pitkadaikaista toimeentulotukea saavien lapsiperheiden osuus on
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella maan suurinta. (THL, Sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestaminen Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella 2022.) Noin 25 % perustoimeentulotuen
saajista Vantaa-Keravalla on lapsiperheita. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen luku on korkeampi
kuin esimerkiksi Helsingissa. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sosiaalityon asiakkuuksien ja
toimeentulotuen saajien maaran kehitys 2023.)

Kelan perustoimeentulotukea sai hyvinvointialueella heindkuussa 2023 lahes 6,4 % alueen
asukkaista. Hyvinvointialueen perustoimeentulotuen asiakkaalle maksetaan tukea keskimaarin noin
330 euroa kuukaudessa. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen maksaman tuen maara on Kelan
tilastojen aluevertailussa korkein. Perustoimeentulotuen saajista Vantaa-Keravan
hyvinvointialueella 64 % on niin sanotusti tulottomia eli heilla ei ole veronalaisia tuloja. (Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueen sosiaalityon asiakkuuksien ja toimeentulotuen saajien maaran kehitys
2023.)

Taydentavan ja ehkdisevan toimeentulotuen hakemusten maara hyvinvointialueella on noussut,
samoin tehtyjen paatosten maara. Vuonna 2023 elokuuhun mennessa tehtiin myonteisia paatoksia
9 779 kappaletta ja kielteisia 8 248 kappaletta. Kielteisten paatosten suurta lukumaaraa selittaa
pitkalti se, ettd tdydentdvaa ja ehkaisevaa toimeentulotukea haetaan poikkeuksellisen paljon
perustoimeentulotukeen eli Kelan paatoésvaltaan kuuluviin menoihin. (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen sosiaalityon asiakkuuksien ja toimeentulotuen saajien maaran kehitys 2023.)

Alle 16-vuotiaista vammaistukea sai vuonna 2022 Keravalla yhteensa 244 henkilda ja Vantaalla

1 775 henkil6a. Tukea maksettiin yhteensa hieman alle 4,5 miljoonaa euroa. 16 vuotta tayttaneen
vammaistukea sai Keravalla 16 henkil6a ja Vantaalla 142 henkil6a. Tukea maksettiin yhteensa
hieman yli 0,4 miljoonaa euroa. (Kela, Vammaistukien saajat ja maksetut etuudet 2022.)

Tyo6ttomien osuus tyoikdisesta vaestdsta on alueella maan suurimpia ja nuorisotyottomyys
yleisempaa kuin koko maassa keskimaarin. Pitkdaikaistyottomyys ja rakennetyottomyys ovat maan
keskitasoa yleisempid, ja ne ovat yleistyneet selvasti Covid-19-pandemiaa edeltdvaan aikaan
verrattuna, kuten koko maassa (THL, Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdminen Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueella 2022).
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https://thl.fi/fi/web/hyvinvointi-ja-terveyserot/eriarvoisuus/hyvinvointi/toimeentulo
https://tilastot.kela.fi/ibmcognos/bi/?perspective=classicviewer&pathRef=.public_folders%2FRaportit%2F91%2BEtuudet%2F9102%2BVammaisetuudet%2FVammaistukien%2Bsaajat%2Bja%25C2%25A0maksetut%2Betuudet%2B%25289102RS002%2529&id=i3741ED40364C43F7AEF08A92FDFD6E54&objRef=i3741ED40364C43F7AEF08A92FDFD6E54&action=run&format=HTML&prompt=true&cmPropStr=%7B%22id%22%3A%22i3741ED40364C43F7AEF08A92FDFD6E54%22%2C%22type%22%3A%22report%22%2C%22defaultName%22%3A%22Vammaistukien%20saajat%20ja%C2%A0maksetut%20etuudet%20%289102RS002%29%22%2C%22permissions%22%3A%5B%22execute%22%2C%22read%22%2C%22traverse%22%5D%7D

Samoin koulutuksen ulkopuolelle jddneiden 17—24-vuotiaiden maara on Vantaan ja Keravan alueilla
selkedsti muita Uudenmaan hyvinvointialueita ja koko maata korkeampi (HUS, Uudenmaan vaeston
hyvinvointi, terveys ja erikoissairaanhoidon palvelutarve 2022). Tyokyvyttomyyseldkettad saavien
osuus tyoikaisestad vaestosta on alueella maan pienimpia (THL, Sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestdminen Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella 2022).

1.3 Elintavat ja terveys

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen asukkaat ovat keskimaardista suomalaista terveempia ja
esimerkiksi alueen vaestossa tuki- ja lilkuntaelinten sairauksien ja sepelvaltimotaudin ilmaantuvuus
ovat koko maahan verrattuna keskimaarin matalampia (THL, Sotkanet, sairastavuusindeksi 2021).
Sosioekonomiset tekijat nakyvat kuitenkin aikuisvaeston hyvinvoinnissa ja koetussa terveydessa;
matalammin koulutetut voivat huonommin kuin korkeammin koulutetut. COVID-19-pandemia on
heikentanyt erityisesti nuorten psyykkista ja sosiaalista hyvinvointia, ja nuorten kokemus omasta
terveydestd on heikentynyt voimakkaasti verrattuna aikaisempiin vuosiin (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022).

Vuonna 2021 THL:n tekeman tutkimuksen mukaan Suomeen muuttaneiden koettu terveys oli koko
vaeston koettua terveytta heikompi (Suomeen muuttaneet 66 %, koko vaestd 72 %). Eroavaisuudet
koetussa terveydessa Suomeen muuttaneiden ja koko vaeston valilla olivat suurimpia
Kymenlaaksossa, Keski-Suomessa, Uudellamaalla (Suomeen muuttaneet 66 %, koko Uudenmaan
vaestd 77 %) seka Etela-Savossa. (THL, Suomeen muuttaneiden terveys ja elintavat maakunnissa
2021.)

Suurin osa tyo6ikaisista liilkkuu koulutustasosta riippumatta liian vahan ja noin joka viides on lihava.
Ravitsemusneuvontaa ja liilkuntaohjausta on saanut hieman yli 1 % aikuisvdestosta. Koulutustasolla
on merkittdva yhteys seka koettuun hyvinvointiin etta siihen vaikuttaviin elintapoihin (Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022). Ylipainoisuus on ammatillisen
oppilaitoksen 1. ja 2.-luokkalaisten osalta hieman muita Uudenmaan hyvinvointialueita ja koko
maata korkeammalla tasolla, kuitenkin ylipainoisuus 8. ja 9.-luokkalaisten seka lukion 1. ja 2.-
luokkalaisten osalta on samalla tasolla muihin Uudenmaan hyvinvointialueisiin ndhden ja hieman
koko maan tasoa matalammalla (HUS, Uudenmaan vaestdn hyvinvointi, terveys ja
erikoissairaanhoidon palvelutarve 2022).

Tyo6ikdisen vaestdn osalta matalammin koulutetut tupakoivat korkeammin koulutettuja enemman
(Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022). 8. ja 9.-luokkalaisten osalta
tupakointi on matalimmasta paasta Uudenmaan hyvinvointialueista ja koko maahan nahden.
Huumekokeilut ovat keskimdarin samalla tasolla muiden Uudenmaan hyvinvointialueiden kanssa
sekd hieman korkeammalla tasolla koko maahan ndhden. (HUS, Uudenmaan vdestdn hyvinvointi,
terveys ja erikoissairaanhoidon palvelutarve 2022.) Alkoholia lilkaa kayttavien aikuisten osuus on
samalla tasolla muihin Uudenmaan hyvinvointialueisiin ja koko maahan ndhden (HUS, Uudenmaan
vaeston hyvinvointi, terveys ja erikoissairaanhoidon palvelutarve 2022).

Menetetyt elinvuodet ovat hyvinvointialueen vaestdssa keskimaarin samalla tasolla kuin muilla
Uudenmaan hyvinvointialueilla ja koko maassa. Alkoholikuolemien, keuhkosairauksien ja
verenkiertoelinten tautien vuoksi menetettyjen elinvuosien osuus on Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueella koko maahan nahden matalampi, mutta alkoholikuolemien ja
verenkiertoelinten tautien vuoksi menetettyjen elinvuosien osuus on kuitenkin muihin Uudenmaan
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https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/haku?q=THL%3An%20sairastavuusindeksi

hyvinvointialueisiin ndhden hieman korkeampi. (HUS, Uudenmaan vdestdn hyvinvointi, terveys ja
erikoissairaanhoidon palvelutarve 2022.) Ldhes 40 % miehisté ja yli 20 % naisista Vantaan ja
Keravan alueella kayttaa saannollisesti liikaa alkoholia. Vaikkakin luku on halyttava, se on
molemmilla sukupuolilla noin yhden prosenttiyksikon kansallista vertailuarvoa matalampi. (Vantaan
ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.)

Vammojen ja myrkytysten vuoksi sairaalassa hoidettujen potilaiden maara on Vantaan ja Keravan
alueilla laskenut tasaisesti vuosina 2017—-2022. Vuonna 2017 vammojen ja myrkytysten vuoksi
sairaalahoidossa olleita potilaita oli 86,2 / 10 000 asukasta, kun vastaava luku vuonna 2022 oli 64,6
/ 10 000 asukasta (THL, Sotkanet, vammojen ja myrkytysten vuoksi sairaalassa hoidetut potilaat).

1.4 Mielenterveys

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella psyykkisesti merkittavasti kuormittuneiden osuus on
hieman korkeampi koko maahan ndhden. Mielialaan liittyvia ongelmia kokeneiden 4. ja 5.-
luokkalaisten osuus on hieman korkeampi muihin Uudenmaan hyvinvointialueisiin ja koko maahan
nahden. Kuitenkin esimerkiksi kohtalaista tai vaikeaa ahdistuneisuutta kokevien 8. ja 9.-
luokkalaisten seka ammatillisten oppilaitosten ja lukion 1. ja 2.-luokkalaisten osuus on samalla
tasolla muihin Uudenmaan hyvinvointialueisiin ja koko maahan ndhden. Myos
mielenterveysperustaisesti sairauspdivarahaa saaneiden 25—-64-vuotiaiden osuus on koko maahan
nahden hieman matalampi. (HUS, Uudenmaan vaestdn hyvinvointi, terveys ja erikoissairaanhoidon
palvelutarve 2022.) Vantaan ja Keravan alueen nuorista (18—34-vuotiaat) tyokyvyttomyyseldketta
saa mielenterveysperustaisesti 1,1 % ikdluokasta. Kansallisesti keskiarvo on 1,8 %. (Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.)

1.5 Osallisuus ja sosiaaliset suhteet

Osallisuus, osallistuminen ja sosiaaliset suhteet ovat keskeisid hyvinvoinnin osatekijoita.
Hyvinvointialueen tavoitteet, toimenpiteet ja ndiden seuranta on kuvattu tarkemmin
hyvinvointialueen osallisuusohjelmassa ja toimialojen osallisuussuunnitelmissa, eika
hyvinvointikertomuksessa ja -suunnitelmassa siksi kuvata alueen vaeston osallisuutta tai sen
edistamisen tavoitteita ja toimenpiteita syvallisesti.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen aikuisvaeston (20—-64-vuotiaat) kokema yksindisyys on
laskenut vuonna 2022 verrattuna aiempaan. Itsensa yksindiseksi tuntevien aikuisten osuus oli viela
vuonna 2020 Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella selvasti korkeampi muihin Uudenmaan
hyvinvointialueisiin ja koko maahan ndhden (HUS, Uudenmaan vaestdn hyvinvointi, terveys ja
erikoissairaanhoidon palvelutarve 2022). Vuoden 2022 tietojen mukaan aikuisvdestosta 12,2 %
kokee itsensa yksindiseksi, kun 2020 yksindiseksi itsensa tuntevia oli 14,9 %. Yli 75-vuotiaiden
keskuudessa itsensa yksindiseksi tuntevien osuus on puolestaan kasvanut: vuonna 2022 yhteensa
13 % yli 75-vuotiaista koki itsensa yksinadiseksi, kun vastaava luku vuonna 2020 oli 12,5 %. Vuonna
2022 kansallinen keskiarvo oli 12 %. (THL, Sotekuva, itsensa yksindiseksi tuntevat 2020-2022.) 4. ja
5.-luokkalaisten osalta itsensa yksinaiseksi tuntevien osuus on hieman korkeampi muihin
Uudenmaan hyvinvointialueisiin ja koko maahan ndhden (HUS, Uudenmaan vaeston hyvinvointi,
terveys ja erikoissairaanhoidon palvelutarve 2022).
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https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/haku?q=vammojen%20ja%20myrkytysten
https://sotekuva.fi/fi/#/chart?regionCategory=HYVINVOINTIALUE&searchTerm=yksin%25C3%25A4is&regions=977&freeze=false&sortByYear=false&absValue=false&munSortOrder=0&showMinAndMaxValues=false&showLowAndHighValues=false&showChartValues=true&previousView=chart

Yksinasuvien maara on kasvanut Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen alueella koko 2000-luvun
ajan tasaisesti. Vuonna 2022 alueella yhden hengen asuntokuntien maara oli miltei

62 000, eli noin 22 % alueen asukkaista asuu yksin (Tilastokeskus, Suomen virallinen tilasto SVT,
Asunnot ja asuinolot).

1.6 Eldamanlaatu

Reilu puolet tyoikdisesta vaestosta pitda elamanlaatuaan hyvana. Erot miesten ja naisten valilla
ovat pienid. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.) Vuoden 2023
kouluterveyskyselyn tulosten perusteella elamaansa tyytyvaisten lasten ja nuorten osuus on
laskenut koronapandemian myo6ta kaikissa ikaryhmissa. 4-5.-luokkalaisista pojista jopa 89 % ja
tytoista 80 % on tyytyvaisid eldmaansa. Kuitenkin lasten ja nuorten tyytyvaisyys eldmaansa on
laskenut vuosien 2019-2023 valilla molemmilla tarkastelluilla sukupuolilla ja kaikissa ikaryhmissa.
Huomattavinta pudotus on ollut ylakouluikaisilla ja 2. asteella opiskelevilla tytoilla: 8-9.-
luokkalaisten tyttéjen seka lukion 1. ja 2.-luokkalaisten tyttéjen keskuudessa tyytyvaisyyden laskua
on yli 10 % ja ammattioppilaitoksessa opiskelevien tyttéjen keskuudessa perati 17 %. (THL,
kouluterveyskysely 2019-2023.)

THL:n vuonna 2021 tekeman tutkimuksen mukaan Suomeen muuttaneista hieman alle puolet (48
%) koki valtakunnallisesti kokonaisvaltaisen elamanlaatunsa sen eri osa-alueineen hyvaksi. Vastaava
osuus koko vaestossa oli 57 %. Ero elamanlaadussa Suomeen muuttaneiden ja koko vaeston valilla
oli tilastollisesti merkitseva Uudellamaalla (Suomeen muuttaneet 49 %, koko Uudenmaan véesto 64
%). (THL, Suomeen muuttaneiden terveys ja elintavat maakunnissa 2021.)

1.7 Turvallisuus

Tyoikaisista harva kokee arkensa turvattomaksi. Alle 5 % tyoikdisestd vdestosta tuntee pdivittdisen
eldamansa turvattomaksi (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022).
Erot miesten ja naisten valilld ovat pienid. Paivittdin elamansa turvattomaksi kokeneiden méaara on
hyvinvointialueen vdeston keskuudessa hieman korkeampi muihin Uudenmaan hyvinvointialueisiin
ja koko maahan nahden (HUS, Uudenmaan vdeston hyvinvointi, terveys ja erikoissairaanhoidon
palvelutarve 2022).

Turvallisuuden kokemus on tarkeda myds hyvinvointialueen palveluissa. Hyvinvointialueen
asiakaspalautteessa palvelujen kayttadjilta pyydetaan palautetta muun muassa siitd, kokiko asiakas
olonsa turvalliseksi hoidon/palvelun aikana. Vuoden 2023 toisessa osavuosikatsauksessa
asiakkaiden antamien palautteiden keskiarvoksi muodostui 3,2 asteikolla 1-52. Kokemus oli
muuttunut hieman positiivisempaan suuntaan ensimmaisesta osavuosikatsauksesta, jolloin
keskiarvoksi muodostui 3,0. Kohtaaminen on keskeinen osa turvallisuuden kokemusta. Toiseen
osavuosikatsaukseen onkin kirjattu asiakaspalautteista johdetuksi kehittamistoimenpiteeksi
asiakkaan kohtaamisen kehittdminen Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen osavuosikatsaus
2/2023.)

Suomessa lahisuhdevakivallan osuus on suurta ja tutkimusten mukaan noin 30 % suomalaisista
naisista on jossain eldmansa vaiheessa kokenut vakivaltaa nykyisen tai entisen puolisonsa taholta.

2 Asteikolla 1= tdysin eri mieltd ja 5= tidysin samaa mielta.
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Lahisuhdevakivallan tai uhkailun kohteeksi joutuneiden osuus on Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueella selvasti korkeampi muihin Uudenmaan hyvinvointialueisiin seka koko maahan
nahden. (HUS, Uudenmaan vaestdn hyvinvointi, terveys ja erikoissairaanhoidon palvelutarve 2022.)
Tilastojen mukaan 7 % Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen yli 20-vuotiaista asukkaista on
kertonut kokevansa fyysista tai henkista ldhisuhdevakivaltaa (THL, Sotkanet 2022). Tama tarkoittaa
noin 19 000 asukasta. Tutkimuksen mukaan naisiin kohdistuvat surmat linkittyivat entista
vahvemmin erotilanteisiin. Erilaisten kuormitustekijoiden kasaantuminen lisaa riskia
lahisuhdevakivaltaan. Erityisen haavoittuvassa asemassa ovat ihmiset, jotka ovat hyvinvointinsa tai
toimeentulonsa suhteen riippuvaisia toisista ihmisista seka ihmiset, joiden kielitaito on
puutteellinen. (THL, Tilastoraportti 43/2023.) Lahisuhdevakivallan liséksi alueella tulee huomioida
my0s kunniaan liittyva vdkivalta ja ihmiskauppa (STM, Tyttojen ja naisten sukuelinten silpomisen
(FGM) estamisen toimintaohjelma 2021, ihmiskauppa.fi).

Vantaalla vuonna 2022 toteutetun paihdetilannekyselyn kysymykseen, oletko viimeisen 12
kuukauden aikana pelannyt kadulla tai muulla julkisella paikalla kohtaamiasi paihtyneita henkil6ita,
vastanneista 43 % oli pelannyt julkisella paikalla kohtaamiaan paihtyneita henkil6itad (Vantaan
paihdetilannekysely 2022). Keravan osalta vastaavaa tietoa ei ole toistaiseksi saatavilla.

Kaatumisiin ja putoamisiin liittyvien hoitojaksojen osuus on Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella
vahaisin muihin Uudenmaan hyvinvointialueisiin ja koko maahan nidhden, mutta silti
samanaikaisesti tapaturmien vuoksi menetettyjen elinvuosien osuus on hieman muita Uudenmaan
hyvinvointialueita ja koko maata korkeampi (HUS, Uudenmaan vdestdn hyvinvointi, terveys ja
erikoissairaanhoidon palvelutarve 2022).

1.8 Hyvinvointialueen palvelujen saatavuus ja saavutettavuus

Hoitoon pdasyn keskimaardinen odotusaika terveysasemilla oli 23 vuorokautta (tieto otettu
hyvinvointialueen verkkosivuilta 28.7.2023). Yli puolet (55 %) terveysasemien asiakkaista paasi
hoitoon 14 vuorokauden kuluessa. Suun terveydenhuollossa hoitoon paasyn keskiméaarainen
odotusaika oli 33 vuorokautta ja 72 % asiakkaista paasi hoitoon 90 vuorokauden kuluessa. Reilu
neljannes (28 %) odotti hoitoon paasya yli 90 vuorokautta. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialue,
hoitoon paasy 2023.)

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella koulutusryhmien valiset erot ndkyvat pienina eroina myds
palvelujen saatavuuden kokemuksissa. Ladkarin vastaanottopalveluita riittamattdmasti saaneiden
tyoikaisten osuus on hieman korkeampi matalasti (26 %) ja keskitasoisesti (25,9 %) koulutettujen
keskuudessa verrattuna korkeasti koulutettuihin (22,9 %). Osuus palveluita riittdmattomasti
saaneista on yleisesti korkea, mutta erot koulutustasoittain maltillisia. (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.) Ikdantyneiden kokeman palvelutarpeen osalta
tarpeenmukaisen avun saamisessa on merkittavia eroja yli 75-vuotiaiden miesten ja naisten valilla.
Miehistd 7,5 % ei koe saavansa tarvitsemaansa apua, kun naisilla vastaava osuus on 13,9 %.
(Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.) Pdivystyskaynnit
perusterveydenhuollossa ovat Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella muita Uudenmaan
hyvinvointialueita ja koko maata alhaisemmat (HUS, Uudenmaan vaeston hyvinvointi, terveys ja
erikoissairaanhoidon palvelutarve 2022).
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Vuoden 2022 aikana pelastustoiminnan ensimmaisen yksikdn toimintavalmius riskiluokan |
ruuduissa on hieman heikentynyt aiempiin vuosiin verrattuna. Ensihoidon tavoittamisviive
ydintaajama-alueella oli vuonna 2022 |dhes samalla tasolla vuoden 2021 kanssa, mutta ei viela
tavoitetasolla. Seka ensihoidon etta pelastustoiminnan toimintavalmiuden parantamiseksi on
vuoden 2022 aikana edistetty neljan valmiusaseman rakentamisen suunnittelua. Valmiusasemat on
suunniteltu rakennettavaksi Tikkurilaan, Korsoon, Myyrmakeen sekad Hakunilaan. Onnettomuuksien
ehkaisyn resursseissa on ollut vuonna 2022 hieman vajausta, mutta asiakkaille tuotettavien
palveluiden osalta paastiin lahes tavoitteisiin. (Keski-Uudenmaan pelastustoimen liikelaitoksen
tilinpaatos 2022.)

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella asukkaat ovat |6ytdneet melko hyvin sdhkoisten sote-
palvelujen piiriin, mutta valtaosalla on silti huolia sahkdisten palvelujen kayttdon liittyen. Vantaan
ja Keravan hyvinvointialueella sahkdinen asiointi sote-palveluissa on 20—64-vuotiaiden naisten seka
yli 65-vuotiaiden miesten osalta Uudenmaan hyvinvointialueiden ylapaassa. Kuitenkin lahes 80 %
20-64-vuotiaista miehistd ja 70 % naisista, kokee esteitd ja huolia sahkdisten palveluiden kadytossa.
Ikddntyneiden osalta yli 90 % 75 vuotta tdyttaneistd naisista ja 85 % vastaavan ikaisista miehista
kokee esteita ja huolia sahkoisten palveluiden kaytossa (HUS, Uudenmaan vaeston hyvinvointi,
terveys ja erikoissairaanhoidon palvelutarve 2022).

Keskeinen osa palvelujen saavutettavuutta on tiedon saaminen palveluista ja tiedon
ymmarrettavyys. Hyvinvointialueen asiakaspalautteen mukaan asiakkaat antoivat kysymykseen,
”Saamani tieto hoidosta / palvelusta oli ymmarrettavaa”, toisessa osavuosikatsauksessa
arvosanaksi 3,2 asteikolla 1-53. Kokemus oli muuttunut hieman positiivisempaan suuntaan
ensimmaisestd osavuosikatsauksesta, jolloin arvosana oli 2,9. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialue,
osavuosikatsaus 2/2023.)

Lainsdadannon valmistelussa oleva hoitotakuun kiristyminen seka toimintaympariston haasteisiin
vastaaminen tulee edellyttdmaan palvelujen saatavuuden ja saavutettavuuden parantamista myos
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella. Saatavuuden ja saavutettavuuden parantamiseen
vaikutetaan esimerkiksi parantamalla sadnnollista palvelua tarvitsevien palvelujen jatkuvuutta seka
lyhentdamalla jonoja muun muassa kehittamallad digitaalista palveluvalikoimaa seka tekemalla
neuvonnasta ja asiakasohjauksesta entista saavutettavampaa ja toimivampaa. Asiakkaan
palvelutarpeeseen pyritddn vastaamaan vaikuttavammin ja asiakaslahtdisemmin. Henkildston
osaamista hyodynnetaan yli yksikko- ja palvelualuerajojen ja yhdyspintatydskentelya vahvistetaan
eri toimijoiden, kuten erikoissairaanhoidon ja kolmannen sektorin kanssa, jotta kokonaisvaltainen
asiakkaan tarpeeseen vastaaminen mahdollistuisi. Lisddntyneisiin mielenterveyden ja pdihteiden
kdyton ongelmiin vastataan parantamalla mielenterveys- ja pdihdepalveluihin padsya ja niiden
vaikuttavuutta. Henkil6ston saatavuus, pysyvyys, eri ammattiryhmien valisen tyonjaon
kehittdminen ja uusien ammattiryhmien kdytén mahdollisuuksien tutkiminen ovat kriittisia
onnistumisen kannalta, ja ne tulevat olemaan painopistealueita seuraavien vuosien aikana.
(Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen talousarvio 2023 ja taloussuunnitelma 2023-2026.)

3 Asteikolla 1= téysin eri mieltd ja 5= tdysin samaa mielta.
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1.9 Hyte-kerroin

Hyvinvointialueiden sosiaali- ja terveydenhuollon tehtavien valtionrahoituksen perusteeksi
otetaan kaytt6on hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen kerroin eli hyte-kerroin. Hyte-kertoimen
tarkoituksena on kannustaa ja tukea hyvinvointialueita toteuttamaan monipuolisia ja
suunnitelmallisia toimia, jotka kohdistuisivat erityisesti:

e kansansairauksien ehkaisyyn

o jkdadntyvan vdeston toimintakyvyn edistamiseen ja tapaturmien vahentamiseen
e syrjaytymisen ehkaisyyn

e sosiaalisen hyvinvoinnin ja ty6llistymisen edistamiseen.

Hyte-kertoimen tavoitteena on kannustaa hyvinvointialueita huolehtimaan tarpeenmukaisesta
ehkaisevasta tyosta sosiaali- ja terveyspalveluissa. Ehkdiseva ja edistadva tyo sosiaali- ja
terveydenhuollossa on ensiarvoisen tarkeaa, jotta sosiaali- ja terveydenhuollon menojen kasvua
saadaan hillittya ja vdaeston hyvinvointia, terveytta ja toimintakykya yllapidettya ja edistettya. Hyte-
kertoimen suuruus maaraytyy kahdenlaisten indikaattorien perusteella: toimintaa ja voimavaroja
kuvaavista prosessi-indikaattoreista ja tuloksia kuvaavista tulosindikaattoreista. Yhteensa
indikaattoreita on 13. (THL, HYTE-kerroin - kannustin hyvinvointialueille). Hyte-kertoimen
indikaattoritietoa kuvataan tarkemmin ikdaryhmakohtaisissa hyvinvointisuunnitelmissa.

Taulukko 2. Hyte-kertoimen sisdltamat prosessi- ja tulosindikaattorit

PROSESSI-INDIKAATTORIT TULOSINDIKAATTORIT

1. Lastenneuvolan terveystarkastukset 1. Vammojen ja myrkytysten johdosta
aiheutuvat hoitojaksot

2. Kouluterveydenhuollon terveystarkastukset | 2. Lonkkamurtumat yli 65-vuotiailla

3. Elintapaneuvonta tyypin 2 diabetesriskissa 3. NEET-nuoret

oleville
4. Koulukuraattoriresurssi 4. Toimeentulotukea pitkaaikaisesti saavat
5. Koulupsykologiresurssi 5. Mielenterveyshairididen vuoksi

tyokyvyttomyyselaketta saavat

6. MPR-rokotuskattavuus

7. Alkoholinkdayton mini-interventio

8. Ty6ttomien terveystarkastukset
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HYVINVOINTISUUNNITELMA

1 Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella

Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen on hyvinvointialueen ja kuntien yhteinen tehtava. Laissa
sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisestd (611/2011, §7) todetaan, ettd hyvinvointialueen on
edistettdva asukkaidensa hyvinvointia ja terveytta. Hyvinvointialueen tulee myds maarittaa
hyvinvoinnin ja terveyden edistamiselle tavoitteet ja tavoitteita tukevat toimenpiteet. Kuntien
lisdksi hyvinvointialueen on tehtadva hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisessa yhteistyota
hyvinvointialueen alueella HUS-yhtymén seka hyvinvoinnin ja terveyden edistdmistyota tekevien
muiden julkisten toimijoiden, yksityisten yritysten ja yleishyodyllisten yhteis6jen kanssa.

Alueellinen hyvinvointisuunnitelma kokoaa yhteen hyvinvointialueen maarittamat hyvinvoinnin ja
terveyden edistamisen painopisteet, tavoitteet ja toimenpiteet. Hyvinvointisuunnitelma koostuu eri
ikdryhmat kattavasta yleisesta osiosta seka ikdryhméakohtaisista suunnitelmista, joita ovat lasten ja
nuorten hyvinvointisuunnitelma, tyoikdisten hyvinvointisuunnitelma seka ikaantyneiden
hyvinvointisuunnitelma. Hyvinvointialueen on laadittava lastensuojelun jarjestamiseksi ja
kehittdmiseksi hyvinvointialueen toimintaa koskeva alueellinen lasten ja nuorten
hyvinvointisuunnitelma. Hyvinvointisuunnitelman tulee sisaltdaa suunnittelukaudelta tiedot lasten ja
nuorten kasvuoloista seka hyvinvoinnin tilasta, lasten ja nuorten hyvinvointia edistavista seka
ongelmia ehkaisevista toimista ja palveluista, yhteistyon jarjestamisesta eri viranomaisten seka
lapsille ja nuorille palveluja tuottavien yhteis6jen ja laitosten valilla. Lisaksi hyvinvointisuunnitelman
tulee sisaltaa suunnitelman toteuttamisesta ja seurannasta. (Lastensuojelulaki 417/2007, §12.)

Myds terveydenhuoltolain mukainen alueellinen neuvolasuunnitelma tulee liittaa
lastensuojelulaissa tarkoitettuun alueelliseen lasten ja nuorten hyvinvointisuunnitelmaan
(Valtioneuvoston asetus 338/2011 neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta seka
lasten ja nuorten ehkaisevasta suun terveydenhuollosta). Neuvolasuunnitelmaa aletaan laatia
hyvinvointialueella syksyn 2023 aikana. Suunnitelma lisdtadn osaksi lasten ja nuorten
hyvinvointisuunnitelmaa sen valmistuttua.

Hyvinvointialueen on laadittava myds suunnitelma toimenpiteistaan ikdantyneen vdeston
hyvinvoinnin, terveyden, toimintakyvyn ja itsendisen suoriutumisen tukemiseksi seka idkkaiden
henkildiden tarvitsemien palvelujen ja omaishoidon jarjestamiseksi ja kehittamiseksi.
Suunnittelussa on painotettava kotona asumista ja kuntoutumista edistavia toimenpiteita seka
arvioitava ikddntyneen vaeston hyvinvoinnin tilaa, ikddntyneelle vaestolle tarjolla olevien palvelujen
riittavyytta ja laatua seka ikdantyneen vaeston palveluntarpeeseen vaikuttavia tekijoita. (Laki
ikdantyneen vdeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista
980/2012.) Hyvinvointialueella on haluttu laatia my6s tydikdisten hyvinvointisuunnitelma
tyoikaisten hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseksi.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisesta sdadetdan myds useissa muissa laeissa. Naita lakeja ovat
esimerkiksi terveydenhuoltolaki (1326/2010), laki ehkdisevan pdihdetydn jarjestdmisesta
(523/2015), tupakkalaki (549/2016), alkoholilaki (1102/2017), sosiaalihuoltolaki (1301/2014) ja
ty6turvallisuuslaki (738/2002). (STM, Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen lainsaadanto.)
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Muita hyvinvoinnin ja terveyden edistamistydssa huomioitavia lakeja ovat esimerkiksi tasa-arvolaki
(609/1986), yhdenvertaisuuslaki (1325/2014), perustuslaki (731/1999), kielilaki (423/2003) ja laki
julkisyhteison henkil6stolta vaadittavasta kielitaidosta (424/2003).

1.1 Kansalliset strategiat ja hyvinvointialueen strategia tukevat hyvinvointialueen
hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyota

Erilaiset kansalliset strategiat ja laatusuositukset ohjaavat ja tukevat hyvinvointialueen tyota.
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen strategia puolestaan maarittaa suuntaviivat
hyvinvointialueen tyélle. Kuvaamme seuraavassa tiiviisti keskeisia kansallisia strategioita ja
hyvinvointialueen strategiaa.

Kansalliset strategiat

Kansallinen lapsistrategia

Kansallisen lapsistrategian avulla kehitetaan lapsia ja perheitd koskevaa paatoksentekoa,
yhteistyota ja toimintatapoja niin, etta siind huomioidaan kaikilla hallinnon aloilla ja tasoilla
kattavasti ja systemaattisesti perus- ja ihmisoikeusvelvoitteet (Valtioneuvosto, Kansallinen
lapsistrategia). Hyvinvointialue sitoutuu kansalliseen lapsistrategiaan kehittamalld palveluja lapsi- ja
perhemyonteisiksi seka sitoutumalla lapsistrategian keskeisiin tavoitteisiin kuten lasten ja nuorten
osallisuuteen ja paatosten lapsivaikutusten arviointiin (Vantaan ja Keravan hyvinvointialuestrategia
2022).

Laatusuositus hyvan ikdantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi 2020—-2023 -
Tavoitteena ikdystavallinen Suomi

Laatusuosituksen tavoitteena on mahdollistaa hyva ikddantyminen seka laadukkaat ja vaikuttavat
palvelut niita tarvitseville idkkaille henkilGille. Ehdotetut toimet luovat pohjaa ikaystavalliselle
yhteiskunnalle. (Valtioneuvosto, Laatusuositus hyvan ikddntymisen turvaamiseksi ja palvelujen
parantamiseksi 2020-2023.)

Asiakas- ja potilasturvallisuusstrategia ja toimeenpanosuunnitelma 2022-2026

Asiakas- ja potilasturvallisuusstrategialla ja toimeenpanosuunnitelmalla 2022-2026 edistetaan
osallisuutta, turvallisuutta vahvistavia toimia ja turvallisuuskulttuurin johtamista Suomessa.
Asiakas- ja potilasturvallisuus tarkoittaa sosiaali- ja terveydenhuollossa toimivien henkiléiden ja
organisaatioiden periaatteita ja toimintoja, joilla varmistetaan hoidon ja palvelujen turvallisuus, ja
suojataan asiakkaita ja potilaita vahingoittumasta. (STM, Asiakas- ja potilasturvallisuusstrategia ja
toimeenpanosuunnitelma 2022-2026.) Hyvinvointialueen on toiminnassaan varmistettava
omavalvonnalla tehtdviensa lainmukainen hoitaminen ja tekemiensa sopimusten noudattaminen
(Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen strategia 2022).

Paihde- ja riippuvuusstrategia

Paihde- ja riippuvuusstrategia pitaa sisallaan painopisteet ja suuntaviivat yhteiselle kehittamistyolle
vuoteen 2030. Strategian taustalla on tunnistettu tarve ohjata kokonaisvaltaisemmin alkoholiin,
tupakkaan, huumausaineisiin ja rahapelaamiseen liittyvia riskeja, haittoja ja ongelmia ja
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mahdollisuuksia niiden ehkaisemiseksi ja hoitamiseksi. Strategiassa rahapelaamisen yhteydessa
kasitelladn myos digipelaamista. (STM, Pdihde- ja riippuvuusstrategia. Yhteiset suuntaviivat vuoteen
2030.)

Kansallinen mielenterveysstrategia ja itsemurhien ehkaisyohjelma vuosille 2020—-2030

Paaministeri Sanna Marinin hallitusohjelman mukainen mielenterveysstrategia julkaistiin
alkuvuonna 2020. Vuoteen 2030 saakka ulottuvan strategian tavoitteena on turvata
mielenterveystyon jatkuvuus ja tavoitteellisuus. Strategiassa on viisi sisall6llistd painopistetta:
mielenterveys padgomana, lasten ja nuorten mielenterveys, mielenterveysoikeudet, palvelut ja
mielenterveysjohtaminen. (STM, Kansallinen mielenterveysstrategia ja itsemurhien ehkaisyohjelma
vuosille 2020-2030.)

Vakivallaton lapsuus -toimenpidesuunnitelma 2020-2025

Vakivallaton lapsuus -toimenpidesuunnitelman 2020-2025 tavoitteena on ehkaistd 0—17-vuotiaisiin
lapsiin kohdistuvaa vakivaltaa erilaisissa kasvu- ja toimintaymparistoissa. Tavoitteena on parantaa
lapsiuhrin asemaa nykyisissa palvelu-, hoito- ja rikosjarjestelmissa huomioiden myds ne lapset,
jotka ovat riskissa paatya kdyttamaan tai ovat jo kdyttaneet vdkivaltaa. Toimenpidesuunnitelmassa
kasitelladan henkisen ja fyysisen vakivallan seka seksuaalivdkivallan ehkaisya kolmesta eri
nakokulmasta: ennaltaehkaisyn, haittojen minimoinnin ja varsinaisen hoidon perspektiivista,
padpainon ollessa ennaltaehkaisyssa. (STM, Vakivallaton lapsuus: toimenpidesuunnitelma lapsiin
kohdistuvan vakivallan ehkaisystd 2020-2025.)

Valtakunnalliset strategiset tavoitteet pelastustoimen jarjestamiselle

Valtioneuvoston joka neljds vuosi vahvistamissa pelastustoimen valtakunnallisissa tavoitteissa
esitetdan hyvinvointialueiden pelastustoimen tavoitteita ja valtakunnallisesti merkittavia palvelujen
uudistus- ja kehittamistavoitteita seka linjataan lainsdaadannon ja suorituskyvyn kehittamisen
suuntaviivoja. Tavoitteena on parantaa pelastustoimen palvelujen saatavuutta, laatua ja
vaikuttavuutta seka kustannuksia ja tuottavuutta. Strategiset tavoitteet vuosille 2023-2026
kattavat yhdeksan eri tavoitetta. (Sisdministerio, Valtakunnalliset strategiset tavoitteet
pelastustoimen jarjestamiselle vuosille 2023-2026.)

Kansallinen hyte-palvelukonsepti

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) koordinoi hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen
palvelukonseptity6ta. Palvelukonseptin tavoitteena on, ettd asukkaat ja ammattilaiset 16ytavat
helposti oman alueensa kuntien ja kolmannen sektorin hyvinvointia, tyo- ja toimintakykya,
parjadvyytta, terveytta ja osallisuutta edistavat palvelut ja toiminnot. Hyte-palvelukonseptity6ta
tehdaan yhteistydssa hyvinvointialueiden, kuntien, jarjestojen, kansallisten toimijoiden ja muiden
sidosryhmien kanssa. Kansallinen palvelukonsepti ohjaa alueellisten hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisen palvelujen ja toiminnan, asiakas- ja palveluohjauksen seka hyvinvointia tukevien
digitaalisten ratkaisujen kehittamista. Alueellista kehittdmisty6ta kuvataan hyvinvointisuunnitelman
alaluvussa 2.3. (THL, Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen palvelukonsepti.)
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Hyvinvointialueen strategia

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen strategiaan on nostettu viisi ndkékulmaa hyvinvointiin, jotka
maadrittelevat tavoitteita laaja-alaisesti ja heijastavat hyvinvointialueen arvoja. Ne ovat,
vahvistamme hyvinvointia ja turvallisuutta, parannamme palveluita, arvostamme henkildstéamme,
toimimme yhdessa sekd huolehdimme kestavasta taloudesta. YlIa luetellut viisi ndkdkulmaa on
avattu strategiassa konkreettisiksi tavoitteiksi, joiden toteutumista seurataan mittareilla.

Tavoitteita maarittavat myos strategiaan kirjatut palvelulupaus vuodelle 2023, visio seka missio.
Visiona on, ettd vuonna 2030 asukkaiden hyvinvointi ja tyytyvaisyys palveluihin ovat Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueella valtakunnallisesti korkeimmat, palvelut on uudistettu rohkeasti tietoa
hyodyntden ja kumppaneita kuullen ja VAKE on tydpaikkana halutuin hyvinvointialue. Palvelulupaus
vuodelle 2023 puolestaan lupaa, etta Vantaan ja Keravan asukkaat paasevat palveluihin
nopeammin ja hyvinvointialueen vetovoima tydnantajana on parantunut huomattavasti.
Hyvinvointialueen missiona on jarjestaa alueen sosiaali-, terveys- ja pelastuspalvelut
asiakaslahtoisesti ja vaikuttavasti, vahvistaa peruspalveluja seka tarjota asiakkaalle hdanen
yksilollisten tarpeittensa mukainen, yhteensovitettu palvelukokonaisuus. (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen strategia 2022.)

Hyvinvointisuunnitelman tavoitteet ja toimenpiteet tukevat strategian toteuttamista, erityisesti sen
nakodkulmia vahvistamme hyvinvointia ja turvallisuutta, parannamme palveluita sekd toimimme
yhdessa.

1.2 Hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyohon liittyvat hyvinvointialueen muut ohjelmat ja
suunnitelmat

Hyvinvointialueella on laadittu tai laaditaan parhaillaan erilaisia ohjelmia ja suunnitelmia.
Hyvinvointisuunnitelmaa laadittaessa on tehty yhteisty6ta eri toimijoiden kanssa, jotta
suunnitelmat ja ohjelmat tukisivat parhaalla mahdollisella tavalla toisiaan.
Hyvinvointisuunnitelmaan ei ole muun muassa kirjattu osallisuuteen liittyvia tavoitteita ja
toimenpiteitd, joita kuvataan jo osallisuusohjelmassa tai viestintdan liittyvia tavoitteita ja
toimenpiteitd, joita kuvataan jo viestintastrategiassa. Hyvinvointisuunnitelman toimenpiteisiin on
kirjattu, mikali se liittyy keskeisesti johonkin toiseen ohjelmaan tai suunnitelmaan.

Osallisuusohjelma

Osallisuusohjelma on aluevaltuuston hyvaksyma asiakirja, jossa kasitelldan alueen asukkaiden,
palvelujen kayttdjien, henkiloston ja sidosryhmien osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksia seka
niiden edistamista. Osallisuusohjelmaan asetetaan valtuustokausittaiset tavoitteet
hyvinvointialueen strategiaan peilaten. Ohjelmaan kirjataan lisdksi osallisuutta edistavat
toimenpiteet ja mittarit seurannan ja arvioinnin tueksi. Osallisuusohjelma toimii strategiaa
toimeenpanevana dokumenttina. Tarkemmat kuvaukset vastuista, aikatauluista ja
kohderyhmakohtaisista toimenpiteista maaritelladan toimialakohtaisissa osallisuussuunnitelmissa.
(Tasa-arvoinen ja yhdenvertainen osallisuus - Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
osallisuusohjelma 2023-2025.)
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Viestintadstrategia

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen viestintdstrategia vuosille 2023—2025 ma&arittda suuntaviivat
viestinnan perusasioiden rakentamiseen ja siihen, mihin viestinnassa keskitytaan hyvinvointialueen
strategiakaudella ja mita viestinnalla tavoitellaan. Viestintastrategiassa kuvataan viestinnan
toiminta-ajatusta ja ohjaavaa lainsdadant6a, sidosryhmia ja viestinnan tavoitteita, viestinnan
periaatteita, paadviesteja seka viestinnan vaikuttavuuden varmistamista. Hyvinvointialueen
viestinnadn keskeisia tavoitteita ovat muun muassa palveluiden saatavuuden tukeminen,
hyvinvoinnin ja turvallisuuden vahvistaminen seka toimivan yhteistyén varmistaminen. (Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueen viestintastrategia 2023—-2025.)

Kaksikielisyysohjelma

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue on kaksikielinen hyvinvointialue, jolla on velvollisuus lain
mukaan huolehtia ruotsin- ja suomenkielisen vdeston oikeuksien yhdenvertaisesta toteutumisesta
hyvinvointialueen kaikilla palvelualueilla asioidessa.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella on laadittu kaksikielisyysohjelma, jonka tarkoitus on antaa
suunnitelmallista ja jarjestelmallista tukea koko henkildstolle siten, etta lainsdddanndssa saddetyt
kielelliset oikeudet saavutetaan. Tavoite on, etta kaikessa toiminnassa otetaan johdonmukaisesti ja
lapileikkaavasti huomioon asiakkaan oikeus saada palvelua omalla didinkielelldan, ruotsiksi tai
suomeksi. Kaksikielisyysohjelma on koottu kolmea pé&aasiallista kohderyhmaa varten: asiakkaita,
jotka saavat hoitoa ja palvelua omalla kielella, ruotsiksi tai suomeksi, henkildstda, joka antaa hoitoa
ja palvelua nailla kielillad seka tukipalveluita. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
kaksikielisyysohjelma.)

Sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan perusteet

Hyvinvointialueesta annetun lain (611/2021) mukaan aluevaltuusto paattaa sisdisen valvonnan ja
riskienhallinnan perusteista. Sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan perusteet taydentaa
hallintosdaannon kirjauksia vuosilta 2022—-2023 ja kokoaa yhteen sisdisen valvonnan ja
riskienhallinnan perusteet.

Sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan perusteita taydentavat aluehallituksen hyvaksymat sisdisen
valvonnan ja riskienhallinnan ohjeet ja menettelytavat. Riskienhallintaa kasitelldan lisaksi
tarkemmin osana aluevaltuuston hyvaksymia turvallisuuden ja varautumisen periaatteita. Ndiden
periaatteiden pohjalta kootaan turvallisuuden ja varautumisen ohjeet, jossa kootaan yhteen eri
toimintaohjeet turvallisuuden ja varautumisen osalta, mukaan lukien valmiussuunnittelu ja
yksikkokohtaiset suunnitelmat jatkuvuudenhallinnan osalta.

Tarkedna osana kokonaisvaltaiseen riskienhallintaan ja sisdiseen valvontaan liittyy
hyvinvointialueen omavalvontaohjelma, jonka avulla hyvinvointialue palvelunjarjestdjana ohjaa ja
valvoo jarjestamisvastuulle kuuluvaa palvelutuotantoa. Hyvinvointikertomus ja -suunnitelma toimii
yhtena valmiussuunnittelua syventavana dokumenttina, kun huomioidaan alueellista toiminta- ja
kantokykya, resilienssia suhteessa mahdollisiin hairiéihin.
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Omavalvontaohjelma ja -suunnitelma

Omavalvontaohjelmassa kuvataan, miten sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen toteutumista,
turvallisuutta ja laatua sekd yhdenvertaisuutta seurataan ja miten havaitut puutteellisuudet
korjataan. Omavalvontaohjelman tdaydentavia asiakirjoja ovat omavalvontasuunnitelmat ja asiakas-
ja potilasturvallisuussuunnitelma. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella tehddan kaksi erillista
omavalvontaohjelmaa; toinen Keski-Uudenmaan pelastuslaitokselle ja toinen sosiaali- ja
terveyspalveluihin. Omavalvontaohjelma ohjeistaa ylatasoisesti, kuinka valvontaa tullaan
hyvinvointialueella toteuttamaan ja kuinka hyvinvointialue varmistaa jarjestamisvastuunsa
toteutumisen. (Omavalvontaohjelma Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sosiaali- ja
terveyspalvelut.)

Onnettomuuksien ehkaisyn vuosisuunnitelma

Keski-Uudenmaan pelastuslaitos laatii vuosittain onnettomuuksien ehkaisyn suunnitelman.
Onnettomuuksien ehkédisyn suunnitelmassa maaritetddn kokonaisuutena pelastuslaitoksen
valvontatoiminta, asiantuntijapalvelut seka turvallisuusviestinta. Suunnitelma sisaltaa
riskiperusteisesti valitut toiminnan painopisteet sekd onnettomuuksien ehkaisyyn suunnitellut
resurssit.

Jarjestoyhteistyon tiekartta

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen jarjestoyhteistyon visio, tavoitteet ja toimenpiteet vuosille
2022-2025 on kuvattu jarjestoyhteistyon tiekartaksi. Tiekartan rinnalle on laadittu valittuja
tavoitteita ja toimenpiteita tarkemmin kuvaava jarjestoyhteistyon toimeenpanosuunnitelma.
Vuoden 2023 toimeenpanosuunnitelmassa on mainintoja myos hyvinvointialueen hyvinvoinnin ja
terveyden edistdmisen osalta muun muassa muodostettavien hyte-rakenteiden valmistelussa ja
yhteisty6ssa valmisteltavan hyte-palvelutarjottimen kehittamistyossa (HyvaHyte).
Hyvinvointialueen ohjaavat suunnitelmat, kuten jarjestoyhteistyon tiekartta on laadittu tukemaan
hyvinvointialueen muuta suunnitelma- ja ohjelmatyo6ta. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
jarjestoyhteistyon tiekartta ja vuoden 2023 toimeenpanosuunnitelma.)

2 Hyvinvointityd Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella
2.1 Hyvinvointialueen organisaatiosta ja palveluista

Hyvinvointialueen jarjestamia julkisia palveluja ovat esimerkiksi perusterveydenhuolto,
erikoissairaanhoito, sosiaalihuolto, hammashoito, mielenterveys- ja pdihdepalvelut,
vammaispalvelut ja ikdantyneiden asumispalvelut (Valtioneuvosto, Sote-uudistus, Uudistus
lyhyesti). Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella on kuusi toimialaa: lasten, nuorten ja perheiden
palvelujen toimiala, aikuissosiaalityon ja vammaispalvelujen toimiala, vanhusten palvelujen
toimiala, terveydenhuollon palvelujen toimiala, keski-Uudenmaan pelastuslaitos seka
konsernipalvelujen toimiala. Organisaatiota kuvataan tarkemmin kuvassa 2.
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Kuva 2. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen organisaatio
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Hyvinvointialueen ylin paattava elin on aluevaltuusto, jonka vastuulla on hyvinvointialueen toiminta
ja talous. Aluehallitus vastaa hyvinvointialueen toiminnan, hallinnon ja talouden johtamisesta, joita
hyvinvointialuejohtaja johtaa aluehallituksen alaisuudessa. Hyvinvointialueella toimii myos
seuraavat lautakunnat ja jaostot: kansalliskielilautakunta, pelastuslautakunta, Idhidemokratia- ja
osallisuuslautakunta, yksiléasioiden jaosto, edunvalvontajaosto seka tulevaisuusjaostot: perheiden
palvelut -jaosto, aikuissosiaalityd ja vammaispalvelut -jaosto, terveydenhuollon palvelut -jaosto,
vanhusten palvelut -jaosto. Hyvinvointialueella on myds nelja vaikuttamistoimielinta:
nuorisovaltuusto, vammaisneuvosto, vanhusneuvosto ja monikulttuurisuusasiain neuvottelukunta.
(Vantaan ja Keravan hyvinvointialue, Paatdksenteko ja organisaatio.) Toimielimet on kuvattu
kuvassa 3.

Kuva 3. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen toimielimet
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2.2 Yhteisty0 eri toimijoiden kanssa

Asukkaiden ja asiakkaiden hyvinvointia ja terveytta edistetdan yhteistydssa Vantaan ja Keravan
kaupunkien, HUS-yhtyman, jarjestojen sekd muiden toimijoiden kanssa. Hyvinvointialueen
hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen rakenteita on luotu jo syksystad 2021 ldhtien.

2.2.1 Hyvinvointialueen sisdinen yhteistyd

Hyvinvointialueella on raportoitava asukkaiden hyvinvoinnista ja terveydesta, niihin vaikuttavista
tekijoista seka toteutetuista toimenpiteista aluevaltuustolle vuosittain. Lisaksi hyvinvointialueella
on valmisteltava aluevaltuustolle valtuustokausittain alueellinen hyvinvointikertomus ja
-suunnitelma edelld mainituista asioista. (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta
612/2021.)

Hallintosdanndssa maaritetdan lahidemokratia- ja osallisuuslautakunnan tehtavaksi yleisesti
hyvinvoinnin ja terveyden seka turvallisuuden edistaminen. Lisdksi lautakunta vastaa
hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman valmistelusta. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialue,
hallintosdant6 2023). Hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseen liittyvan valmistelun koordinaatiosta
vastaa konsernipalvelujen asiantuntija- ja kehittamispalveluissa sijaitseva Hyte, osallisuus ja
jarjestdyhteistyo -tehtavaalue. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyon koordinaatioon on varattu
tehtdvaalueella yksi henkilotyovuosi. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisty6ta ohjaa hyte-
ohjausryhma. Ryhma koostuu hyvinvointialueen toimialojen ja palvelualueiden esihenkil6ista.
Ryhma kokoontuu kerran kuukaudessa ja vastaa hyvinvointialueen hyvinvoinnin ja terveyden
edistamistyon operatiivisesta johtamisesta. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamistydsta
raportoidaan saanndllisesti hyvinvointialueen johtoryhmalle. Ikdryhmakohtaisia
hyvinvointisuunnitelmia tyostetaan ikaryhmakohtaisissa hyvinvointiryhmissa, jotka koostuvat
hyvinvointialueen toimialojen asiantuntijoista ja vaikuttamistoimielinten edustajista.
Ikaryhmakohtaiset hyvinvointiryhmat tukevat toimialoja ikaryhmakohtaisten
hyvinvointisuunnitelmien toteuttamisessa. Lisdksi ryhmat osallistuvat vuosittaisten
hyvinvointikatsausten laadintaan. Toimialoilta on nimetty hyte-vastaavat, jotka toimivat
hyvinvointiryhmien sihteereina ja yhdessa hyte-koordinaattorin kanssa huolehtivat ryhmien
toimintaedellytyksista.

2.2.2 Alueellinen yhteistyd

Uusimaa-tasoinen yhteistyo

HUS-jarjestamissopimus on Uudenmaan hyvinvointialueiden, Helsingin kaupungin sekd HUS-
yhtyman keskindinen sopimus, jossa sovitaan keskindisesta tydnjaosta, yhteistydsta ja toiminnan
yhteensovittamisesta terveydenhuollon palvelujen jarjestamiseksi (Laki sosiaali- ja
terveydenhuollon seka pelastustoimen jarjestamisesta Uudellamaalla 615/2021). Yhteistyota
tehdaan strategisella, taktisella ja operatiivisella tasolla. Strategisella tasolla toimii johdon
yhteistyokokous, jossa hyvinvointialueiden, Helsingin ja HUS-yhtyman johto tapaavat toisiaan.
Taktisella tasolla toimii kolme segmenttiryhmaa, joita ovat Lasten, nuorten ja perheiden ryhma,
Tyoikaisten ryhma ja Ikdantyneiden ryhma. Myds operatiivisella tasolla toimii yhteisia ryhmia, kuten
ikadntyneiden segmentille muodostettu operatiivinen Uusimaa-tasoinen ryhma. (HUS,
jarjestamissopimus 2023, HUS, segmenttiryhmat.) Yhteistyota tehddaan myos Hyva Kierre -
verkostossa.
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Myds yhteista hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyota maaritetdan jarjestamissopimuksessa.
Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen alueellisen yhteistyon rakentamiseksi ja yllapitamiseksi
kdynnistettiin syksylla 2023 HUS-jarjestamissopimukseen perustuva Uudenmaan hyte-ryhma. (HUS,
jarjestamissopimus 2023.) Ryhma koostuu hyvinvointialueiden ja Helsingin sekd HUS-yhtyman
edustajista. Ryhmassa luodaan muun muassa yhteistd kuvaa asukkaiden hyvinvoinnin ja terveyden
tilasta Uudellamaalla.

Lakisdadteiset HYTE-neuvottelut

Hyvinvointialueen on neuvoteltava vahintdaan kerran vuodessa yhdessa alueensa kuntien, HUS-
yhtyman seka hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyota tekevien muiden julkisten toimijoiden,
yksityisten yritysten ja yleishyddyllisten yhteiséjen kanssa hyvinvoinnin ja terveyden edistéamista
koskevista tavoitteista, toimenpiteistd, yhteistydsta ja seurannasta (Laki sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamisestd 612/2021). Ensimmaiset hyte-neuvottelut kdynnistyivat
helmikuussa 2023. Neuvotteluihin osallistui edustajia hyvinvointialueelta, Vantaan ja Keravan
kaupungeilta, HUS-yhtymasta ja jarjestoista. Neuvotteluissa sovittiin, etta niita kdydaan jatkuvan
neuvottelun periaatteella. Tama tarkoittaa, ettd neuvotteluja kdydaan saannollisesti, useamman
kerran vuoden aikana. Kevaan 2023 neuvotteluissa maaritettiin kootun hyvinvointitiedon pohjalta
yhteisiksi, alueellisiksi hyvinvoinnin ja terveyden edistamistydn painopisteiksi osallisuus, mielen
hyvinvointi ja hyvinvointia tukevat elintavat. Naihin yhdessa panostamalla halutaan tukea
asukkaiden mielekkdan arjen toteutumista. Painopisteet huomioidaan toimijoiden
hyvinvointisuunnitelmissa.

Yhteistyo kuntien kanssa

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen, Keravan kaupungin ja Vantaan kaupungin ylin johto ovat
allekirjoittaneet yhteistydsopimuksen, jossa sovitaan osapuolten johtoryhmien seka Keravan
kaupunginjohtajan, Vantaan kaupunginjohtajan ja Vantaan ja Keravan hyvinvointialuejohtajan
yhteistyosta. Yhteistyo keskittyy sopimuksen mukaan esimerkiksi seuraaviin teemoihin:
hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen, palveluiden sijoittuminen, oppilas- ja opiskelijahuolto,
tyollisyyteen liittyvat palvelut, turvallisuus ja varautuminen, eri asiakasryhmien palvelut, tilat ja
talous. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen yhteistyohon liittyvia asioita vieddaan ylemman
johdon foorumeihin tarkoituksenmukaisella tavalla. Hyvinvointialueen ja kaupunkien valtuustoille
jarjestetaan vuosittain hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseen liittyva seminaari. Seminaarissa
kasitelldaan ajankohtaista hyte-aiheita ja luodaan yhteista ymmarrysta alueen hyvinvoinnin ja
terveyden edistamistyosta.

Kuntien ja hyvinvointialueen hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen yhteisty6ta edistaa
kuukausittain kokoontuva Vantaa-Kerava hyte-tyoryhma. Tyoryhman tehtdvana on tukea yhteista
hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyota ja luoda yhteistyolle yhteisia rakenteita ja
toimintamalleja. Vantaan ja Keravan kaupungit laativat omat hyvinvointikertomuksensa, -
katsauksensa ja -suunnitelmansa. Kaupunkien hyvinvointisuunnitelmien seka hyvinvointialueen
suunnitelman tavoitteet, toimenpiteet ja teot tdydentavat ja tukevat toisiaan. Vantaan ja Keravan
kaupunkien ja hyvinvointialueen valilla tehdaan tiivista yhteistydta hyvinvoinnin tilan seuraamiseksi
ja yhteisen hyvinvoinnin tilannekuvan luomiseksi. Yhteistyota hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisessa tehdaan kuntien kanssa viikoittain. Hyvinvointialueen ja kaupunkien hyte-
koordinaattorit tapaavat toisiaan viikkopalavereissa. Vantaan ja Keravan kaupungeilla on vastaavat
ikaryhmakohtaiset asiatuntijaryhmat kuin hyvinvointialueella ja ryhmissa on hyvinvointialueen
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edustus. Lisdksi Vantaan kaupungin Hyvinvointia rakentava Vantaa -strategiateeman johtoryhmadssa
ja Keravan kaupungin hyte-tyéryhmassa on hyvinvointialueen edustajat mukana varmistamassa
yhteistyotad ja tiedonkulkua. Yhteistyota tehddan myos useissa eri palveluissa, kuten
opiskeluhuollossa. Hyvinvointialueen ja kaupunkien tavoitteena on tehda tulevaisuudessa entista
tiiviimpaa yhteistyota esimerkiksi hyvinvointikertomusten, -katsausten ja -suunnitelmien
laadinnassa, toimeenpanossa ja arvioinnissa.

Sote-uudistuksen jalkeenkin hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen on yksi kunnan tarkeimmista
perustehtadvistd. Kuntien tehtdvana on nimeta hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen vastuutahot,
seurata asukkaiden hyvinvointia ja terveydentilaa, asettaa hyvinvointia ja terveytta tukevia
tavoitteita sekd seurata niiden toteutumista. Vantaan ja Keravan kaupungeilla hyvinvoinnin ja
terveyden edistamista tehddan osana kaikkien hallinnonalojen palveluita. Hyvinvoinnin ja
terveyden edistamistyd on monipuolista, ja sitd tehddaan moniammatillisesti yhteistydssa muiden
toimijoiden kanssa. Kuntaliiton jaottelun mukaan kunnassa tapahtuvan hyvinvoinnin edistamistyon
voi jakaa neljdan teemaan. Naitd teemoja ovat osaamisen ja kulttuurin edistaminen, paikallisen
identiteetin ja demokratian edistaminen, elinympariston kehittdminen ja kunnan elinvoiman
edistdminen. Osaamisen ja kulttuurin edistamisella tarkoitetaan esimerkiksi oppilaitoksia, kirjastoja,
museoita, taide- ja kulttuuripalveluita, harrastuksia, liikuntapaikkoja seka nuoriso- ja asukastiloja.
Paikallisen identiteetin ja demokratian edistamisella tarkoitetaan esimerkiksi jarjesto- ja
vapaaehtoistoiminnan tukemista, osallistumisen mahdollistamista ja vuoropuhelun lisdamista.
Elinympariston kehittamiselld voidaan tarkoittaa esimerkiksi toimivaa joukkoliikennetta, turvallisia
puistoja, hiekoitettuja katuja, luonnosta huolehtimista ja asukkaiden kuulemista rakentamisen tai
kaavoituksen osalta. Elinvoiman edistaminen pitaa seka asukkaat etta kunnan hyvinvoivana. Talla
voidaan tarkoittaa esimerkiksi tydpaikan mahdollistamista mahdollisimman monelle kuntalaiselle.
(Kuntaliitto, Hyvinvoinnin edistamisen hyvat kdytannot, Vantaan hyvinvointisuunnitelma 2023—
2025.)

Yhteistyo jarjestojen ja muiden sidosryhmien kanssa

Hyvinvointialueen tulee edistdd myos hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyota tekevien jarjestjen
toimintaedellytyksia ja vaikutusmahdollisuuksia hyvinvoinnin ja terveyden edistamisessa. Jarjestot
ovatkin hyvinvointialueen keskeisia kumppaneita. Hyvinvointialueella on muun muassa laadittu
yhteisty6ssa jarjestdjen kanssa jarjestoyhteistyon tiekartta yhteistyon kehittamiseksi ja
yllapitamiseksi. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen jarjestoyhteistyon tiekartta ja vuoden 2023
toimeenpanosuunnitelma.)

Vantaan ja Keravan kaupunkien sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestoyhteistyota kartoitettiin
syksylld 2022. Kartoituksessa tunnistettiin noin 200 eri jarjest6- ja sdatio- tai muuta
kumppanitoimijaa. Myds esimerkiksi yhteistyo seurakuntien ja uskonnollisten yhteisdjen kanssa
nostettiin esiin.

Hyvinvointialueella valmistellaan jarjestojen kokoamiseksi ja yhteistydon edistdmiseksi parhaillaan
jarjestojen yhteistydryhmaa, jarjestoneuvottelukuntaa tai vastaavaa. Toimialoilta on nimetty
jarjestdyhteistyon yhteyshenkilot, jotka tukevat toimialaa jarjestoyhteistyon toteuttamisessa ja
kehittamisessa seka muun muassa yhteistydsopimusten valmistelussa. Jarjestot ja muut
sidosryhmat ovat mukana eri tavoin toimialojen tyossa. Jarjestot ovat mukana muun muassa
palveluohjausyhteistydssa, henkiloston koulutuksessa ja perehdytyksessa seka palvelupolkujen
kehittamisessa.
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Pelastuslaitoksen ndakdkulmasta keskeisia toimijoita ovat esimerkiksi sopimuspalokunnat ja muut
pelastusalan jarjestot. Keski-Uudellamaalla toimii myds sopimuspalokuntien neuvottelukunta.

Hyvinvointialue jakaa vuosittain jarjestoille avustuksia sosiaali- ja terveydenhuoltoa tukevaan
toimintaan. Avustettavan toiminnan tulee edistaa hyvinvointialueen strategisten tavoitteiden
toteutumista seka tukea ja tdydentaa hyvinvointialueen jarjestamisvastuulla olevia sosiaali- ja
terveyspalveluja.

Jarjestojen lisaksi keskeisia sidosryhmia hyvinvoinnin ja terveyden edistamisessa ovat myds muun
muassa saatiot, seurakunnat ja uskonnolliset yhteisot, poliisi, oppilaitokset ja yritykset.

Muu yhteistyd

Pelastuslaitos toimii onnettomuuksien ehkaisemiseksi ja turvallisuuden yllapitamiseksi yhteistydssa
muiden viranomaisten seka alueella olevien yhteisdjen kanssa seka osallistuu paikalliseen ja
alueelliseen turvallisuussuunnittelutyohon. Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen keskeisia
kuntayhteistydtahoja ovat:

e rakennusvalvonta- ja kaavoitusviranomaiset

e ymparistonsuojeluviranomaiset

e sosiaali- ja terveystoimen toimijat

e varhaiskasvatuksen ja sivistystoimen toimijat

Kuntien valmiussuunnittelua tuetaan seuraavilla toimenpiteilla:

e pelastuslaitoksen, hyvinvointialueiden ja kuntien muodostaman turvallisuus- ja
varautumisfoorumi

e pelastuslaitos on edustettuna toimialueensa kuntien valmiusjohtoryhmissa

e pelastuslaitos osallistuu kunnissa myos valmiusharjoitusten jarjestamiseen

e valmiussuunnitelmien laadintaa pelastuslaitos tukee kuntien tarpeiden mukaisesti

e evakuointisuunnitelma laaditaan yhteisty6ssa alueen kuntien kanssa

e hairio- ja onnettomuustilanteissa pelastuslaitoksen tilannekeskus lahettaa ilmoitukset kuntien
johdolle seka nimetyille avainhenkilGille

e hdiridtilanteiden varalle pelastuslaitos on nimennyt ja kouluttanut yhteyshenkild kuntien
johtoryhmiin.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen turvallisuus- ja varautumisyksikko osallistuu vdeston
hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistamiseen erityisesti turvallisten palvelujen
jarjestamisen kautta. Yksikko tekee tiivista turvallisuusyhteisty6ta Keravan ja Vantaan kaupunkien,
viranomaisten, Keski-Uudenmaan kuntien ja Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen kanssa.
IImidtasoista turvallisuuden tilannekuvaa ja hiljaisia signaaleja tarkastellaan turvallisuuden ja
varautumisen yhteisty6foorumissa seka pienemmissa yhteistyoryhmissa.

Vakivallaton VAKE -toimintamallissa hallinnolliset rajat ylittavaa yhteistyota tehdaan esihenkildista
koostuvassa lahisuhdevakivallan ehkaisytyon kehittdjaryhmassa, jonka tavoitteena on tyon
strateginen ohjaus ja informaation valittaminen, ja laaja-alaisessa ja moniammatillisessa
lahisuhdevakivallan ehkaisytyon avainhenkiloverkostossa, jonka tarkoituksena on tydn
jalkauttaminen ja juurruttaminen asiakastyéhon. Vuosittain marraskuun lopussa jarjestettava
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vakivallan vastainen viikko suunnitellaan ja toteutetaan tiiviissa yhteistydssa kunta- ja
jarjestotoimijoiden kanssa.

2.3 Hyvinvoinnin ja terveyden edistamistydhon linkittyvat hankkeet ja projektit

Hyvinvointialueella on kdynnissa parhaillaan useita hyvinvointia ja terveytta tukevia hankkeita.
Vantaa-Kerava-sote: Asukkaan asialla-hanke jatkuu vield vuoden 2023 ajan. Hankkeen rahoittajana
toimii Sosiaali- ja terveysministerio. Hankkeen tavoitteena on parantaa palveluiden yhdenvertaista
saatavuutta, oikea-aikaisuutta ja jatkuvuutta seka siirtda toiminnan painotusta ehkaisevaan ja
ennakoivaan tyohon. Tavoitteena on lisdksi varmistaa palveluiden laatu ja vaikuttavuus seka
vahvistaa palveluiden monialaisuutta ja yhteen toimivuutta. Digitaalisuuteen liittyvat toimenpiteet
ovat osa kaikkien tavoitteiden toteutumista. Hankkeessa on viisi kehittamiskarkea: tulevaisuuden
sote-keskus-konsepti, neuvonta ja asiakasohjaus, vastaanottopalvelut, lasten, nuorten ja perheiden
palvelut sekd mielenterveys- ja pdihdepalvelut. (Vakehyvaa tekemassa - Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen hankkeet 2023.)

VakeHyva — Hyvat palvelut -hanke on puolestaan Suomen kestavan kasvun ohjelmaan pohjautuva
hanke, jota rahoittaa EU:n kertaluonteinen elpymisviline Next Generation EU. Hankkeen
tavoitteena on edistada hoitotakuun toteutumista, purkaa koronavirustilanteen aiheuttamaa hoito-,
kuntoutus- ja palveluvelkaa seka edistaa hoitotakuun toteutumista vahvistamalla ennaltaehkaisya
ja ongelmien varhaista tunnistamista. Lisaksi tavoitteena on vahvistaa sosiaali- ja terveydenhuollon
kustannusvaikuttavuutta tukevaa tietopohjaa ja vaikuttavuusperusteista ohjausta seka ottaa
kayttoon hoitotakuuta edistavia palvelumuotoiltuja digitaalisia innovaatiota. Hankkeeseen kuuluu
nelja investointia: 1. HyvaPerhekeskus, HyvaTerveyskeskus ja Hyvalka, 2. HyvaHyte, 3. Sosiaali- ja
terveydenhuollon kirjaamiskaytannot ja rakenteellisen sosiaalityon raportointi seka 4. Kansalaisten
digitaaliset palvelut ja ammattilaisten digitaaliset jarjestelmat. (Vakehyvaa tekemaéssa - Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueen hankkeet 2023.)

VakeHyva Hyvét palvelut -hankkeen HyvaHyte-karjessa (investointi 2) edistetaan hoitotakuun
toteutumista vahvistamalla ennaltaehkaisya ja ongelmien varhaista tunnistamista. HyvaHyte-
karjessa kehitetaan hyte-palvelukonseptia osana kansallista kehittamis- ja maarittelytyota.
Kansallista hyte-palvelukonseptia on kuvattu alaluvussa 1.1. Alueellisesti HyvaHyte-kehittamisty®
tulee sisdltdmaan palveluohjauksen monialaisen toimintamallin kehittdmisen
palvelupolkukuvauksineen ja sen kohderyhmakohtaisen pilotoinnin ja juurruttamisen, seka
digitaalisen hyte-palvelutarjottimen kehittamisen ja kdyttoonoton. Kehittamista tehddan Vantaan ja
Keravan kaupunkien kanssa yhteistydsopimuksen mukaisesti seka alueen jarjestojen ja
jarjestoverkostojen kanssa.

Kehittamisella vastataan hyvinvointialuestrategian painopisteisiin: Toimimme yhdessa,
vahvistamme hyvinvointia ja turvallisuutta sekd parannamme palveluita. Hyte-tydssa on tunnistettu
vahva tarve hyvinvointialueen, kuntien ja kolmannen sektorin yhteisten rakenteiden ja
toimintatapojen luomiselle seka hyte-ohjauksen kehittamiselle. Tarkoituksena on, etta asukkaat
|oytavat helposti kokonaisvaltaista hyvinvointia tukevaan toimintaan ja kuntien ja jarjestojen
toiminta tulee osaksi sosiaali- ja terveyshuollon palveluvalikkoa. Hankkeessa edistetdan sita, etta
sosiaali- ja terveydenhuollon sekd pelastuslaitoksen ammattilaiset osaavat ohjata asiakkaita
ennaltaehkaisevasti hyvinvointialueen, kuntien ja kolmannen sektorin hyvinvointia ja terveytta
edistaviin palveluihin, kuten liikunta-, luonto- ja kulttuuripalveluihin ja yhteisolliseen toimintaan.
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Hankkeessa kootaan digitaalinen hyte-palvelutarjotin yhdessa kuntien, jarjestdjen ja asukkaiden
kanssa kaikkien asukkaiden, ammattilaisten ja kolmannen sektorin kdytettavaksi.

Hankkeen kehittamistoimenpiteet kohdentuvat erityisesti haavoittuvassa asemassa oleviin
asiakasryhmiin. Kehittamisen kohderyhmana ovat 17-29-vuotiaat nuoret ja nuoret aikuiset, joilla
on mielenterveys-/paihdehéirion kohonnut riski seka kotona asuvat ikddntyneet. Digitaalinen hyte-
palvelutarjotin kehitetdan myéhemmin laajemmin kaikkien asukkaiden kaytt66n, mutta
kaytettavyytta kehitetdan ndiden kohderyhmien kanssa pilotoiden.

Hyvinvointialueen muita vuonna 2023 kaynnissa olleita hankkeita ovat
e Asunnottomuuden ehkdisyhanke Il
e Vantaan ja Keravan kotona asumista tukevien etdpalvelujen kehittamishanke
e Yhteisollisyytta edistavat ikdystavalliset kylat
e Kotihoivamalli
e Hyvan vanhuuden osaamiskeskus
e RAI: kdyttoonotto ja RAl laadun kehittamisen valineena
e Ri-O - Vakavasti ja toistuvasti rikoksilla oireilevien nuorten toimintamallin pilotointihanke.

3 Alueelliset hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen painopisteet, tavoitteet ja
toimenpiteet

3.1 Painopisteet

Lahidemokratia- ja osallisuuslautakunta valitsi toukokuussa 2023 tydpajassaan viisi yldtason
painopistetta alueelliselle hyvinvointisuunnitelmalle. Painopisteet ovat palvelujen saatavuuden ja
saavutettavuuden turvaaminen, yhteiskunnallinen oikeudenmukaisuus, mielen hyvinvointi,
sosiaaliset suhteet seka hyvinvointihaasteiden ennaltaehkaisy.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen keskiodn nostettiin nakdkulmaksi ”jokaisen hyvinvointi on
yhta arvokas”. Tatd nakdkulmaa toteutetaan edella mainittujen painopisteiden kautta.
Painopisteiden alle on maaritetty hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen tavoitteet ja toimenpiteet.
Seuraavassa tiiviit kuvaukset lautakunnan maarittamista painopistealueista.

Palvelujen saatavuuden ja saavutettavuuden turvaaminen

Hyvinvointialueen strategiassa tavoitteena on, etta palveluihin pdasy nopeutuu, neuvontapalvelut
ja asiakasohjaus ovat saavutettavia ja toimivia seka digipalveluja kehitetdaan suunnitelmallisesti.
Hyvinvointisuunnitelman painopisteiden maarittelytydssa todettiin, etta palvelujen tulee olla
kaikkien saatavilla ja saavutettavissa. Keskeista on palvelujen esteettomyyden edistaiminen seka
palvelujen saatavuuden ja vaikuttavuuden paraneminen erityisesti matalan kynnyksen palvelujen
osalta. Tarkeaa on myos sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden seka hyvinvoinnin ja terveyden
edistamisen palvelujen parempi yhteensovittaminen. Palvelujen saatavuuden ja saavutettavuuden
nakokulmasta tulee huomioida myés muun muassa palvelujen kaksikielisyys hyvinvointialuelain
(611/2021) 41 §:n mukaisesti. Laissa todetaan, etta kaksikielisten hyvinvointialueiden strategiassa
tulee ottaa huomioon kielellisten oikeuksien toteutuminen palveluiden jarjestamisessa ja
tuottamisessa. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen tulee kaksikielisena hyvinvointialueena
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varmistaa kielellisten oikeuksien toteutuminen hyvinvointialueen palvelujen jarjestamisessa ja
tuottamisessa. Hyvinvointialueen palvelut on jarjestettava niin, etta asukkaita ja palvelujen
kayttdjia pystytaan palvelemaan suomeksi tai ruotsiksi kaikilla hyvinvointialueen tehtavaalueilla.
Kaksikielisyytta edistetdan hyvinvointialueen kaksikielisyysohjelman mukaisesti. (Laki
hyvinvointialueesta 611/2011, Vantaan ja Keravan hyvinvointialuestrategia 2022, Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueen kaksikielisyysohjelma.)

Seurattavia mittareita ovat muun muassa:

e Laakarin vastaanottopalveluita riittamattémasti saaneiden osuus, (%) tarvinneista

e Terveysasemapalvelujen kiireettomaan hoitoon paasy, %-osuus asiakkaista, joilla kaynti
toteutunut 7 vrk:ssa

e Suun terveydenhuollon hammaslaékérin kiireettéman kaynnin odotusaika yli 3kk / yli 4 kk*
hoidon tarpeen arvioinnista, % toteutuneista kdynneista

e Terveysasemat: toteutuneen kdynnin odotusaika vuonna 2023

e Suun terveydenhuolto: toteutuneen kdynnin odotusaika vuonna 2023

e Pitkaaikaiseen ympadrivuorokautiseen hoivaan padsy

e Odotusaika yhteydenotosta palvelutarpeen arvioinnin aloittamiseen vanhusten
asiakasohjauksessa

e Lastensuojelun avohuollon asiakasmaaran kuukausikeskiarvo, osuus hv-alueen 0-17-
vuotiaista

e lastensuojeluilmoitusten kohteena olevien lasten osuus alueen 0—17-vuotiaista, %

e Perheneuvolapalvelujen odotusaika

e lastensuojelun ja erityista tukea tarvitsevan lapsen palvelutarpeen arvioinnit valmistuvat 3
kk maaraajassa (THL raportointi)

e Odotusaika yhteydenotosta palvelutarpeen arvioinnin aloittamiseen aikuissosiaality0ssa ja
vammaispalveluissa

e Opiskeluhuollon kuraattorille paadsy tarvittaessa 7 paivassa, % osuus

e Opiskeluhuollon psykologille padsy tarvittaessa 7 pdivassa, % osuus

e lastenneuvolan terveystarkastukset

e Kouluterveydenhuollon terveystarkastukset

e Koulukuraattoriresurssi

e  Koulupsykologiresurssi

o Tyottomien terveystarkastukset

e Saamani tieto hoidosta / palveluista oli ymmarrettavas

Yhteiskunnallinen oikeudenmukaisuus

Hyvinvointialueen strategiassa tavoitteena on, etta heikoimmassa asemassa olevien asukkaiden
palveluihin padsy paranee ja paljon palveluja tarvitsevat asiakkaat tunnistetaan entista paremmin.
Hyvinvointialue on linjannut, ettd hyvinvointisuunnitelmassa huomioidaan lapileikkaavasti
erityisesti vammaiset seka eri kieli- ja kulttuuriryhmat. Hyvinvointisuunnitelman painopisteiden
maarittelytydssa todettiin, ettad on tarkedd mahdollistaa yhdenvertaiset palvelut ja turvata
hyvinvointia kaikille. Keskeista on asukkaiden eriarvoisuuden ennaltaehkdiseminen ja esimerkiksi
koéyhyyden torjuminen.

4Yli 4 kuukautta viittaa 1.9.2023 alkavaan hoitotakuutiukennukseen. 1.11.2024 hoitotakuu kiristyy 3 kuukauteen suun
terveyden osalta.
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Seurattavia mittareita ovat muun muassa:
e Toimeentulotukea saavat perheet, % lapsiperheista
e Toimeentulotukea pitkdaikaisesti saaneet, % 25—64-vuotiaista
e Ahtaasti asuvat lapsiasuntokunnat, % kaikista lapsiasuntokunnista
o Vaikeasti tyollistyvat, % 15—64-vuotiaista
o Ulkomaalaiset tyottomat tydnhakijat, % ulkomaalaisten tydvoimasta
o Tydkykynsa heikentyneeksi arvioivien osuus, % 20 vuotta tayttaneista
o  Tyokyvyttomyyseldketta saavat, % 16—64-vuotiaista
e Apua riittamattémasti saavien osuus vaestdsta, % 75 vuotta tayttaneista
e |tsestd huolehtimisessa vahintdan suuria vaikeuksia kokevien osuus, % 75 vuotta
tayttaneista

Mielen hyvinvointi

Hyvinvointialueen strategiassa tavoitteena on, etta lasten ja nuorten mielenterveytta tuetaan
nopeuttamalla pdasya mielenterveytta tukevien palvelujen piiriin. Hyte-neuvotteluissa ja
hyvinvointisuunnitelman painopisteiden maarittelytydssa todettiin, ettd hyvinvointialueen tulee
edistaa yhdessa kuntien, HUS-yhtyman ja muiden kumppaneiden kanssa asukkaiden mielen
hyvinvointia seka lisata tukea asukkaiden arjen hallintaan. Lisdksi tulee edistda asukkaiden
elamanhallinta- ja tietoisuustaitoja. Keskiossa on muun muassa yhdenvertaisten ja esteettomien
matalan kynnyksen mielenterveys- ja pdihdepalveluiden lisdaminen.

Seurattavia mittareita ovat muun muassa:

e Psyykkisesti merkittavasti kuormittuneiden osuus, % 20 vuotta tayttaneista

e Kohtalainen tai vaikea ahdistuneisuus, % oppilaista

o Alkoholia liikaa kayttavien osuus, % 20 vuotta tayttaneista

o Mielenterveyspalvelut kiireettdmaan hoitoon paasy, %-osuus asiakkaista, joilla kdynti
toteutunut 7 vrk:ssa

e (Odotusaika nuorten psykososiaalisiin palveluihin (Vantaan Nuortenkeskus Nuppi, Keravan
Nuorten asema)

e Alkoholinkdytdn mini-interventio

e Koin oloni turvalliseksi hoidon / palvelun aikana

Sosiaaliset suhteet

Hyvinvointialueen strategiassa tavoitteena on, etta hyvinvointialueen asukkailla, asiakkailla,
tyontekijoilla, vaikuttamistoimielimill3, jarjestoilla ja yrityksilla on monipuoliset mahdollisuudet
osallistua hyvinvointialueemme toimintaan ja sen kehittamiseen. Edistammekin asukkaiden
yhdenvertaisen ja tasa-arvoisen osallisuuden mahdollisuuksia osallisuusohjelman mukaisesti. HYTE-
neuvotteluissa ja hyvinvointisuunnitelman painopisteiden maarittelytyossa todettiin, etta
hyvinvointialueen tulee edistdad yhdessa osallisuutta yhteistytssa kuntien, HUS-yhtyman ja muiden
kumppaneiden kanssa. Sosiaaliset suhteet ovat keskeisia elamdssamme. Tarkeaa on, ettd tuemme
yhdessa asukkaiden ja yhteisdjen toimintamahdollisuuksia niin, ettei kukaan jaa yksin. Meidan tulee
myos ehkaista asukkaiden syrjaytymista.
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Seurattavia mittareita ovat muun muassa:
e Tuntee itsensa usein yksinaiseksi, % luokkatasosta
e Lastensuojelun asiakkuuksien maara
e Toimeentulotukea pitkdaikaisesti saaneet % 25—64-vuotiaista
e  Tyokykynsa heikentyneeksi arvioivien osuus, % 20 vuotta tayttaneista
e Yksinasuvat 75 vuotta tayttaneet, % vastaavan ikdisesta asuntovdestosta
e Itsensa yksindiseksi tuntevien osuus, % 20 vuotta tayttaneista
e Asunnottomien ja pitkdaikaisasunnottomien maarat
e Syrjaytymisriskissa (ei tyossa, ei opiskele, ei ole varusmiespalvelussa) olevat 18-24-
vuotiaat, % vastaavan ikaisista

Hyvinvointihaasteiden ennaltaehkaisy

Hyvinvointialueen strategiassa tavoitteena on, etta lasten ja perheiden hyvinvoinnin tueksi
jarjestetaan toimivia ennaltaehkaisevia ja varhaisen tuen palveluja yhteistyossa jarjestojen ja
muiden toimijoiden kanssa. Lisaksi strategiassa todetaan muun muassa, etta vanhusten
toimintakykya tuetaan ja elamanlaatua parannetaan jarjestamalla yksil6llisid, ennakoivia ja
ennaltaehkaisevia palveluja. Hyvinvointihaasteiden ennaltaehkaisy vaatii monitoimijaista ja -
tasoista yhteistyota. Tarvitaan esimerkiksi toimialojen ja palvelualueiden yli menevien
toimintamallien, prosessien suunnittelun ja yhteistyon lisaamistad seka hyvien

toimintamallien kdytdn seka avoimen viestinnan vahvistamista. Sisdisen yhteistyon lisdksi tarvitaan
kumppanuuksien vahvistamista hyvinvointialueen ulkopuolisten tahojen kanssa. Tarvitsemme
hyvinvoinnin ja terveyden edistamiselle toimivat yhteisty6rakenteet, toimintamallit ja mittarit.

Tarkeaa on lisdksi, etta esimerkiksi kaupunkien ja jarjestdjen ennaltaehkaiseva toiminta tuodaan
osaksi sosiaali- ja terveydenhuollon palveluvalikkoa. Hyte-neuvotteluissa ja
hyvinvointisuunnitelman painopisteiden maarittelytydssa todettiin, ettd hyvinvointialueen tulee
edistda yhdessa kuntien, HUS-yhtyman ja muiden kumppaneiden kanssa terveellisia elintapoja seka
liilkkumista ja kulttuurihyvinvointia. Hyvinvointialue onkin linjannut, ettd hyvinvointisuunnitelmassa
huomioidaan lapileikkaavasti kulttuurihyvinvointi. Lapileikkaavasti halutaan tarkastella myos
perheyhteistjen ohjausta ja tukea. Lapileikkaavia kohderyhmia ja teemoja tarkastellaan tarkemmin
alaluvussa 3.2.

Seurattavia mittareita ovat muun muassa:

e Ylipaino, % 8. ja 9. luokan oppilaista

e Lihavuuden yleisyys, % 2—16-vuotiailla

e Lihavien osuus, % 20 vuotta tayttaneista

o Kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi, % ikdluokasta (kouluterveyskysely)

o Terveytensa keskitasoiseksi tai sitda huonommaksi kokevien osuus, % 20 vuotta tayttaneists,
koulutusryhmittdin

o Kokee olevansa tyytyvdinen eldamaansa, % ikdluokasta (kouluterveyskysely)

e Eldmaénlaatunsa hyvaksi tuntevien osuus, % 20 vuotta tayttaneista

e Kokenut vanhempien tai muiden huoltapitavien aikuisten fyysista vakivaltaa vuoden aikana
% luokkatasosta

e Fyysista tai henkista Iahisuhdeviakivaltaa kokeneiden osuus, % 20—64-vuotiaat ja 65 vuotta
tayttaneet

o Terveysliikuntasuosituksen mukaan liian vahan liikkkuvien osuus, % 20 vuotta tayttaneista
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e  Paivittdin tupakoivien osuus, % 20 vuotta tayttaneista

e Tyottomien terveystarkastukset

e Elintapaneuvonta tyypin 2 diabetesriskissa oleville

e Lonkkamurtumat 65 vuotta tayttaneilld, prosenttia vastaavan ikdisesta vaestosta
e  MPR-rokotuskattavuus

3.2 Hyvinvointisuunnitelmien lapileikkaavat kohderyhmat ja teemat

Hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelmien valmistelussa todettiin, etta hyvinvointikertomuksessa ja
-suunnitelmissa tulee huomioida lapileikkaavasti eri kieli- ja kulttuuriryhmat sekd vammaiset. Lisaksi
suunnitelmissa huomioidaan lapileikkaavasti kulttuurihyvinvointi. Kuvaamme seuraavassa
tarkemmin edella mainittuja kohderyhmia ja kulttuurihyvinvointia.

Eri kieli- ja kulttuuriryhmat

Kuten alueellisessa hyvinvointikertomuksessa todetaan Vantaan ja Keravan hyvinvointialue on
hyvin monikulttuurinen. Vieraskielisten osuus vaestdsta on maan suurin, lahes 25 % asukkaista.
(Tilastokeskus, Kieli sukupuolen mukaan kunnittain 1990-2022.) Paakaupunkiseudun suurin
ulkomaalaistaustaisen vdeston osuus on Vantaalla. Keravalla suurin vieraskielinen vaestéryhma
ovat vironkieliset, jotka muodostavat 3,4 % kaupungin vaestosta (Vantaalla 3,6 %). Vantaalla suurin
vieraskielinen vaestoryhma ovat venajdnkieliset, jotka muodostavat 3,9 % kaupungin vaestosta.
Keravalla vastaava osuus on 2,3 %. Molemmissa kaupungeissa kolmanneksi suurin vieraskielinen
vaestoryhma ovat arabiankieliset, Keravalla 0,8 % ja Vantaalla 2,0 % kaupungin vaestosta. (Keravan
kaupungin kotoutumisen edistamisen ohjelma 2022-2025.) Vantaan ja Keravan alueella asuu myds
yli viidesosa koko maan romanivaestosta.

Hyvinvointialueen palvelujen tulee olla kielellisesti saavutettavia. Hyvinvointialueella tulkkipalveluja
sekd muun muassa neuvontamateriaalin kieliversiota kehitetddn vastamaan alueen monikielisen
vaeston palvelutarpeita. Hyvinvointialueen asiakastarpeisiin vastaavaa kielellistd palvelukykya
arvioidaan saanndllisesti. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialuestrategia 2022). Keskeista on, etta
hyvinvointialueen palvelut ovat erilaisten asukkaiden kaytettavissa, ja ettd palvelujen kdyton esteita
poistetaan. Yksi esteistd voi kielen lisdksi olla myds esimerkiksi palveluihin ja viranomaisasiointiin
liittyvat pelot. Pelkoja voidaan lieventdd muun muassa viestinndn ja avoimen kohtaamisen avulla.
Tarkeda on myds auttaa maahan muuttaneita ymmartamaan suomalaista yhteiskuntaa ja
esimerkiksi sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujarjestelmaa.

Myds Vantaan kaupungin hyvinvointisuunnitelmassa todetaan, etta hyte-tydssa tulee kiinnittaa
erityisesti huomiota palveluiden saatavuuteen eri vaestoryhmille (Vantaan kaupungin
hyvinvointisuunnitelma 2023—-2025). Keravan kaupungin hyvinvointikertomuksessa ja
-suunnitelmassa nostetaan esiin palvelujen kannalta keskeisena haasteena kieli, joka muodostaa
usein ylimaaraisen kynnyksen. Palveluja olisikin hyva kehittda yha enemman matalan kynnyksen
tukemista kohti. Tama vaatii monialaista yhteistyota ja sen koordinointia. (Keravan kaupungin
hyvinvointikertomus ja hyvinvointisuunnitelma.) My6s henkildston monimuotoisuus lisda
luottamusta palveluihin ja palveluiden saavutettavuutta. Monimuotoisuus on tarkeda erityisesti
matalan kynnyksen palveluissa. Keskeista on myds asukkaan tai asiakkaan taustan huomioiminen
kommunikoinnissa ja kohtaamisissa. Kohtaamisissa on hyva huomioida asukkaan tai asiakkaan
tausta, kuten kulttuuri, uskonto ja esimerkiksi mahdolliset traumakokemukset.
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Kotoutumista edistetdan seka hyvinvointialueella ettd Vantaan ja Keravan kaupungeissa. Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueen maahanmuuttajapalvelut vastaa sosiaalihuoltolain mukaisista palveluista
alueen kotoutujille. Vantaan ja Keravan kaupunkien maahanmuuttajapalveluiden seka
hyvinvointialueen valisen yhteistyon rakentaminen toiminnan suunnittelussa ja palveluihin
ohjauksessa on tarkeda. (Kotoutumisen edistamisen ohjelma 2022-2025.)

Hyvinvointialueella toimii monikulttuurisuusasian neuvottelukunta. Monikulttuurisuusasiain
neuvottelukunta ei ole lakisdateinen vaikuttamistoimielin, mutta Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen vaestopohjan huomioiden sen asettaminen on ollut perusteltua ja tarpeellista.
Neuvottelukunta rinnastuu muihin vaikuttamistoimielimiin. Vaikuttamistoimielinten tehtavana on
varmistaa eri asukasryhmien osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksia seka ottaa kantaa
hyvinvointialueen toiminnan suunnitteluun, valmisteluun, toteuttamiseen ja seurantaan asioissa,
joilla on tai joilla vaikuttamistoimielin arvioi olevan merkitysta lasten ja nuorten, ikdantyneen
vaeston tai vammaisten henkiléiden ja heidan tarvitsemiensa palveluiden kannalta.
Vaikuttamistoimielimet ovat mukana myds osallistumisen ja kuulemisen kehittamisessa
hyvinvointialueella. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialue, Vaikuttamistoimielimet.) Myos Vantaan ja
Keravan kaupungeilla toimivat monikulttuurisuusasiain neuvottelukunnat.

Vammaiset

Hyvinvointialueella on linjattu, ettd vammaispoliittinen ohjelma sisaltyy hyvinvointisuunnitelmaan,
ja ettd vammaiset henkilot huomioidaan hyvinvointikertomuksessa ja -suunnitelmassa
lapileikkaavasti. Vammaispolitiikkaa ohjaavat useat sopimukset, sdddokset, maaraykset ja ohjeet,
kuten YK:n yleissopimus vammaisten henkiléiden oikeuksista, yhdenvertaisuuslaki ja juuri
hyvaksytty uusi vammaispalvelulaki. Uudistuksen tarkoituksena on tukea vammaisen henkilon
itsendista eldamaa ja itsemaaraamisoikeuden toteutumista, yhdenvertaisuutta, osallisuutta ja
osallistumista yhteiskunnassa seka turvata yksilollisen tarpeen mukaiset, riittavat ja laadultaan
hyvat palvelut. Hallitusohjelman mukaisesti tavoitteena on, ettd vammaisten henkildiden
yksil6lliset tarpeet otetaan jatkossa paremmin huomioon. (THL, Uusi vammaispalvelulaki.)

Esteettdmyys ja saavutettavuus tulee huomioida eri tavoin seka hyvinvointialueen palveluissa etta
tiloissa. Esteettomyytta tulee ajatella laajasti, ei pelkdstdan fyysisen esteettémyyden nakokulmasta.
Keskeisena ajatuksena on, etta kaikilla on mahdollisuus osallistua hyvinvointialueen toimintaan ja
palveluihin. Vammaisten henkildiden hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen nakdkulmasta tulee
huomioida esteettomyyden lisdksi muun muassa oikeus koulutukseen, tydhon ja mielekkdaseen
arkeen seka erilaiset asumiseen liittyvat asiat. Myos palveluohjaus ja asiakaslahtdisyys tulee olla
keskitssa.

Hyvinvointialueella toimii lakisdateinen vammaisneuvosto. Vammaisneuvosto koostuu
monikulttuurisuusasiain neuvoston tapaan yhdeksasta jasenesta, joita kuusi on valittu Vantaan ja
kolme Keravan vastaavasta toimielimesta. Varsinaisilla jasenilla on henkilokohtaiset varajasenet.
Myds vammaisneuvosto varmistaa vammaisten osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksia seka
ottaa kantaa hyvinvointialueen toiminnan suunnitteluun, valmisteluun, toteuttamiseen ja
seurantaan asioissa, joilla on tai joilla vaikuttamistoimielin arvioi olevan merkitystd vammaisten
henkildiden ja heidan tarvitsemiensa palveluiden kannalta. My6s Vantaan ja Keravan kaupungeilla
toimivat vammaisneuvostot.
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Myds kunnilla on edelleen velvoite kaikessa toiminnassaan huomioida, etta henkil6t, joilla on jokin
vamma tai toimintarajoite, voivat osallistua kunnan toimintaan yhdenvertaisesti muiden kanssa.
Kaytanndssa tama tarkoittaa kohtuullisia mukautuksia, jotta esimerkiksi kulttuuri-, liikunta- ja
nuorisopalvelut ovat yhdenvertaisesti kaikkien saavutettavissa ja niiden toimintoihin osallistuminen
on mahdollista ja mielekasta. (Vantaan kaupungin hyvinvointisuunnitelma 2023-2025.) Vantaan ja
Keravan kaupungit valmistelevat syksyn 2023 aikana vammaispoliittisia ohjelmia.

Kulttuurihyvinvointi

Kulttuurihyvinvoinnilla tarkoitetaan ihmisen yksilollista tai yhteisollisesti jaettua kokemusta siita,
etta kulttuuri ja taide lisdavat hyvinvointia tai ovat yhteydessa siihen. Kulttuurihyvinvointi perustuu
ihmisen omaan taide- ja kulttuurisuhteeseen, ja kulttuuri seka sen hyvinvointia tukevat vaikutukset
ldpaisevat koko ihmisen elamankaaren. (Turun ammattikorkeakoulu, Kulttuurihyvinvointi.)

Kulttuurihyvinvointi on tunnistettu osaksi sosiaali- ja terveyspalvelujen hyvinvointia edistavaa
keinovalikoimaa ja se on nostettu hyvinvointisuunnitelmien yhdeksi lapileikkaavaksi nakdkulmaksi.
Hyvinvointialueen strategiassa todetaan, etta hyvinvointialueella tunnistetaan kulttuurin merkitys
terveyden ja hyvinvoinnin edistamisessd, ja yhteistyota eri taide- ja kulttuuritoimijoiden kanssa
jatketaan.

Kulttuurihyvinvointia edistetdadn yhteistyossa kaupunkien kanssa. Keravan kaupungin
hyvinvointikertomuksessa ja -suunnitelmassa todetaan, etta kulttuurihyvinvointia edistavat
kaupungin palvelut ovat tilastojen mukaan suosittuja ja saavutettavia, ja lisaksi niillda on vahva
asiakasuskollisuus. Keravan hyvinvointisuunnitelman tavoitteeksi on nostettu kulttuurihyvinvoinnin
edistdminen ja taiteen hyddyntadminen ennaltaehkdisevana toimintana. Toimenpiteind ovat muun
muassa kaupunkilaisten oman toimijuuden ja tekijyyden tukeminen seka taideohjelmien
suunnittelu Keravan eri alueille. (Keravan kaupungin hyvinvointikertomus ja
hyvinvointisuunnitelma.) Myos Vantaan kaupungin hyvinvointisuunnitelmassa kulttuuri nostetaan
keskeiseksi hyvinvoinnin edistdmisen keinoksi. Hyvinvointisuunnitelman yhtena eri ikaryhmille
yhteisena toimenpiteena onkin vahvistaa hyvinvointia liikkunnan ja kulttuurin avulla koko
elamankaaren ajan. Toimenpidetta edistetdaan useilla eri keinoilla. Ikddntyneiden
hyvinvointisuunnitelmaan on kirjattu muun muassa kulttuurin tuominen ikdantyneiden lahelle
esimerkiksi asumisyksikdihin. (Vantaan kaupungin hyvinvointisuunnitelma 2023-2025.)

Kulttuurihyvinvoinnin keinoja toteutetaan hyvinvointialueella jo talld hetkella ja kulttuurin merkitys
on huomioitu eri tavoin muun muassa hyvinvointialueen tilaratkaisuissa. Kulttuurihyvinvointia ja
sen keinoja ja mahdollisuuksia kuvataan tarkemmin ikdryhmakohtaisissa suunnitelmissa.

3.3 Tavoitteet ja toimenpiteet

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen tavoitteet ja toimenpiteet kuvataan paaosin
ikaryhmakohtaisissa hyvinvointisuunnitelmissa. Tahan yleiseen osioon on kuitenkin haluttu nostaa
hyvinvointialueen strategiasta keskeiset hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen yhteiset tavoitteet
seka niihin liittyvat toimenpiteet. Tavoitteita, toimenpiteitd, mittareita, vastuutahoja ja
kumppaneita kuvataan taulukossa 3. Tavoitteissa ja toimenpiteissa on huomioitu hyvinvointialueen
asukkaiden moninaisuus esimerkiksi eri kieli- ja kulttuuriryhmat seka vammaiset.
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Ensimmaista alueellista hyvinvointikertomusta ja -suunnitelmaa on valmisteltu haastavassa
muutostilanteessa. Muutostilanne on vaatinut muun muassa uusien yhteistyorakenteiden ja
olemassa olevien rakenteiden uudelleen rakentamista. Myos kiireinen valmisteluaikataulu on
tuonut omat haasteensa kertomuksen ja suunnitelman rakentamiselle. Taman vuoksi
hyvinvointisuunnitelmaan kirjattujen toimenpiteiden toteutuksen osalta on tarkeda kdyda yhteista
vuoropuhelua alkuvuodesta 2024 ja tarkentaa yhdessa eri toimijoiden kanssa toimenpiteiden
vastuita ja kumppanuuksia.
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TAULUKKO 3. HYVINVOINTISUUNNITELMAN YHTEISET TAVOITTEET, TOIMENPITEET JA MITTARIT

1. Hyvinvoinnin,
terveyden ja
turvallisuuden
edistamiselle on
kaytossa toimivat
yhteistyorakenteet,
toimintamallit ja
mittarit.

1. Kehitimme hyte-rakennetta

edelleen tarpeen mukaisesti seka

hyvinvointialueen sisdisen
rakenteen etta alueellisen
yhteistyérakenteen
nakodkulmasta. Kirkastamme
hyvinvointialueen roolia hyte-
tyOssa.

2. Seuraamme hyte-kertoimen
indikaattoreita saannollisesti.
Kehitdamme hyte-mittarointia ja
vaikuttavuuden arviointia.
Hyodynnamme hyte-tietoa
hyvinvointisuunnitelman
tavoitteiden ja toimenpiteiden
laadinnassa.

1. Hyvinvointialueen,
kaupunkien, HUS-yhtyman ja
jarjestojen valinen toimiva
hyte-rakenne,
sidosryhmakysely on toteutettu

(kylla/ei)

2. Alueen omaa toimintaa ja
vaestovaikutuksia kuvaava
hyte-kerroin kasvaa

Hyte-mittarointia ja
vaikuttavuuden arviointia on
kehitetty (kylld/ei)

Asiantuntija- ja
kehittdmispalveluiden
hyte-tiimi, kaikki
toimialat

Vantaan ja Keravan
kaupungit, HUS-
yhtyma, jarjestot,
mahdolliset muut
sidosryhmat

2. Hyvinvointialueella
tunnistetaan kulttuurin
merkitys

terveyden ja
hyvinvoinnin
edistamisessa.

1. Laadimme suunnitelman
hyvinvointialueen
kulttuurihyvinvointityosta
ulottaen sen arjen
hoitokulttuuriin ja fyysiseen
hoitoymparistoon.
Jatkamme yhteistyota eri
taide- ja kulttuuritoimijoiden
kanssa.

1. Suunnitelma on laadittu
(kylla/ei), tehdyn yhteistyon
laajuus

Asiantuntija- ja
kehittamispalveluiden
hyte-tiimi, kaikki
toimialat

Vantaan ja Keravan
kaupungit, HUS-
yhtyma, jarjestot,
mahdolliset muut
sidosryhmat
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3. Vékivallan puheeksi
ottamisen ja
puuttumisen kaytannot
ja toimintamallit ovat
palvelualueilla
yhteneviiset ja
integroituneet pysyvasti
rakenteisiin.

1. Laadimme ldhisuhdevakivallan
ehkaisyn toimintasuunnitelman.

1. Suunnitelma on laadittu
(kylla/ei)

Asiantuntija- ja
kehittamispalveluiden
hyte-tiimi, kaikki
toimialat

Vantaan ja Keravan
kaupungit, HUS-
yhtyma, jarjestot,
mahdolliset muut
sidosryhmat

4.Tieto hyvinvointia ja
terveyttéd edistavista ja
tukevista palveluista
lisddntyy.

1. Viestimme asukkaille aktiivisesti
ennaltaehkaisevista hyvinvointia ja
terveytta edistdvista ja tukevista
palveluista. Kdytamme viestinnassa
selkeda ja asiakaslahtoista kielta
huomioiden eri asiakasryhmien
tarpeet, ja kdytamme tarvittaessa
viestinndssa suomen, ruotsin ja
englannin lisaksi muita kieliversioita,
kuten selkokielta.

2. Vahvistamme verkkosivujen
saavutettavuutta ja
ymmarrettavyytta esimerkiksi
kaantamalla sivut ruotsiksi ja
englanniksi ja tulevaisuudessa myds
selkokielelle.

1-2. Toimenpide
raportoidaan
osallisuusohjelman ja
viestinnan raportoinnin
yhteydessa.

Viestinta, kaikki
toimialat

Vantaan ja Keravan
kaupungit, HUS-
yhtyma, jarjestot,
mahdolliset muut
sidosryhmat
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4 Hyvinvointisuunnitelman toteutus, seuranta ja arviointi

Hyvinvointialueen on seurattava asukkaittensa elinoloja, hyvinvointia ja terveytta seka niihin
vaikuttavia tekijoita alueittain ja vaestoryhmittdin. Lahidemokratia- ja osallisuuslautakunta,
hyvinvointialueen johtoryhma ja hyte-ohjausryhma seuraavat hyvinvoinnin ja terveyden tilaa seka
hyvinvointisuunnitelmien tavoitteiden ja toimenpiteiden toteutumista saannéllisesti. Raportoimme
asukkaiden hyvinvoinnista ja terveydesta, niihin vaikuttavista tekijoista seka toteutetuista
toimenpiteistd aluevaltuustolle vuosittain. Alueellista hyvinvoinnin ja terveyden tilaa, hyte-ty6ta ja
sen etenemistd seurataan puolestaan vuosittain Uudenmaan hyte-tyéryhmassa, Vantaa-Kerava
hyte-tydryhmassa ja hyte-neuvotteluissa. Ikaryhmakohtaiset hyvinvointiryhmat tukevat eri
toimijoita hyvinvointisuunnitelmien tavoitteiden ja toimenpiteiden toteuttamisessa seka
osallistuvat hyvinvointisuunnitelmien toteutumisen seurantaan ja arviointiin yhdessa
hyvinvointialueen toimialojen kanssa.
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1 Johdanto

Lasten ja nuorten hyvinvointi poikkileikkaa useampia toimialoja, mutta Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueella sen painopiste on lasten, nuorten ja perheiden toimialalla. Hyvinvointialueen
tarkedna tavoitteena on lasten, nuorten ja perheiden hyvinvoinnin parantaminen, jota edistetdan
oikea-aikaisilla ja vaikuttavilla varhaisen tuen palveluilla. Lasten ja nuorten palvelujen
kehittdmisessa huomioidaan lapsen oikeuksien toteutuminen ja kansallinen lapsistrategia, jonka
tavoitteena on lapsen oikeuksia kunnioittava yhteiskunta. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
talousarvio 2023.)

Lasten ja nuorten hyvinvointisuunnitelmien sisallosta saadetaan lisaksi lastensuojelulain 12 §:ssa.

Hyvinvointialueen lasten- ja nuorten hyvinvointisuunnitelman tulee sisaltaa tiedot:

e lasten ja nuorten kasvuoloista seka hyvinvoinnin tilasta

e lasten ja nuorten hyvinvointia edistavista seka ongelmia ehkaisevista toimista ja palveluista

e yhteistyon jarjestamisesta eri viranomaisten seka lapsille ja nuorille palveluja tuottavien
yhteisdjen ja laitosten vililla ja

e suunnitelman toteuttamisesta ja seurannasta

e lastensuojelun tarpeesta

e lastensuojeluun varattavista voimavaroista ja

e lastensuojelun palvelujarjestelmasta.

(Lastensuojelulaki 12 §, 417/2007, Finlex.)

Lisaksi terveydenhuoltolain mukainen alueellinen neuvolasuunnitelma tulee liittaa
lastensuojelulaissa tarkoitettuun alueelliseen lasten ja nuorten hyvinvointisuunnitelmaan
(Valtioneuvoston asetus 338/2011 neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta seka
lasten ja nuorten ehkaisevasta suun terveydenhuollosta). Neuvolasuunnitelmaa aletaan laatia
hyvinvointialueella syksyn 2023 aikana. Suunnitelma lisatdan osaksi lasten ja nuorten
hyvinvointisuunnitelmaa sen valmistuttua.

2 Vantaan ja Keravan alueen lasten ja nuorten terveyden ja
hyvinvoinnin tilannekuva

Hyvinvointialueen vaeston ikdrakenne on valtakunnalliseen tasoon verrattuna nuori. Vuoden 2022
lopussa alle 15-vuotiaiden osuus vaestosta oli Keravalla 15,8 % ja Vantaalla 16,6 % (Tilastokeskus,
Tunnuslukuja vaestosta alueittain, 1990-2022). Lasten, nuorten ja perheiden hyvinvoinnin haasteet
ja palvelutarpeet korostuvat Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella vaeston ikdarakenteen ollessa
painottunut alle 18-vuotiaisiin. Ikdrakenne nakyy runsaana palveluntarpeena kaikissa
lapsiperheiden palveluissa, mutta erityisesti varhaisen tuen palveluissa. Hyvinvointialueen
strategiassa on valtuustokaudelle 2023—2025 yhtena kriittisimpana karkitavoitteena nostettu lasten
ja perheiden palvelujen saatavuuden ja vaikuttavuuden parantuminen. Hyvinvointialueen
sitoutuminen lapsistrategiaan edellyttaa myos nykyista vahvempaa turvaverkkoa perheille, jotta
perheiden kuormitus ei kddnny lasten pahoinvoinniksi. (Valtioneuvosto, Kansallinen lapsistrategia,
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen strategia 2022.)
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Eri alueiden ja vaestoryhmien valisia hyvinvointieroja on tarkeda pyrkia kaventamaan
kohdentamalla tukea sita tarvitseville jo ennen ongelmien syntymista ja tarttumalla aktiivisesti yli
sukupolvien jatkuvaan huono-osaisuuteen. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella yksinhuoltajien
ja toimeentulotukiasiakkaiden suuri osuus nakyy muun muassa lapsiperhekdyhyytena. Tunnettua
on, etta perheen heikko tulotaso ja alhainen tyollisyysaste heikentavat lasten asemaa monessa
suhteessa (Valtioneuvosto, Kansallinen lapsistrategia). Kansaneldkelaitos (Kela) myontaa lapsille,
nuorille ja perheille erilaisia tukia. Esimerkiksi vammaistuen saajia on hyvinvointialueella asuvista
alle 16 vuotiaista asukkaista yhteensa 2 019 (Kela, Vammaistukien saajat ja maksetut etuudet
2022).

Hyvinvointialueen palveluissa pyritdan kaventamaan lasten perhetaustasta johtuvia eroja
huomioiden muun muassa vahdvaraisten perheiden riittava ja oikea-aikainen tuki, kéyhyyden
vaikutusten tunnistaminen kaikissa palveluissa ja vaikutusten lieventaminen kaikin keinoin. Vantaan
ja Keravan hyvinvointialueella on lasten ja nuorten hyvinvoinnin nakékulmasta tarkeda huomioida
myos alueen muut haasteet; esimerkiksi lastensuojelun tarve on useilla mittareilla maan suurimpia.
Myds koronapandemia on vaikuttanut lasten ja nuorten mielenterveyteen ja hyvinvointiin.
Palveluiden suunnittelussa tulee huomioida Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen vaeston
erityispiirteend ulkomaalaistaustaisen vdeston suuri maara. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
talousarvio 2023.)

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sidosryhmékyselyssa keskeisina ilmidina lasten ja nuorten
osalta on nostettu lapsilla esiintyva sosiaalisten tilanteiden pelko, masennus, itsetuhoisuus ja
mielenterveyden haasteet. Keskeisimpana havaintona ammattilaiset nostivat esiin myos
koulupudokkuuden, lasten ja nuorten vakivaltaisen kayttaytymisen, yksindisyyden ja
turvattomuuden tunteen. Toisaalta kyselyssa vahvuuksina on nostettu muun muassa, etta perheet
ottavat vastaan apua ja sitoutuvat palveluihin ja ammattilaisen saatavilla olo luo turvaa ja
jaksamista perheille, erityisesti nuorille ja heiddan vanhemmilleen. Tdman on puolestaan havaittu
kasvattavan resilienssia. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sidosryhméakysely 2023.)

2.1 Alle kouluikaiset 0—6-vuotiaat

Alle kouluikaisten lasten hyvinvointia seurataan neuvolapalveluissa. Neuvolapalveluiden alueellinen
peittdavyys on erittdin hyva. Neuvolan maaraaikaistarkastuksiin osallistuu noin 98 % kaikissa
ikaryhmissa 0—6-vuotta. Erdadnlaisena hyvinvoinnin indikaattorina voidaan pitda sita, etta
madraaikaistarkastusten lisdksi noin 10 % neuvolan asiakkaista kdy naiden lisdksi
seurantakaynneilld. Seurantakdyntien syyt voivat vaihdella laajasti esimerkiksi unihaasteista kasvun
seuraamiseen. Seurantakaynneille vaikuttaisi olevan myos laajempaa tarvetta.

Vanhemman kokema stressi vaikuttaa kielteisesti lapsen ja vanhemman suhteeseen ja lapsen
hyvinvointiin. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella vauvaperheiden vanhemmista 43,5 % on
erittdin tyytyvaisia elamaansa. Finlapset-kyselyn mukaan perati 93 % Vantaan ja Kerava
hyvinvointialueen vauvaperheiden vanhemmista kokee perheen arjen sujuneen hyvin vauvan
syntyman jalkeen. Synnyttdaneistd vanhemmista 11 % on kadyttanyt perhetyon palveluita ja 7 %
sosiaalityon palveluita lapsen syntyman jalkeen. Vanhemmista 29 % koki tarvitsevansa tukea
jaksamiseensa lapsen syntyman jalkeen. (THL, FinLapset-kyselytutkimus 2020.)
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Vantaan ja Keravan hyvinvointialue on sitoutunut Turun yliopiston Voimaperheet-ohjelmaan, minka
tavoitteena on tuottaa vahvaan tutkimusnayttoon perustuvaa tietoa ja tyokaluja
palvelujarjestelman kehittamisen tueksi seka edistda siirtymaa erikoissairaanhoidon ja
lastensuojelun palveluista varhaiseen tunnistamiseen ja ennaltaehkaisyyn. Voimaperheet-
ohjelman Huomaa hyva lapsessasi on toimintamalli, joka on kehitetty neuvolaikaisten lasten
kaytésongelmien varhaiseen tunnistamiseen ja digiavusteiseen, ennaltaehkaisevaan hoitoon.
Toimintamallin mukaisesti lapsen psykososiaalisen toimintakyvyn arviointi tehdaan kaikille lapsille
neuvolan 4-vuotisterveystarkastuksessa. Arvioinneista voidaan nostaa havaintona niiden melko
korkea jatkokriteeriston tayttaminen.

Lihavuuden yleisyys 2—6-vuotiaille lapsilla oli poikien osalta kasvussa vuodesta 2019 vuoteen 2021
(6 % vuonna 2019 ja 7 % vuonna 2021). Tyttdjen osalta lihavuus oli my6s hienoisessa nousussa (3 %
vuonna 2019 ja 4 % vuonna 2021). Seka tyttojen etta poikien osalta lihavuuden kasvukehitys

kaantyi kuitenkin laskuun vuonna 2022 (pojat 6 % ja tytot 3 %).

Kuvio 1. Lihavuuden yleisyys 2—6-vuotiaat %

Lihavuuden yleisyys 2—6-vuotiaat (%)
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(THL, Kouluterveyskysely 2019-2022)

Joitain nostoja 6-vuotiaiden osalta hyvinvointiin liittyen voidaan tehda myds Lapsibarometri-
tutkimuksesta, joka on vuorovuosittain toteutettu 6—-7-vuotiaiden Suomessa asuvien lasten
nakemyksia kartoittava tutkimussarja. Lapsibarometri 2022 perustuu 404 lapsen
puhelinhaastatteluun, ja sen teemana on turvallisuus. Tutkimuksessa ei ole erikseen eriteltyna
Vantaan ja Keravan alueita, oheiseen sovelletaan siis Vantaan ja Keravan osalta Helsinki-
Uusimaahan kohdistuvia vastauksia.

Lapsibarometrissad kysymykseen ”onko sinulla jokin turvapaikka eli paikka, jossa sinulla on
turvallinen olo” vastasi 73 % Helsinki-Uusimaan vastaajista, etta heillda on jokin paikka, missa heilla
on turvallinen olo. Kysymykseen “onko sinulla turvallista ihmistd” vastasi alueella kylld 95 %
lapsista. Kysymykseen “onko sinulla turvallinen olo ulkona” vastasi alueella vain 49 % aina ja 47 %
joskus. Yleiseen kysymykseen ”pelottaako sinua joskus?” vastasi 79 % alueen lapsista kylla.

49


https://sites.utu.fi/voimaperheet/huomaahyva/
https://thl.fi/fi/tutkimus-ja-kehittaminen/tutkimukset-ja-hankkeet/kouluterveyskysely/kouluterveyskyselyn-tulokset#alueittain

Pelkokysymykseen liittyvan jatkokysymyksen vastauksen jakauma kuvassa 1 (kaikkien vastaajien
koontina). Eniten lapsia pelotti pimed (29 %), yo tai painajaiset (15 %) seka eldimet tai
luonnonilmiot (13 %). (Lapsiasiavaltuutettu, Lapsibarometri 2022.)

Kuva 1. Mika pelottaa?
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(Lapsiasiavaltuutettu, Lapsibarometri 2022)

Neuvolapalveluissa pienten lasten osalta huolestuttavana on havaittu muun muassa vanhempien
lisdantyva tuen tarve, joka heijastuu lasten hyvinvointiin. Myos digilaitteisiin liittyva kdyton
voimakas lisddntyminen jo hyvin pienilldkin lapsilla ndhdaan haitallisena.

Alle kouluikaisten lasten kokonaisterveytta puolestaan tukee hyva yhteistyo ja tiedonvalitys
neuvolan ja suun terveydenhuollon seka perheen vililld. Toimintatavalla luodaan edellytykset suun
terveyden yllapitamiselle lapsuudesta asti asetuksen mukaisten alle kouluikaisten lasten suun
terveystarkastusten lisaksi.

2.2 Kouluikaiset lapset ja nuoret

Kouluikaisten lasten ja nuorten hyvinvointia seurataan padosin opiskeluhuollon palveluissa.
Opiskeluhuollon palvelut tavoittavat kaikki kouluikdiset lapset ja nuoret hyvinvointialueella.
Suurin osa vantaalaisista ja keravalaisista lapsista ja nuorista on tyytyvdisia elamaansa. Vuoden
2023 kouluterveyskyselyn tulosten perusteella ndyttaa kuitenkin silta, etta elamaansa tyytyvaisten
lasten ja nuorten osuus on laskenut koronapandemian myo6ta kaikissa ikdryhmissa. 4-5.-
luokkalaisista pojista jopa 89 % ja tytoistd 80 % on tyytyvaisia elamaadnsa. Kuitenkin lasten ja
nuorten tyytyvaisyys eldmadnsa on laskenut vuosien 2019-2023 valilla molemmilla tarkastelluilla
sukupuolilla ja kaikissa ikdryhmissd. Huomattavinta pudotus on ollut ylakouluikaisilld ja 2. asteella
opiskelevilla tytoilla: 8-9.-luokkalaisten tyttdjen seka lukion 1. ja 2.-luokkalaisten tyttéjen
keskuudessa tyytyvaisyyden laskua on yli 10 % ja ammattikoulussa opiskelevien tyttéjen
keskuudessa perati 17 %. Pojat ovat edelleen kaikissa ikaryhmissa selvasti tyttéja useammin
tyytyvaisia eldmaansa, vaikka heiddnkin elamé&ansa tyytyvaisyys on ollut laskusuuntainen. (THL,
Kouluterveyskysely 2019-2023)
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Kuvio 2. Tyytyvainen eldmaansa tytot ja pojat, % ikdluokasta
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Indikaattori ilmaisee kohtalaista vai vaikeaa ahdistuneisuutta kokeneiden lasten/nuorten osuuden (%) ko. ikdluokassa,
jotka vastasivat Kouluterveyskyselyn ko. kysymykseen (THL, Kouluterveyskysely 2017-2023).

Koronavuodet ovatkin koetelleet erityisesti lasten ja nuorten mielenterveytta ja hyvinvointia. Hyvan
mielenterveyden perusta rakentuu lapsuudessa, ja siksi mielenterveytta tukevilla ja sen hairidita
hoitavilla palveluilla on olennainen merkitys lasten hyvinvoinnin kannalta. (Valtioneuvosto,
Kansallinen lapsistrategia.) Hyvinvointialueen tavoitteena on vahvistaa lasten ja nuorten
mielenterveyden varhaista tukea muun muassa tekemalla tiivista yhteistyota lasten, nuorten ja
perheiden kanssa seka jatkamalla matalan kynnyksen mielenterveys- ja paihdepalvelujen
kehittamista (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen talousarvio 2023).

Kohtalainen tai vaikea ahdistuneisuus on kasvanut nuorten keskuudessa COVID-19 —pandemian
aikana todella merkittavasti. Tama nakyy erityisesti tyttdjen kohdalla, joista vuonna 2023 enemman
kuin joka kolmas koki vdhintdan kohtalaista ahdistuneisuutta.
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Vuoteen 2019 verrattuna kohtalaista tai vaikeaa ahdistuneisuutta koki kaksinkertainen maara
tyttoja. Tytot ovat kaikissa ikaryhmissa poikia ahdistuneempia. Erityisen suuri nousu ahdistuneiden
maardssa nakyy ammatillisissa oppilaitoksissa opiskelevissa tytdissa vuodesta 2019 vuoteen 2021.
Kasvu nayttda heidan kohdallaan tasaantuneen vuoteen 2023, kun taas 8—9.-luokkalaisten ja
lukioikdisten tyttojen osalta huolestuttava kehitys on edelleen jatkunut. (THL, Kouluterveyskysely
2019-2023.)

Kuvio 3. Kohtalainen tai vaikea ahdistuneisuus, % ikdluokasta

Kohtalainen tai vaikea ahdistuneisuus, pojat (%)
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jotka vastasivat Kouluterveyskyselyn ko. kysymykseen. (THL, Kouluterveyskysely 2019-2023)
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Laheis- ja vertaissuhteilla on suuri merkitys niin lapsille kuin aikuisillekin. Laheiset ihmissuhteet
vahvistavat hyvinvointia ja suojaavat vastoinkdaymisten vaikutuksilta. Kaikilla lapsilla ei kuitenkaan
ole tukenaan hyvinvointia edistavia laheis- ja vertaissuhteita. Taman vaikutukset hyvinvointiin ovat
merkittavia ja jatkuvat usein pitkalle tulevaisuuteen. (Valtioneuvosto, kansallinen lapsistrategia.)
Edelliseen kouluterveyskyselyyn (2021) verrattuna yksindisyyden kokemus nayttaisi vahentyneen
lahes kaikissa ikdaryhmissa, mutta missdan ikaryhmadssa tilanne ei kuitenkaan ole palannut koronaa
edeltdneen ajan tasolle. Tyt6t ilmoittavat samanikaisia poikia useammin olevansa yksinaisia, ja
yksindisten osuus on kasvanut tytgilla poikia enemman vuosien 2019-2023 valilla. (THL,
Kouluterveyskysely 2019-2023)

Kuvio 4. Tuntee itsensd yksindiseksi, % ikaluokasta
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Indikaattori ilmaisee yksindiseksi itsensa tuntevien lasten/nuorten osuuden prosentteina kysymykseen vastanneista ko.
ikaluokassa. Indikaattori kuvaa osallisuutta ja heijastelee, miten alue on onnistunut yhteisollisen opiskeluhuollon
toteuttamisessa (LOS § 6 toteutuminen). (THL, Kouluterveyskysely 2019-2023.)
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Vammaisten nuorten osalta on tarkea huomioida, ettd oppivelvollisuus on laajentunut ja toisen
asteen opinnoista on tullut maksuttomia laajennetun oppivelvollisuuden piiriin kuuluville nuorille.
Opetus- ja kulttuuriministerion tekeman selvityksen mukaan opiskeluhuoltopalveluja tulee kehittaa
vastaamaan vammaisten ja muiden erityista tukea tarvitsevien opiskelijoiden tukipalvelujen
saatavuutta. Tietoa tukipalveluista ja niiden saatavuudesta tulee olla riittavasti saatavilla
vammaisille, huoltajille ja koulutuksen jarjestajille. Kuraattoreiden, psykologien ja
opiskeluterveydenhuollon osaamista tukipalveluiden tarpeiden tunnistamiseen ja toteuttamiseen
on vahvistettava. Tarkedd on myos kehittad vammaisten opiskelijoiden tukipalvelujen koordinointia
ja yhteisty6ta koulutuksen jarjestajien ja hyvinvointialueiden valilla. (OKM, Kehittdmistoimia
tarvitaan vammaisten ja erityista tukea tarvitsevien opiskelijoiden tukipalveluihin toisella asteella
2023.)

2.2.1 Osallisuuden kokemus heikentynyt

Osallisuuden kokemuksen on todettu lisdavan hyvinvointia, turvallisuuden tunnetta seka
tulevaisuudenuskoa ja uskoa omiin mahdollisuuksiin. Osallisuutta edistamalla tavoitellaan
eriarvoisuuden, kéyhyyden ja syrjdytymisen vahenemistd. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
osallisuusohjelma 2023-2025.)

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella nuorten kokemus omasta tarkeydestaan koulu- ja
luokkayhteisdssa on kehittynyt epatasaisesti pandemian aikana, kun taas kokemuksessa
kuulumisesta johonkin itselle tarkedaan ryhmaan tai yhteisédn on tapahtunut laskua seka
ylakouluikaisten etta toisen asteen opiskelijoiden ikdryhmissd vuoteen 2019 verrattuna. (THL,
Kouluterveyskysely 2019-2023.)

Myds kokemus siitd, etta elamalla on tarkoitus, on laskenut seka ylakouluikdisten etta toisella
asteella opiskelevien tyttojen ja poikien keskuudessa, tytoilla merkittavasti enemman kuin pojilla
(THL, Kouluterveyskysely 2019—-2023). Elaman tarkoituksellisuuden kokemuksella on tutkimusten
mukaan yhteys sekd psyykkiseen etta fyysiseen hyvinvointiin. Olennaista on kokemus siitd, etta
elamalla on jokin tarkoitus tai tavoite. (Duodecim 2019.)

Poikien kokemus hyvasta keskusteluyhteydestd omiin vanhempiin on pysynyt suhteellisen
tasaisena, mutta tyttéjen kokemuksessa on tapahtunut merkittavaa huonontumista etenkin 8-9.-
luokkalaisten seka lukiossa ja ammattikoulussa opiskelevien keskuudessa. Suurin muutos on
tapahtunut 8-9.-luokkalaisten tyttdjen kokemuksessa: vuonna 2019 keskusteluyhteyden omiin
vanhempiin koki hyvana 43 % vastaajista, kun vuonna 2023 luku oli enda 29 %. (THL,
Kouluterveyskysely 2019-2023.)

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella asuvista nuorista 17 % kuuluu korkean syrjdytymisriskin
ryhmaan, eli ei ole tydssd, varusmiespalvelussa tai opiskele. Vaikkakin luku on huomattava, on se
hieman kansallista keskiarvoa (15 %) matalampi. Syrjdytymisriskissa olevien nuorten maara on
vahentynyt vuodesta 2020, jolloin maara oli 19 %. Miesten osuus vuonna 2021 oli naisia korkeampi
(miehet 19 % ja naiset 15 %). (THL, Sotkanet, syrjaytymisriskissa olevat 18—24-vuotiaat 2020-2021.)
Erityisesti ammatillisella toisella asteella henkildst6lla on huolta niista nuorista, joiden opiskelut
keskeytyvat, ja joille ei 16ydy mielekasta jatkopolkua. Oppivelvollisuusidan korottaminen on tuonut
lisdvelvollisuuksia, mutta tukirakenteet ja tarjolla olevat palvelut eivat talla hetkella tavoita tai
palvele kaikkia nuoria.
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Vamman kanssa eldvien lasten ja nuorten oikeuksien taysimadraiseen toteutumiseen on viela pitka
matka. Lasten ja nuorten osallisuus toteutuu yhdessa tekemisen kautta. Lapset ja nuoret kohtaavat
arjessa lukuisia [ahiympariston ja arjen fyysisia, asenteellisia ja normeihin liittyvia esteita. Fyysiset
esteet ovat hyvin konkreettisia asioita, esimerkiksi kynnyksia, vaikeapdasyisia tai ahtaita
kulkuneuvoja, puuttuvia apuvialineita tai vakivaltaa. Asenteelliset esteet havaitaan esimerkiksi
kiusaamisena, ulossulkemisena, hairintdana tai haluttomuutena purkaa fyysisia tai normatiivisia
esteita. (Lapsiasiavaltuutettu, Lapsen eldmaa vamman kanssa 2021.)

2.2.2 Yha useampi kokenut vakivaltaa ja kiusaamista

Kansallisessa lapsistrategiassa nostetaan esiin, etta kiusaamisen ja vakivallan vastaiseen tyohon
tarvitaan toimivia kaytantoja ja resursseja. Kiusaamisen ehkdisemisen ja tyérauhan edistamisen
tulee olla suunnitelmallista ja jatkuvaa arjessa tapahtuvaa toimintaa. (STM, Lapsistrategia.)
Vantaalaisista alakoululaisista 11 % kertoo tulevansa koulussa viikoittain kiusatuksi, ylakoululaisista
noin 8 %. Alakoulussa oppilaat kokevat ylakoululaisia useammin, etta koulussa puututaan
kiusaamiseen. He my0s ilmoittavat ylakoululaisia useammin, ettd eivat ole ndhneet kiusaamista.
Ulkomaalaistaustaiset nuoret kokevat syntyperaltdan suomalaisia ja suomalaistaustaisianuoria
enemman koulukiusaamista. Etenkin ulkomailla syntyneet ulkomaalaistaustaiset nuoret kokevat
muita syntyperid enemman koulukiusaamista. Yha useampi 4. ja 5.-luokkalainen lapsi on kokenut
vanhempien tai muiden huolta pitavien aikuisten fyysista vakivaltaa. Muissa ikdryhmissa poikien
kokema vakivalta on hieman laskenut ja tyttdjen pysynyt samana tai kasvanut. (THL,
Kouluterveyskysely 2023, Vantaan hyvinvointisuunnitelma 2023-2025.)

Keravalla koulukiusaaminen on lievassa kasvussa kaikissa ikaluokissa. Eniten kielteista kehitysta on
tapahtunut peruskoulun 8. ja 9. vuoden oppilaiden seka lukion 1-2.-luokkalaisten tyttéjen kohdalla.
Kokemus henkisesta vakivallasta vanhempien tai muiden huolta pitavien aikuisten taholta oli myos
yleisempaa kuin kokemus fyysisesta vakivallasta. Huolestuttavimmat luvut vuoden 2023 tuloksista
koskevat tyttdja ja naisia, jotka olivat 8. ja 9. luokan oppilaita (42 % kokenut henkista vakivaltaa)
sekd lukion 1. ja 2. opiskelijoita (49 % kokenut henkista vakivaltaa). (THL, Kouluterveyskysely 2023,
Keravan hyvinvointikertomus 2022 ja hyvinvointisuunnitelma 2023-2025.)

Tutkimustulosten (Méki, 2022) mukaan vammaiset ihmiset kokevat syrjintaa jo esikoulusta alkaen,
peruskoulussa, opiskelussa ja lapi eldmansa. Lahes puolet vastanneista on kokenut syrjintda, eniten
koulutukseen ja opiskeluun liittyvissd mukautuksissa. Useimmiten syrjintaa ilmoittivat kokeneensa
talla hetkelld koulussa tai opiskelemassa olevat ja alle 25-vuotiaat. Muita syrjintakokemuksia ovat
aiheuttaneet koulutukseen paasy, kieleen ja kommunikaatioon liittyvat ongelmat seka
esteettOmyyteen ja saavutettavuuteen liittyvat ongelmat.

Nuorten kanssa tydskentelevat ovat huolissaan nuorten ja alaikdisten tekemien rikosten
kehityssuunnasta. Poliisi ja muut nuorten kanssa tyoskentelevat toimijat ovat huolestuneena
seuranneet nuorten ja alaikaisten tekemien rikosten kehitysta. Esimerkiksi nuorten keskuudessa
tapahtuneissa ryostoissa ja henkeen ja terveyteen kohdistuvassa rikoksissa on havaittu merkittavaa
kasvua. (Vantaa kaupunki, Turvallinen ymparisto ja jengiytyminen.)
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2.2.3 Paihteiden kaytto huolestuttavana ilmiona

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sidosryhmakyselyssa nousi huolena, ettd nuoret itse toivovat,
ettd heidan paihteiden kdytén ongelmiinsa voitaisiin puuttua. (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen sidosryhmakysely 2023.) Keravalla peruskoulun 8-9.-luokkalaisista 10 %,
lukioikdisista 17 % ja ammattikoululaisista 25 % ilmoittaa olevansa tosi humalassa vahintdan kerran
kuukaudessa ja kaikissa ryhmissa nakyy kasvua vuoteen 2021 verrattuna. Keravalla huolta herattaa
myo6s huumausaineiden saatavuuden helpottuminen nuorten ja myos lasten keskuudessa.
Keravalaisista 8. ja 9. luokan oppilaista 62 % kertoi kouluterveyskyselyn vastauksissa, ettda omalla
paikkakunnalla on helppo hankkia huumeita. Keravalaisista 8.9.-luokkalaisista 8,5 % kertoi
kokeilleensa laittomia huumeita ainakin kerran vastaavan luvun ollessa 11 % vuonna 2021 11 %.
(THL, Kouluterveyskysely 2021-2023.)

Vantaalla humalahakuinen alkoholin kdytté on kouluterveyskyselyn mukaan vahentynyt lukio- ja
ammattikouluikaisten keskuudessa vuosiin 2019-2023 verrattuna. Ainoastaan 8-9.-luokkalaisten
vastauksissa nakyy lievaa kasvua. (THL, Kouluterveyskysely 2019-2023) Myos laittomien huumeiden
kokeilu oli Vantaalla lievassa laskussa vuosien 2019 ja 2021 valilld, mutta vuoden 2023
kouluterveyskyselyssa myonteinen kehitys oli taittunut: 11 % perusopetuksen 8-9.-luokkalaisista
ilmoitti, ettd se on kokeillut laittomia huumeita ainakin kerran, kun vastaavat luvut olivat 9 % (2021)
ja 10 % (2019). Vantaalaisista nuorista 63 % kertoi, ettd omalla paikkakunnalla on helppo hankkia
huumeita. (THL, Kouluterveyskysely 2023.)

2.2.4 Terveydentilaa seurataan laajasti

Vuosien 2019-2021 valilla yha useampi nuori Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella tunsi
terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi. Sama trendi nakyi kaikissa ikaryhmissa ja
molemmilla tarkastelluilla sukupuolilla. Vuoden 2023 kouluterveyskyselyssa negatiivinen kehitys on
taittunut, mutta selkeda kadnnettd parempaan ei kuitenkaan ole havaittavissa. Erityisesti
ylakouluikaisten ja lukiolaisten kokemus terveydestdan jaanyt koronavuosien tasolle ja heista yli
neljannes arvioi voivansa keskinkertaisesti tai huonosti. Erityisen huonoksi oman terveydentilansa
kokevat ylakouluikdiset ja sitd vanhemmat tytot. Ylakouluikdisten ja sitd vanhempien kokemus
terveydentilastaan on keskenadn melko samankaltainen, kun taas alakouluikaiset (4. ja 5. luokat)
ovat selvasti tyytyvaisempia terveyteensa. (THL, Kouluterveyskysely 2019-2023.)
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Kuvio 5. Kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi, % ikaluokasta
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Indikaattori ilmaisee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai melko tai erittdin huonoksi kokevien lasten/nuorten osuuden
prosentteina kysymykseen vastanneista ko. Ikdluokassa. (THL, Kouluterveyskysely 2019-2023)

8. ja 9. luokkalaisten ylipaino vahentyi vuosien 2019-2021 valill, erityisesti poikien keskuudessa,
mutta on sen jalkeen kdantynyt jalleen lievddn kasvuun. Lasten lihavuus (ISO-BMI >30 kg/m?)
yleistyi kaikissa ikdaryhmissa seka tyttojen etta poikien keskuudessa vuosien 2019-2021 valill3,
mutta kehitys oli kdantynyt hienoiseen laskuun vuonna 2022 kaikkien muiden paitsi 13—-16-
vuotiaiden poikien osalta. (THL, Kouluterveyskysely 2019-2023.)
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Kuvio 6. Ylipaino, % 8. ja 9. luokan oppilaista
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Indikaattori ilmaisee painoindeksiin perustuen ylipainoisten peruskoulun 8. ja 9. luokkalaisten osuuden prosentteina
kysymykseen vastanneista ko. ikdluokassa. (THL, Kouluterveyskysely 2019-2023)

Kuvio 7. Lihavuuden yleisyys, % 7—16-vuotiaista
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Lihavuuden yleisyys 7—-16-vuotiailla tytoilla (%)
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Indikaattori ilmaisee lihavuuden (1ISO-BMI 230 kg/m2) yleisyyden 2—16-vuotiailla lapsilla prosentteina. Indikaattorin tiedot
perustuvat lastenneuvolan ja kouluterveydenhuollon terveystarkastuksissa mitattuihin pituus- ja painotietoihin. Lihavuus
on madritelty suomalaisten lasten aikuisen painoindeksiad vastaavan painoindeksin (1ISO-BMI) kriteeriston mukaan. (THL,
Kouluterveyskysely 2019-2023)

Kuvio 8. Ei syo koululounasta viitena paivana viikossa, % ikaluokasta
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Indikaattori ilmaisee koululounaan vahintaan yhtena paivana kouluviikon aikana syomatta jattavien peruskoulun 8. ja 9.
luokkalaisten osuuden prosentteina kysymykseen vastanneista ko. lkdluokassa. (THL, Kouluterveyskysely 2019-2023)

Energiajuomia paivittdin juovien osuus kasvoi vertailuvalilla 2017-2023. Maitoa tai piimaa juotiin
vahemman paivittdin tai lahes paivittain.

Sahkdsavuketta kdyttaneiden maarassa on tapahtunut selvda kasvua vuoden 2021 jalkeen kaikissa
ikdryhmissa. Sahkotupakan yleistyminen nakyy myds ammattilaisten havaintona. (THL,

Kouluterveyskysely 2021-2023.)
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Kuvio 9. Kayttaa sahkotupakkaa paivittain, % ikdluokasta
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Indikaattori ilmaisee lasten ja nuorten osuuden prosentteina kysymykseen vastanneista ko. ikdluokassa, jotka kayttavat
sahkosavukkeita paivittdin (sahkotupakkaa, joka sisaltaa nikotiinia, tupakkamakuja, muita makuaineita, esim.
hedelmamaut, tai jotain muuta). (THL, Kouluterveyskysely 2019-2023.)

Suun terveydentilan osalta tilanne on Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella parantunut jonkin
verran vuosien 2019-2023 vélisena aikana. Kouluterveyskyselyn mukaan 4. ja 5.-luokkalaisten
hampaitaan harvemmin kuin kahdesti paivassa harjaavien osuus oli vuosien 2019 ja 2023 valisena
aikana pienentynyt. Myos 8. ja 9.-luokkalaisten osalta hampaiden harjaus harvemmin kuin kahdesti
paivassa oli vuoteen 2023 pienentynyt. (THL, Kouluterveyskysely 2023.)

60



Kuvio 10. Hampaiden harjaaminen harvemmin kuin kahdesti, % ikdluokasta
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Indikaattori ilmaisee niiden lasten ja nuorten osuuden prosentteina kysymykseen vastanneista ko. ikdluokassa, jotka

harjaavat hampaansa harvemmin kuin kaksi kertaa pdivassa. (THL, Kouluterveyskysely 2019-2023)

2.3 Hyte-kerroin

Hyte-kertoimen tarkoituksena on kannustaa ja tukea hyvinvointialueita toteuttamaan monipuolisia
ja suunnitelmallisia toimia. Toimintaa kuvaavista indikaattoreista lapsiin ja nuoriin kohdistuvat

erityisesti seuraavat:

1. Lastenneuvolan terveystarkastukset
Kouluterveydenhuollon terveystarkastukset
Koulukuraattoriresurssi
Koulupsykologiresurssi
Lasten rokotukset

vk wnN
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Hyte-kertoimen osoittamien indikaattorien tilanteet hyvinvointialueella vaihtelevat.

1. Neuvolapalvelut kattavat laajasti alueen lapsiperheet. Myds indikaattorin sisallaan pitama
seuranta lastenneuvolan 4-vuotiaiden terveystarkastuksista poisjaadvien tuen tarpeen
selvittamisesta toteutuu alueella suunnitellusti. Mikali perhe ei varaa aikaa
maardaikaistarkastukseen heita tavoitellaan ensin puhelimitse ja taman jalkeen kirjeitse.
Yleisesti ottaen lahes kaikki perheet tavoitetaan. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
osavuosikatsaus 1/2023.)

2. Kouluterveydenhuollossa on suuria alueellisia eroja. Indikaattorina toimivan,
Kouluterveydenhuollon 8.-luokkalaisten terveystarkastuksista poisjdavien tuen tarpeen
selvittdminen, mukaisesti tarkastukset tehdaan lukuvuoden aikana koko ikdaryhmalle.
Haasteena on kuitenkin ollut henkil6stdn saatavuus erityisesti ladkaripalveluiden osalta.
Kouluterveydenhoitajien mitoitussuositus on 1/600 oppilasta. (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen osavuosikatsaus 1/2023.)

3. Koulukuraattoriresurssi on talla hetkelld mitoituksen mukainen. Kuraattoreja on
perusopetuksessa keskiméaarin 1/577 oppilasta. Lakisdateinen mitoitus on 1/670 oppilasta.
(Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen osavuosikatsaus 1/2023.)

4. Koulupsykologiresurssi on télla hetkella keskimaarin 1/1414 oppilasta. Lakisdateinen mitoitus
on 1/780 (1.8.2023). Hyvinvointialueella on tiedostettu henkil6ston saatavuuden haaste
psykologien osalta ja tdman osalta on kdynnissa erilaisia rekrytointiprosesseja. Palveluvajetta
on paikattu resurssipsykologimallilla ja konsultaatiojarjestelyin. (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen osavuosikatsaus 1/2023.)

5. Lasten rokotukset indikaattorina toimii tuhkarokko-vihurirokko-sikotauti (MPR) -
rokotuskattavuus. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella rokotekattavuus on melko hyva.
MPR- eli tuhkarokko-, vihurirokko- ja sikotautirokotuskattavuus laski pandemian alussa (2020-
2021) noin 5 %, ja on nyt (2022) palautunut Iahes normaaliksi (93,2 %). Laumasuojan antavaa
tasoa (>95 %) ei kuitenkaan olla vield saavutettu. (THL, Rokotusrekisteri 2020-2022.)

3 Lasten ja nuorten hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen Vantaan
ja Keravan hyvinvointialueella

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen strategiassa hyvinvoinnin vahvistamiseen liittyvat teemat
kuten varhainen tuki ja ennaltaehkaisy korostuvat. Hyvinvointialueuudistus kytkee hyvinvoinnin,
terveyden ja turvallisuuden vahvistamisen entista yhtenaisemmaksi osaksi ihmisten arjen
kokonaisuutta. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialuestrategia 2022.)

Kansallisen lapsistrategian mukaisesti hyvinvointialueella kehitetdaan palvelujen lapsi- ja
perheldhtoisyyttd, saavutettavuutta seka matalan kynnyksen toimintamuotoja esimerkiksi
perhekeskusmallin avulla. Tarkedna tavoitteena on myoés, etta tunnistetaan mahdollisuuksia
kehittaa ennakoivia ja ehkaisevia toimintamuotoja ja varhaista tukea seka vahvistetaan palveluja
tietoon, tarpeeseen ja yksilollisiin palvelupolkuihin perustuvalla tavalla. Kansallisen lapsistrategian
mukaisesti riittava varhaisen vaiheen tuki seka hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen ovat omiaan
ehkdisemaan raskaampien palvelujen tarvetta seka parantamaan pitkakestoisesti lasten ja
perheiden elaménlaatua ja arkea. (STM, Lapsistrategia.)

62



Hyvinvointialue on kaksikielinen ja alueelle on laadittu kaksikielisyysohjelma ja
toimintasuunnitelma. Asukkailla on oikeus asioida palveluissamme omalla didinkielellddn suomeksi
tai ruotsiksi.

Lapset ja nuoret hyvinvointialueen toimialojen palveluissa

3.1 Lapset ja nuoret lasten, nuorten ja perheiden toimialan palveluissa

Lasten, nuorten ja perheiden palvelujen toimialan tehtava on edistda hyvinvointialueen lasten,
nuorten ja perheiden hyvinvointia jarjestamalla lakisaateisia ennaltaehkaisevia, tukea antavia ja
korjaavia sosiaali- ja terveyspalveluja. Toimiala jakautuu perheiden ennaltaehkdisevien, perheita
tukevien seka perheiden erityispalvelujen palvelualueisiin

Perheiden ennaltaehkdisevien palvelujen palvelualue tarjoaa hyvinvointialueen lapsille, nuorille ja
perheille ennaltaehkaisevia sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja. Se kattaa neuvolapalvelut,
lapsiperheiden kuntoutus- ja lddkaripalvelut seka opiskeluhuollon esi- ja perusopetuksessa ja toisen
asteen oppilaitoksissa. Opiskeluhuollon palvelut pitavat sisallaan koulu- ja
opiskeluterveydenhuollon seka psykologien ja kuraattorien palvelut.

Lastenneuvolassa seurataan ja edistetdan alle kouluikdisten lasten fyysista, psyykkista ja sosiaalista
kasvua ja kehitysta. Lisdksi neuvolassa keskustellaan muun muassa perheen hyvinvoinnista ja
vanhemmuudesta, lasten kasvatuksesta, ravitsemuksesta, mielialasta ja paihteista. Tavoitteena on
yhdessa perheen kanssa |0ytaa ratkaisuja erilaisiin tuen tarpeisiin mahdollisimman varhain.

Opiskeluhuollon palveluissa seurataan kouluikaisten lasten ja nuorten hyvinvointia. Opiskeluhuollon
palveluita jarjestetdan lakisaateisesti esiopetuksessa, peruskoulussa ja toisen asteen
oppilaitoksissa. Lakisaateisyyden lisaksi Vantaan ja Keravan hyvinvointialue jarjestaa
opiskeluhuollon kuraattorin ja psykologin palveluja myds varhaiskasvatuksessa. Opiskeluhuollon
palvelut pitavat sisallaan lakisaateiset koulu- ja opiskeluterveydenhuollon, psykologien ja
kuraattorien palvelut. Taman lisdksi psykiatrisen sairaanhoitajan palveluja on saatavilla muutamissa
kouluissa. Nama koulut on maaritelty tarveharkintaisesti muun muassa kota-indeksin ja School Day-
ja kouluterveyskyselyn tulosten perusteella. Myos toisella asteella psykiatrisen sairaanhoitajan
palvelua on saatavilla seka lukioissa ettda ammatillisissa oppilaitoksissa. Kouluissa tyoskentelee myos
hyvinvointialueen sosiaaliohjaajia etappi- ja pajaluokissa ja jalkautuvaan etappiin tarjotaan
hyvinvointialueelta sairaanhoitajan typanos.

Kuntoutus- ja lddkaripalveluissa tarjotaan muun muassa puheterapiaa, toimintaterapiaa ja
fysioterapiaa. Puheterapialla vahvistetaan lapsen tai nuoren kommunikaation, puheen- ja
kielenkehityksen seka syémisen taitoja, ja ennaltaehkaistaan oppimisvaikeuksia. Toimintaterapiasta
on apua, jos lapsella tai nuorella on vaikeuksia selvita ian mukaisesti arkipaivan toiminnoista.
Fysioterapian tavoitteena on parantaa ja yllapitaa lapsen toiminta- ja liikkkumiskykya.

Perheita tukevien palvelujen palvelualue tuottaa hyvinvointialueen lapsiperheille ja nuorille tukea
antavia sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja. Lapsiperheiden sosiaalityon palvelut kattavat
neuvonnan ja ohjauksen, lapsiperheiden sosiaalityon ja palvelutarpeen arvioinnin, lapsiperheiden
varhaisen tuen palvelut seka sosiaali- ja kriisipdivystyksen.
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Lapsiperheiden psykososiaaliset palvelut vastaavat perheneuvola- ja perheoikeudellisista
palveluista seka nuorten psykososiaalisista palveluista. Perheita tukevia palveluita ovat muun
muassa lapsiperheiden varhaisen tuen kotiin vietdvat palvelut, lapsiperheiden kotipalvelu, neuvolan
perheohjaus, nuortenkeskus Nupit ja perhekoutsit.

Perheneuvolapalvelujen yksikko tarjoaa Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen lapsiperheille
kasvatus- ja perheneuvontaa, arviointia ja tukea lapsen psyykkiseen kasvuun ja kehitykseen seka
lasten mielenterveyden pulmiin. Kasvatus- ja perheneuvonnasta saa apua vanhemmuuteen,
perhesuhteisiin ja lasten kasvuun ja kehitykseen liittyvissa kysymyksissa. Tehostetun tuen tiimi
tarjoaa tukea neuropsykiatrisesti ja psyykkisesti oireileville lapsille perheineen sosiaali- ja
terveyspalveluiden monialaisena yhteistyona. Vauvaperhepsykologit tukevat vauvaa odottavia ja
pienten vauvojen vanhempia toimivan vuorovaikutussuhteen luomisessa vauvaan seka
vanhemmaksi kasvamisessa. Lastenpsykologit tutkivat alle kouluikdisten lasten kognitiiviseen ja
psyykkiseen kehitykseen liittyvia erityispiirteita ja tukevat vanhempia lapsen tarpeet huomioivaan
vanhemmuuteen. Neuropsykologit arvioivat peruskouluikdisten lasten neuropsykologisen
kehityksen erityispiirteita ja jarjestavat lapsille heidan tarvitsemaansa kuntoutusta.

Nuorten psykososiaaliset palvelut tuotetaan Nuppi Keravan, Myyrmaen ja Tikkurilan toimipisteista.
Nuppi tarjoaa apua 13—21-vuotiaille vantaalaisille ja keravalaisille nuorille elaméanhallinnan
kysymyksissa, sosiaalisissa suhteissa sekd mielenterveys- ja paihdeasioissa. Nuppi tarjoaa
vanhemmuuden tukea myds nuorten vanhemmille. Nupin moniammatilliseen tyéryhmaan kuuluu
sosiaalihuollon ja terveydenhuollon ammattilaisia. Nupin tarjoama tuki nuorelle tai hanen
vanhemmilleen voi olla yksilokeskustelua, terapeuttista tukikeskustelua, seksuaalineuvontaa,
perhetapaamisia, vanhemmuuden tukea tai ryhmatoimintaa.

Perheiden erityispalvelujen palvelualue tarjoaa hyvinvointialueen perheille lastensuojelun
palveluita. Lastensuojelun avohuollon palveluihin kuuluvat avohuollon sosiaalityon ja
lastensuojelun kotiin vietavat palvelut seka Kuuselan perhekuntoutuskeskus. Lastensuojelun
sijaishuollon palvelut pitavat sisallaan sijaishuollon sosiaalityon palvelut, lasten ja nuorten
vastaanottotoiminnan ja kuntouttavan sijaishuollon palvelut. Erityispalvelujen tuottamiin
lastensuojelun avohuollon palveluihin kuuluu muun muassa tehostettu perhetyo ja
ympadrivuorokautinen perhekuntoutus. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen indikaattoreita seka
lastensuojelun palveluita kuvataan tarkemmin alaluvussa 3.1.2.

Lasten ja nuorten hyvinvointia ja terveytta edistetdadn poikkileikkaavasti ja laajasti kaikissa toimialan
palveluissa. Hyvinvointia ja terveyttd edistetdaan oikea-aikaisilla ja vaikuttavilla varhaisen tuen
palveluilla ja ennaltaehkaisevaa tyota tehddan useissa matalan kynnyksen monialaisesti
huomioiden myos eri yhteistydkumppanit. Lapsia ja nuoria palvellaan muun muassa erilaisissa
yksilo- ja ryhmamuotoisissa tapaamisissa, chat-palvelussa, puhelinpalveluissa ja verkossa saatavilla
olevilla materiaaleilla. Lapsia ja nuoria kohdataan myos sosiaalisessa mediassa. Toimivat ja
saavutettavat alueen palvelut ovat avainasemassa lasten, nuorten ja perheiden terveyden ja
hyvinvoinnin edistamisessd. My0ds haasteellisessa asemassa olevien lasten, nuorten ja
lapsiperheiden tulee saada tarvitsemansa erityistuki. Asiakkaiden neuvontaa ja ohjausta kehitetdaan
kaikkien palvelualueiden yhteisena tyona perhekeskustoimintamalli keskitssa.
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Toimialalla kehitetaan aktiivisesti vaikuttavampia menetelmia ja toimintoja uudistaen
toimintamalleja sekd hankeperustaisesti ettd toimialan sisdisind prosesseina. Tuoreimpana
kokeiluna on VAKE-bussi, joka syntyi lasten, nuorten ja perheiden palvelujen opiskeluhuollon
ideana. VAKE-bussista I0ytyy muun muassa kuraattoreita, sosiaaliohjaajia, terveydenhoitajia,
koulupsykologi ja suuhygienisti. Tyontekijat matkustavat sinne, missa lapset ja nuoret viettavat
kesdlomapadividan, muun muassa uimarannalle, koulujen pihaille, puistoihin ja nuorisotiloihin.
Yhteistyota tehddan Vantaan ja Keravan kaupunkien nuorisopalvelujen seka jarjestojen kanssa.

3.1.2 Lastensuojelu

Lapsi- ja perhekohtaisen lastensuojelun palvelukokonaisuuteen kuuluvat avohuollon sosiaalityo,
sijaishuollon sosiaalityd, lastensuojelun kotiin vietavat palvelut, Kuuselan perhekuntoutuskeskus,
lasten ja nuorten vastaanottotoiminta seka kuntouttava sijaishuolto.

Lastensuojeluilmoitusten vastaanotto, ilmoitusten kiireellisyyden arviointi seka kiireelliset
lastensuojelun toimenpiteet on keskitetty virka-aikaisen lastensuojelun paivystyksen tiimiin. Virka-
ajan ulkopuolella lastensuojeluilmoitukset vastaanotetaan Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
sosiaali- ja kriisipdivystyksessa. Lasta ja hdanen perhettdaan pyritdan aina ensisijaisesti tukemaan
peruspalveluissa ja sosiaalihuoltolain mukaisissa palveluissa.

Sosiaalihuoltolain 36 § mukainen palvelutarpeen arviointi ja lastensuojelutarpeen selvitys laaditaan
lapsiperheiden sosiaalityon yksikdssa. Palvelutarpeen arvioinnin perusteella asiakkaat ohjataan
tarpeen mukaisiin palveluihin. Suunnitelmalliseen sosiaalihuoltolain mukaiseen
perhesosiaalitydhon ohjautuvat erityisen tuen tarpeessa olevat, pidempiaikaista tukea tarvitsevat
lapset ja heiddan perheensa. Lapset, joilla todetaan lastensuojelun tarve, ohjautuvat lastensuojelun
avohuollon sosiaalitydn asiakkuuteen.

Lastensuojelun avohuollon sosiaalityo on jaettu kahteen alueelliseen toimipisteeseen: Itda-Pohjoisen
ja Lannen toimipisteeseen. Jokaiselle lastensuojelun asiakkaana olevalle lapselle nimetdan hanen
asioistaan vastaava sosiaalityontekija. Sosiaalityontekijan tyoparina tydskentelee tarpeen mukaan
erityissosiaaliohjaaja tai sosiaaliohjaaja. Lastensuojelun ensisijaisena tavoitteena on tukea
vanhempia heidan kasvatustehtdvassaan jarjestamalla tarvittavia avohuollon tukitoimia. Asiakkaan
kanssa yhteistyossa laaditaan asiakassuunnitelma, jossa maaritelladn tyoskentelyn tavoitteet ja
keinot niiden saavuttamiseksi.

Lastensuojelun kotiin vietavien palveluiden yksikko vastaa lastensuojelun asiakasperheiden kotiin
vietavista avohuollon tukitoimipalveluista. Omana palvelutuotantona jarjestetdan tehostettua
perhetyotd. Oman palvelutuotannon lisaksi avohuollon tukitoimia jarjestetdan ostopalveluna.
Ympadrivuorokautisesta perhekuntoutuksesta vastaa Tikkurilassa sijaitseva Kuuselan
perhekuntoutuskeskus, jossa on 17 asiakaspaikkaa.

Lastensuojelulain 40 §:ssd sdddetdan hyvinvointialueen velvollisuudesta ottaa lapsi huostaan ja
jarjestaa hanelle sijaishuoltoa laissa maariteltyjen edellytysten tayttyessa. Perhehoito on aina
ensisijainen sijaishuoltomuoto kodin ulkopuolelle sijoitetuille lapsille. Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueella toimii noin 180 sijaisperhetta ja 25 lyhytaikaiseen perhehoitoon keskittyvaa
vastaanottoperhetta.
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Jos perhehoitoon sijoittaminen ei ole mahdollista tai lapsen edun mukaista, jarjestetdan lapselle
tarvittaessa laitoshoitoa. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella on nelja omaa vastaanotto- ja
arviointiosastoa 6—17-vuotiaille lapsille. Osastot sijaitsevat Tikkurilassa ja Seutulassa, ja niissa
jarjestetaan lyhytaikaista laitoshoitoa ja arviointia kiireellisesti tai avohuollon tukitoimena
sijoitetuille lapsille. Pitkdaikaisesta laitoshoidosta vastaavat Kuntouttavan sijaishuollon yksikot
Asola, Harjula ja Vuorikumpu, joissa on yhteensa 20 asiakaspaikkaa. Lisdksi perusteilla on
erityistason yksikkod Kataja. Laitoshoidosta itsendistyvien lasten tuesta vastaa Potkuri-yksikké. Omaa
sijaishuollon palvelutuotantoa tdydennetaan ostopalveluilla joko laitos- tai perhehoitopaikkoina.
Lastensuojelun jalkihuollon jarjestamisestd 18—24-vuotiaille nuorille vastaa aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen toimialan nuorten aikuisten sosiaalityon yksikkd.

Lastensuojelun voimavarat ja asiakasmaarat

Lastensuojeluun varattavista resursseista paatetdan vuosittain Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen talousarviossa ja henkilostosuunnitelmassa. Kayttosuunnitelmassa
lastensuojeluun varattu resurssi vuodelle 2023 on 93 miljoonaa euroa. Henkilostén maara
lastensuojelussa on yhteensi noin 350 tydntekijaa®.

Lastensuojelulle suoraan kohdennettujen resurssien lisdksi lasten, nuorten ja perheiden
hyvinvointia tuetaan monin tavoin hyvinvointialueen seka Vantaan ja Keravan kaupunkien
toiminnassa ja palveluissa. Lasta ja lapsen perhetta pyritdan aina ensisijaisesti tukemaan
peruspalveluissa ja sosiaalihuoltolain mukaisissa palveluissa.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella lastensuojelun tarve on useilla mittareilla mitattuna maan
suurimpia. Vantaan ja Keravan lastensuojeluilmoitusten maarat ovat olleet jatkuvassa kasvussa (ks.
taulukko 1). Vuonna 2022 Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen 0—17-vuotiaista 12 % oli
lastensuojeluilmoituksen kohteena, kun vastaava luku vuonna 2020 oli 10 %.

Lastensuojelun avohuollon asiakkaina olleiden lasten osuus on ollut kasvussa kuluneen parin
vuoden aikana. Vuoden 2022 aikana 4,6 % alueen 0—17-vuotiaasta vaestosta oli lastensuojelun
avohuollon asiakkaana, kun vuonna 2020 vastaava luku oli 3,5 %. Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueella lastensuojelun avohuollon piirissa olleiden lasten osuus on koko maan
keskiarvoa suurempi, sillda koko maassa avohuollon asiakkaana olleiden 0—17-vuotiaiden osuus
vuonna 2022 oli 3,6 %.

My®s kiireellisten sijoitusten maara on lisaantynyt viime vuosina. Vuonna 2022 kiireellisesti
sijoitettuna oli koko vuoden aikana 381 lasta, kun vuonna 2020 heita oli 345. Kiireelliset sijoitukset
painottuvat erityisesti 13—17-vuotiaiden lasten ikdryhmaan. Vuonna 2022 tehtiin uusia
huostaanottoja 111, joka vahemman kuin vuosina 2020-2021. My0s huostassa vuoden aikana
olleiden lasten maara vaheni vuonna 2022, mika selittyi osaltaan uusien huostaanottojen maaran
vahentymiselld, mutta myo6s perheen jalleenyhdistamisen ja huostaanottojen lopettamisen
tehostumisella. Vuoden 2023 ennusteen mukaan nayttaa siltd, ettd uusien huostaanotettujen
lasten maara on palaamassa vuosien 2020-2021 tasolle.

5 Luvuissa on mukana Perheiden erityispalveluiden seka Perheitd tukevien palveluiden palvelutarpeen arvioinnin ja
lastensuojelun virka-aikaisen paivystyksen kayttésuunnitelmiin kirjatut menot ja henkilostomaarat.
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Taulukko 1. Lastensuojelun asiakasmadria yhteensa Vantaalla ja Keravalla vuosina 2018—-2022

Vantaa ja Kerava yhteensa 2018 2019 2020 2021 2022
(Vantaan ja Keravan hyvinvointialue vuodesta 2023 alkaen)

Lastensuojeluilmoitusten lukuma&ara (THL) 10426 11409 12 188 14172 14 645
0-17-vuotiaat lapset, joista on tehty lastensuojeluilmoitus (THL) 5406 6273 5982 6599 7142
Lastensuojelun avohuollon asiakkaat, 0—17-vuotiaat vuoden aikana (THL) 4192 4348 1960 2254 2579
Kiireellisesti vuoden aikana sijoitettuna olleet 0—17-vuotiaat (THL) 231 249 345 378 381
Huostassa vuoden aikana olleet 0—-17-vuotiaat (THL) 861 829 830 824 784
Kodin ulkopuolelle sijoitetut 0-17-vuotiaat (THL) 1146 1193 1260 1282 1283
Kodin ulkopuolelle sijoitetut 0-17-vuotiaat, joiden sijoituspaikkana laitos (THL) 367 478 567 615 654
Kodin ulkopuolelle sijoitetut 0—17-vuotiaat, joiden sijoituspaikkana perhe (THL) 381 413 434 438 444
Uusi huostaanotto vuoden aikana, 0—-17-vuotiaat (THL) 140 109 122 125 111

(THL, Tilasto- ja indikaattoripankki Sotkanet.fi 2005-2023)

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen lastensuojelun kehittdmistoimenpiteet

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella lapsiperheiden erityispalvelut vastaavat lastensuojelun
toteuttamisesta ja kehittdmisesta. Lapsiperheiden palveluiden porrasteisuuden myota
lastensuojelun palveluiden asiakkuuteen tulevat lapset perheineen ovat joko kiireellisen tuen tai
palvelutarpeen arvioinnin perusteella erityisen suojelun tarpeessa.

Lastensuojelun palveluita kehitetddn Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella osana laajempaa
palveluketju- ja perhekeskuskehittamista seka erillisten kehittamishankkeiden kautta. Tyon arjessa
tapahtuvassa kehittamisessa painottuvat ketterat kokeilut, joiden tavoitteena on sujuvoittaa tyota
ja parantaa asiakaskokemusta. Lastensuojelun toimintayksikoillda on omat tavoitteelliset,
strategiaan pohjautuvat toimintasuunnitelmansa, joita arvioidaan saannollisesti.

Valtakunnallisesti lastensuojelua tullaan kehittdmaan kdynnistamalla lastensuojelulain
kokonaisuudistus. Paaministeri Petteri Orpon hallitusohjelman mukaan uudistuksessa varmistetaan
lapsen edun seka hyvinvoinnin ja turvallisuuden toteutuminen rajoitustoimien kayton edellytyksia
selkeyttamalla. Lisaksi uudistuksella edistetddn varhaista tukea, moniammatillista lapsiperhety6ta
ja lastensuojelun avopalveluita painottavaa palvelurakennetta. Huomioimme kokonaisuudistuksen
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen lastensuojelun kehittamisessa.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen lastensuojelun kehittdmisen strategiset painopisteet ovat:

e Palveluiden oikea-aikaisuuden ja tarkoituksenmukaisuuden vahvistaminen.
Asiakassegmentointia selkeyttamalla varmistamme, etta lastensuojeluun ohjautuvat lapset
perheineen ovat lastensuojelun tuen tarpeessa.

e Systeeminen ajattelu ja tyoote vahvistaa asiakkaiden tilanteiden kokonaisvaltaista
tarkastelua yhdessa asiakkaan kanssa. Systeemisen mallin rakenteet tukevat
sosiaalityontekijaa ja muita ammattilaisia yha vaativammassa tydssa ja mahdollistavat
dialogisen ja monitoimijaisen tydskentelyn asiakkaiden ja yhteistydkumppaneiden kanssa.
Sosiaalitydssa muutostyd vahvistuu ja luottamuksellinen asiakassuhde tukee asiakasta
pienin askelin muutokseen.
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e Asiakkaiden osallisuuden vahvistaminen seka omassa palveluprosessissa etta palveluiden
kehittamisessa.

e Lastensuojelun sijaishuollon palveluja kehitetaan lisaamalla perhehoidon osuutta. Lisaksi
arvioidaan tuotantotapa-analyysin kautta lastensuojelun laitoshoidon oman
palvelutuotannon ja ostopalveluiden suhdetta seka eri tapoja tuottaa sijaishuoltoa. Uusi
erityistason sijaishuollon yksikko Kataja aloittaa toimintansa vuoden 2023 aikana.

e Lastensuojelun johtamisen kehittdmisessa painotamme valmentavaa johtamista ja tuemme
systeemistd, suhdeperustaista tydotetta. Systeemisen tydotteen koulutus kaynnistyy
esimiehille syksylla 2023. Johtamisella varmistamme rakenteet, jotka tukevat
ammattilaisten psykologista turvallisuutta.

e Perehdytykselld ja koulutuksilla varmistamme henkil6ston riittdvdan osaamisen.
Ennakoimme tulevia asiakastarpeita koulutussuunnitelmaa laatiessa. Osaamisen
kehittamisen yhteydessa huomioidaan vieraskielisten asiakkaiden tuen tarpeet ja erilaiset
kulttuuriset taustat.

Lastensuojelun kehittamisessa hyddynnamme mahdollisuuksia osallistua hankkeiden kautta
vuoropuheluun muiden toimijoiden, kuten jarjestéjen kanssa. Hankkeiden tarkoituksena on tukea
hyvinvointialueen strategisia tavoitteita ja tarvittaessa tdydentda jo olemassa olevaa
palvelutuotantoa. Kehitdmme hankkeissa yhdessa yhteistydkumppaneiden kanssa seuraavia
teemoja:

e Vanhempien osallisuutta ja asiakasturvallisuutta Kasper ry:n kanssa Kokemuskohtaamo -
hankkeessa vuosina 2023-2025.

e Pienten lasten osallisuutta vahvistetaan Pesdpuu ry:n kanssa PIKKU-TIIKERIT — vauvojen ja
taaperoiden (0-2 v.) oikeudet ja osallisuus lyhytaikaisissa sijoituksissa ja perhehoidossa
-hankkeessa vuosina 2023-2025.

e Monikulttuuristen sijais- ja tukiperheiden osuutta on tarkoitus vahvistaa yhteishankkeessa
Familia ry:n kanssa vuosina 2024—2026.

e Sijaishuollossa olevien lasten perheiden jalleenyhdistdmisen ja vanhempien tukemisen
vahvistamista kehitetaan.

e Vakavilla rikoksilla oireilevien nuorten tukea ja palveluita kehitetdan Vakavilla rikoksilla
oireilevat nuoret (RiO) -hankkeen mahdollistamalla rahoituksella. Tavoitteena on
vakiinnuttaa Multidimensional Family Therapy -menetelma (MDFT) osaksi Vantaan ja
Keravan lastensuojelun palveluvalikkoa seka selkeyttaa lasten rikosprosessia. Lisaksi
rikoksilla oireilevien nuorten ja katuvakivallan teemoihin liittyen tehdaan tiivista yhteistyota
poliisin sekd Vantaan ja Keravan kaupunkien kanssa. Hankkeelle ei ole saatu
jatkorahoitusta, mutta hanke jatkuu kevadaseen 2024 oikeusministerion myontaman
lisamaararahan sekd aiemmalta hankekaudelta jddneen rahoitusylijgaman turvin. RRP-
hankkeessa on kdynnistymassa kokonaisuus, jolla autetaan vakivaltaa kokeneita lapsia ja
nuoria seka toinen kokonaisuus, jolla tuetaan vakivallalla oireilevia lapsia perheineen.

e Ratkaisuja kaikista vaikeimpiin ja kompleksisimpiin lapsiin ja nuoriin liittyviin
erityiskysymyksiin ja niiden kehittdmisen rakennetta kehitetdan OT-keskushankkeessa, jota
Etela-Suomen osalta koordinoi HUS ja Sosiaalialan osaamiskeskus Socca. Vantaan ja
Keravan hyvinvointialue on aktiivisesti mukana OT-keskuksen kehittamistyossa.
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3.2 Lapset ja nuoret terveydenhuollon toimialan palveluissa

Terveydenhuollon palvelujen toimialan perustehtava on vastata lakisdateisista ja vaeston tarpeen
mukaisista tehtdvaalueelleen kuuluvista terveydenhuollon palveluista. Terveydenhuollon palvelujen
toimialaan kuuluvat terveysasemapalvelujen, sairaalapalvelujen ja suun terveydenhuollon
palvelujen palvelualueet.

Terveysasemapalveluiden palvelualueella lasten ja nuorten hyvinvointia ja terveytta edistetdan
ennaltaehkadisemalla sairauksia ja tarjoamalla yksil6llistd hoitoa tarpeen mukaan.
Hyvinvointialueella toimii yhdeksan terveysasemaa, joiden saavutettavuus on hyva. Lapsille ja
nuorille keskeisimpia palveluja ovat ladkarien ja hoitajien vastaanotot. Virka-aikana
terveysasemapalvelut tarjoavat myds kiireellista hoitoa lapsille ja nuorille. Ravitsemusterapia ja
ladkinnallinen kuntoutus tuotetaan kaikenikaisille hyvinvointialueen asukkaille terveydenhuollon
toimialalla, terveysasemapalveluissa. Ndiden palveluiden osalta tehd&an tiivista yhteistyota Lasten,
nuorten ja perheiden palvelujen toimialan kanssa.

Mielenterveys- ja paihdepalveluissa tehddan ehkaisevaa tyota, joka kohdentuu kaikenikaisiin
hyvinvointialueen asukkaisiin. Ennaltaehkaisevan tyon tavoitteena on alkoholi-, huumausaine- ja
rahapelihaittojen seka tupakka- ja nikotiinituotteiden kayton ehkaisy ja vahentaminen. Lisaksi
tehdaan ehkaisevaa mielenterveystyota. Erityisesti lapsiin ja nuoriin kohdentuvaa tyota ovat muun
muassa koululuokille suunnatut tunnit ja ikdrajavalvontaan liittyvat ostokokeet.

Sairaalapalvelujen palvelualue tuottaa perusterveydenhuollon sairaalatasoista vuodeosastohoitoa
akuuteissa sairauksissa ja kuntoutusta akuuttien sairauksien jalkeen. Sairaalapalveluiden
vuodeosastot on tarkoitettu kaikille yli 18-vuotiaille hyvinvointialueen asukkaille. HUS alueen
yhteispaivystys (Peijas, Jorvi, Lasten sairaala) tuottaa lasten ja nuorten kiireellisen hoidon ja muun
sairaalahoidon.

Suun terveydenhuollon palvelualue edistda hyvinvointialueen asukkaiden suun terveytta ja
hyvinvointia ennaltaehkaisemilla ja hoitamalla sairauksia. Suun terveydenhuollon palveluja ovat
kiireellinen ja kiireetdn suun perushoito, perustason erikoishammashoito seka suun terveyden
edistadmiseen liittyvat palvelut. Suun terveydenhuollon asiakkaista 32 % on alle 18-vuotiaita
(Vantaan ja Keravan hyvinvointialue, tiedolla johtaminen 2023). Lasten ja nuorten
hammashoidossa korostuu terveyden edistdminen ja terveyden tuottaminen.

Neuvola- ja kouluikdisten seka toisen asteen opiskelijoiden yksil6lliset madrdaikaiset
terveystarkastukset tukevat lapsen ja nuoren suun terveytta. Tarkastuksissa selvitetdan suun
terveydentila, kehitys ja hoidon tarve sekd tehdaan henkilékohtainen hoitosuunnitelma, joka
sisaltaa suunnitelman myos suun terveyden edistamisesta. Alle kouluikdiset tarkastetaan 1-, 3- ja 5-
vuotiaana hammashoitajan vastaanotolla. 1-vuotiaille tarjotaan ensimmaista kdayntia myos
videovastaanottona. Suuhygienisti tarkastaa kaikki 1.-, 3.- ja 5.-luokkalaiset ja hammaslaakarin
tutkimus toteutuu kaikille 8.-luokkalaisille. Yksil6lliseen tarpeeseen perustuvat tarkastukset ovat
mahdollisia useamminkin niille lapsille ja nuorille, joilla on kohonnut riski suun sairauksiin. Kaikille
17 vuotta tayttaville hyvinvointialueen asukkaille [ahetetdan suun terveydenhuollosta kirje, jossa
ohjataan varaamaan aika suun terveystarkastukseen, jos edellisesta kaynnista on kulunut pidempi
aika. Opiskelijoille tiedotetaan mahdollisuudesta hakeutua suun terveystarkastukseen myos
oppilaitoksen kautta. Hoito on maksutonta alle 18-vuotiaille.
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Suun terveydenhuolto edistda lasten ja nuorten hyvinvointia ja terveytta toimimalla
ennaltaehkaisevissa toimintamalleissa tiiviissa yhteistydssa muiden toimialojen, jarjestojen ja
kaupungin kanssa. Keskeisimmat yhteistydtoimijat ovat neuvolat, kasvatuksen ja oppimisen
toimiala seka toisen asteen oppilaitokset.

Neuvolan terveydenhoitajat sekd koulu- ja opiskeluterveydenhuollon terveydenhoitajat tukevat
tyollaan suun terveyden edistdmista ottamalla puheeksi suun terveyteen liittyvat tekijat kaynneilla
seka erityista tukea tarvitsevien lasten ja nuorten seka heidan perheidensa kanssa. Erityisesti
painotetaan pdivittdisen suun itsehoidon merkitysta ja vanhempien vastuuta lapsen ja nuoren suun
terveyden sdilymisessa ja edistamisessa. Tarpeen mukaan terveydenhoitajat ohjaavat lapsen tai
nuoren suun terveydenhuoltoon.

Suun terveydenhuolto on laatinut yhteisty0ssa suositukset lasten suun terveyden edistamisesta
varhaiskasvatuksessa. Esiopetuksessa oleville on kehitetty hymyhammas-opetustuokio yhteistydssa
varhaiskasvatuksen ja ravitsemusterapian kanssa. Suun terveydenhuolto on ollut mukana
kehittdmassa kouluymparistda terveytta edistavaksi.

Virvoitusjuoma- ja makeisautomaatit eivat ole sallittuja peruskouluissa. Kouluruuan
houkuttelevuutta on pyritty kehittdamaan. Ksylitolin kdyttda on suositeltu koulussa syotavien
aterioiden paatteeksi. Terveellisen valipalan mahdollisuutta pitkinad koulupaivina seka veden
saamista janojuomaksi on pyritty kehittamaan. Kasvatuksen ja oppimisen toimialan kanssa tehdaan
yhteisty6ta koululaisten maaraaikaiskutsujen toteutuksessa.

Ennaltaehkaisevaa tyota tehdaan useissa matalan kynnyksen paikoissa, muun muassa
avoimissa kohtaamispaikoissa ja kirjastoissa. Vantaan kaupungin MEK-hankkeessa
(myonteinen erityiskohtelu) on kohdennettu matalan kynnyksen terveydenedistamistyota
ennalta maaratyilla alueilla erityisen haavoittuvassa asemassa oleville lapsille ja nuorille.
Toimintamalli on vakiintunut kaytantéon hyvinvointialueella. Muita vakiintuneita
yhteistydmalleja ja -teemoja lasten ja nuorten terveyden edistdmisessa ovat muun muassa
kesaruokailu-, kesaterkkari ja -olkkari, Varian hyvinvointiviikot, puolustusvoimien kutsunnat
seka uutena VAKE-bussi.

Lasten ja nuorten hyvinvointia ja suun terveytta edistetdan usealla eri tavalla kohderyhma
huomioiden: ryhmatilaisuuksina, henkilékohtaisena neuvontana, digitaalisin palveluin ja
kdyttden some-kanavia (Facebook ja Instagram). Viestinnallisin keinoin, muun muassa
monikieliset suun terveysaiheiset videot ja muu tietomateriaali some-kanavilla ja
verkkosivuilla, tuetaan lasten ja nuorten tietoisuuden lisdantymista ja vastuunottoa oman
suun terveyden ja hyvinvoinnin yllapitdmisessa. Nuoria tavataan ja tuetaan suun terveyden
yllapitamisessa toimimalla myds muilla sdahkoisilla alustoilla suun terveys -aiheisilla teemoilla
(esimerkiksi Etsiva nuorisotyo- ja nuorisotalot, joissa toimittiin mukana Habbo-hotellissa seka
Ryhmis-Chat, jossa toimittiin Sekaisin Chat-alustalla).

Suun terveydenhuolto on tehnyt yhteisty6ta lastensuojelun kanssa ja vakiinnuttanut puheeksi oton
tapaa osaksi vastaanottotoimintaa.
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3.3 Lapset ja nuoret vammaispalveluissa

Vammaispalvelujen palvelualue tuottaa palveluita hyvinvointialueen vammaisille asukkaille.
Palvelualue on jakautunut kolmeen tehtavaalueeseen: neuvontaan ja asiakasohjaukseen,
palvelujen jarjestamiseen ja hankintaan sekda vammaisten asumispalveluihin. Toimialalla
toteutetaan vammaisten palvelujen palveluketjua neuvonnasta ja ohjauksesta palvelutarpeen
arviointiin ja palvelujen tuottamiseen. Palveluja tuotetaan sekd omana etta ostopalveluna.

Toimintaa ohjaa vammaispalvelulaki, erityishuoltolaki tietyin osin seka sosiaalihuoltolaki.
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen vammaisten asiakasohjausyksikdssa arvioidaan eri tavoin
vammaisten 0—18-vuotiaiden lasten ja nuorten palvelutarvetta laaja-alaisesti silloin, kun lapsi ja
nuori ei saa riittavaa tukea peruspalveluista. Yhteistyossa lapsi ja nuori nahdaan aktiivisena
toimijana arjessaan ja arviointia tehdaan laajassa verkostoyhteistydssa.

3.4 Lapset ja nuoret Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen palveluissa

Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksella hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen painopiste on
padasiassa turvallisuusasioissa. Pelastuslaitos hoitaa alueellaan pelastuslaissa ja
kemikaaliturvallisuuslaissa maariteltyja valvontatehtavia ja huolehtii myos alueellaan
pelastustoimelle kuuluvasta ohjauksesta, neuvonnasta ja turvallisuusviestinnasta.

Tavoite on tulipalojen ja muiden onnettomuuksien ehkdiseminen, varautuminen onnettomuuksien
torjuntaan, asianmukainen toiminta onnettomuus- ja vaaratilanteissa sekd onnettomuuksien
seurauksien rajoittaminen. Ohjausta ja neuvontaa annetaan yrityksille, yhteisdille ja
yksityishenkil6ille monipuolisesti turvallisuusasioissa. Yhteisty6ta tehd&an tiiviisti eri viranomaisten
ja kuntien seka kaupunkien kanssa.

Pelastuslaitoksen hyvinvointia ja terveytta edistava toiminta lasten ja nuorten osalta painottuu
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella turvallisuuskasvatukseen. Turvallisuuskasvatus on suunnattu
erityisesti esikouluikaisille seka 4.- ja 8.-luokkalaisille. Sen pdatavoitteina ovat eri ikdryhmatasot
huomioiden muun muassa kodin ja arjen turvallisuuteen liittyvien riskien tunnistaminen ja
perusasioiden, kuten turvallisen poistumisen, tulipalossa toimimisen ja onnettomuuspaikalla
toimimisen kouluttaminen.

Lisaksi turvallisuuskasvatukseen kuuluu Tulipysakki-malli. Tassa interventiokeskustelu-
yhteistyémallissa koulu, pelastuslaitos sekd muut yhteistydtahot (esimerkiksi poliisi ja
sosiaalihuolto) puuttuvat lasten luvattomaan tulenkasittelyyn. Keski-Uudenmaan pelastuslaitos
osallistuu myos suunnitellusti valtakunnallisiin kampanjoihin, joiden tavoitteena on
onnettomuuksien ennaltaehkaisy kohderyhmittdin kampanjoiden teemoja hyddyntéen.

Keski-Uudenmaan pelastuslaitos on mukana muun muassa seuraavissa lapsille ja nuorille
suunnatuissa kampanjoissa:

e NouHata! (oppitunnit + kilpailutoiminta),

e Paloturvallisuusviikko ja

e Pdiva paloasemalla -tapahtuma.
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Lapset ja nuoret eri yhteistydn toiminnoissa hyvinvointialueella

3.5 Perhekeskustoimintamalli

Perhekeskustoiminnassa yhdistetdan lapsiperheiden kanssa toimivat eri palvelut yhdeksi
kokonaisuudeksi turvaten asiakkaiden sujuva palveluihin paasy mahdollisimman vahaisilla
yhteydenotoilla eri ammattilaisten yhteistyota tiivistaen. Kansallisen lapsistrategian mukaisesti
hyvinvointialueella kehitetdan palvelujen lapsi- ja perheldahtoisyyttd, saavutettavuutta sekd matalan
kynnyksen toimintamuotoja THL:n perhekeskustoimintamallin avulla.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella lapsiperheiden palveluita parannetaan kokoamalla palveluja
perhekeskustoimintamallin alle. Toimintamallissa perheen tarvitsemat ammattilaiset ja palvelut
kootaan yhteen ja yhteistyota tehdaan niin kuntien kuin eri jarjestojen ja yhdistystenkin kanssa.
Tybnjaosta sovitaan tarpeen mukaan monialaisesti tyontekijoiden ja perheen kanssa. Myyrmakeen
on valmistumassa ensimmainen laajan palvelun perhekeskus syksyn 2024 aikana.
(Toimintaymparistdanalyysi).

Perhekeskustoimintamallin kehittamisen lahtékohtana on asiakas eli perhe ja eri elamanvaiheet,
joissa neuvoa ja tukea kaivataan. Perhekeskuksen tehtavat ovat perhe- ja tarveldhtdisia ja siten
myo0s niita, joiden parissa jarjestot, yhdistykset ja uskonnolliset yhteisot tyoskentelevat. Perheiden
tarpeista lahteva ajattelu antaa mahdollisuuden yhteistydlle, jolla voidaan tehda yhteisid havaintoja
palveluaukoista ja toisaalta myos padallekkaisesta tyosta.

Perhekeskuksen tehtdvana on:
e Mahdollistaa vertaistuki, vahvistaa yhteisollisyytta
e Tarjota varhaista tukea, hoitoa ja kuntoutusta
e Auttaa sovinnolliseen eroon ja vanhemmuuden jatkumiseen
e Ehkaista lahisuhdevakivaltaa
e Ottaa huomioon perheiden monimuotoisuuden ml. monikulttuurisuus,
e Tukea vanhemmuudessa ja parisuhteessa seka
e Edistaa ja seurata lapsen ja perheen terveyttd ja hyvinvointia ml. lapsen kasvua.

Avoimet kohtaamispaikat ovat osa perhekeskuksen palvelukokonaisuutta. Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueella on yhteensa 16 avointa kohtaamispaikkaa. Kohtaamispaikat ovat avoimia,
matalan kynnyksen paikkoja lapsille, nuorille ja perheille. Kohtaamispaikoissa on mahdollisuus
viettad aikaa yhdessa, osallistua toimintaan, saada vertaistukea ja tarvittaessa ammatillista apua ja
ohjausta. Perheet itse, vapaaehtoiset seka tyontekijat vahvistavat lasten ja perheiden osallisuutta,
vuorovaikutusta ja voimavaroja. Toiminta tukee vanhemmuutta ja lapsen kasvua, perheiden hyvaa
arkea ja yhteisollisyytta.

Nuorten palveluita tarjotaan kolmessa yksikdssa: Nuppi Myyrmaki, Nuppi Tikkurila ja Nuppi

Kerava. Avun hakemisen helpottamiseksi on nuorten mahdollista kayttaa esimerkiksi chat-palvelua.
Se tarjoaa 13—-21-vuotiaille nuorille ja perheille neuvoja, tukea ja hoitoa sosiaalisiin suhteisiin,
mielenterveyteen, pdihteidenkdyttéon ja elamanhallintaan liittyvissa kysymyksissa.
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3.6 Hankkeet ja jarjestoyhteistyo

Hanketyo on tarked osa lasten ja nuorten palveluiden kehittamista ja se tukee osaltaan
hyvinvointialueen perustehtdvaa. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella lasten, nuorten ja
perheiden palvelut ovat osa kahta hanketta:

e Vantaa-Kerava-sote — Asukkaan asialla -hanke; perhekeskustoimintamallin kehittaminen
e VaKeHyva Hyvat palvelut — RRP-hanke; HyvaPerhekeskus-karki.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sosiaali- ja terveyspalveluita kehitetaan Vantaa—Kerava-sote -
Asukkaan asialla -hankkeessa. Hankkeessa muun muassa pilotoidaan uusia tyotapoja ja menetelmia
seka kehitetdan sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestamista tukevia rakenteita. Tassa
kokonaisuudessa yksi kehittamiskarki on lasten, nuorten ja perheiden palvelut ja
perhekeskustoimintamallin kehittaminen.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen VaKeHyva — Hyvat palvelut -hankkeessa kehitetaan
puolestaan keinoja koronavirustilanteen aiheuttaman hoito-, palvelu- ja kuntoutusvelan
purkamiseksi seka hoitotakuun toteutumisen edistamiseksi. Tassa kokonaisuudessa yksi
kehittamiskarki on HyvaPerhekeskus.

Naissa hankkeissa yhteiskehitetdan muun muassa erilaisia yhteydenottokanavia ja naytt6on
perustuvien menetelmien kdyttoa lasten, nuorten ja perheiden palveluissa. Hankkeissa kehitetdan
my0s perhekeskuksien sisaltéja aktiivisesti ja laajassa yhteistyossa kuntien, jarjestétoimijoiden,
seurakuntien ja erikoissairaanhoidon yhteistyona.

Asukkaan asialla perhekeskustoimintamallin kehitystyon keskitssa vuoden 2023 aikana ovat
e perhekeskusten tila- ja toimintakonseptointi,
e lapsiperheiden neuvonnan ja ohjauksen seka asiakkaaksitulon kehittaminen,
e palveluketjujen selkiyttdminen ja kuvaaminen niin tyontekijoille kuin kuntalaisille
e psykoedukatiivisen materiaalin tuottaminen seka
¢ haavoittuvassa asemassa olevien tunnistaminen ja palveluihin pdasyn kehitdaminen (RRP).

VaKeHyva — Hyvat palvelut -hankkeessa HyvaPerhekeskuksen (RRP) kehittamistoimenpiteet
kohdentuvat erityisesti haavoittuvassa asemassa oleviin. Nostoina muun muassa 13—17-vuotiaiden
nuorten palvelupaasyn parantaminen ja toimivien palvelukokonaisuuksien kehittdaminen seka
kohderyhmina henkil6t, joilla on mielenterveys- ja paihdehairidita tai kohonnut riski sairastua niihin
ja palvelujen ulkopuolelle jaamisen riskissa olevat maahanmuuttajataustaiset perheet.

HyvaPerhekeskus-karjessa kehitetdaan talla hetkella muun muassa varhaiskasvatuksen
kuraattoritoimintaa, nuorten vakivallan ehkaisyty6ta, nuorten mielenterveys-, paihde- ja
riippuvuuspalveluiden, neuropsykiatrisesti erityispiirteisten lasten ja nuorten palveluketjun ja
vauvaperheiden psyykkisen tuen seka vieraskielisten neuvonnan ja ohjauksen toimintamalleja.
Lisaksi karjessa vahvistetaan neuropsykiatrisesti erityispiirteisten lasten ja nuorten palveluketjun
toimivuutta.
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Esimerkkina hanketydssa kehitetysta lapsille ja nuorille suunnatusta materiaalista toimii
psykoedukatiivinen materiaali neurokirjosta. Materiaalina on tuotettu muun muassa YouTubessa
julkaistu Videosarja perheille — tietoa NEPSY-kirjosta, josta on saatavilla useita eri kieliversioita.
Lisdaksi hankkeessa on tuotettu esimerkiksi materiaalia kouluihin ja opas lasten huoltajille, joilla on
huoli oman lapsen haastavasta kadyttaytymisesta.

Jarjestot toimivat osana yhteiskuntaa taydentamalla sen palvelurakenteita. Jarjestot tarjoavat
mahdollisuuksia osallistua, toimia ja vaikuttaa lasten ja nuorten hyvéksi. Jarjestot omaavat
asiantuntijuutta ja tietoa omilla erityisalueillaan, ja ndin tarjoavat ammatillista seka vertaisuuteen
perustuvaa tukea. Jarjestot ovat merkittavia toimijoita alueen asukkaiden hyvinvoinnin, terveyden
ja turvallisuuden edistdmisessa ja vahvistamisessa. Jarjestot lisdavat osallisuutta ja antavat
vaikuttamismahdollisuuksia henkil6ille, joiden dani kuuluu muuten heikosti yhteiskunnassa.
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella tehddan vahvaa yhteistyota alueen lasten ja nuorten
terveyden ja hyvinvoinnin edistdmiseksi erilaisten jarjestojen kanssa esimerkiksi osana
perhekeskustoimintaa.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueelle esimerkiksi Punaisen Ristin Nuorten turvatalo auttaa ja
tukee nuoria ja heidan lahiyhteis6jaan nuoruuteen ja vanhemmuuteen liittyvissa asioissa.
Nicehearts ry puolestaan muun muassa tukee maahan muuttaneiden naisten hyvinvoinnin ja
toimijuuden lisdamista seka vaikuttamiskanavien vahvistamista Naapuriditi-koulutuksen,
voimaannuttavan vapaaehtoistoiminnan sekd osaamista esiin tuovan oman toiminnan
jarjestamisen keinoin. Vantaan turvakoti ry on puolestaan mukana muun muassa perhekeskus ja
kohtaamispaikka yhteistyossa.

Lisaksi tiivista yhteista tyotd tehddan muun muassa seuraavien jarjestdjen kanssa: Pesdpuu ry,
Kasper - Suomen kasvatus- ja perheneuvonta ry, Diakonissalaitos, Kide-saatio, MLL,
Parisuhdekeskus Kataja ry, Paasikiven Nuorisokylan sdatio ry, Icehearts. Hyvinvointialueella
hyodynnetdaan myos kokemusasiantuntijamallia KAP-Vantaan kanssa yhteistydssa.

Vammaisten asiakasohjausyksikon keskeisempia jarjestoyhteistydkumppaneita ovat
Vammaisneuvoston lisdksi Kynnys ry, Pddkaupunkiseudun Omaishoitajat ry, Kehitysvammatuki 57
ry ja Vammaisfoorumi ry. Erityisen haavoittuvassa asemassa olevien vammaisten
maahanmuuttajataustaisten lasten ja nuorten osallisuutta halutaan edistaa jatkuvalla
kehittamistyolla yhteistydssa asiakkaiden, perheiden ja jarjestdjen kanssa.

Paivikki ja Sakari Sohlbergin saatio on myoéntanyt noin nelja miljoonaa euroa Vantaan Havukosken
asukkaiden hyvinvoinnin parantamiseen. Raha kaytetdan lasten ja nuorten seka ikdihmisten hyvaksi
seuraavan kolmen vuoden aikana. Rahoitusohjelmassa on mukana yhdeksan jarjest63, joiden
kanssa Vantaan ja Keravan hyvinvointialue tekee yhteisty6ta. Vanhempia seka lapsia ja nuoria
tuetaan muun muassa erilaisilla ryhmamenetelmilla, arkielaman taitojen valmennuksella,
keskustelu- ja kriisiavulla seka tukihenkil6- ja vertaistukitoiminnoilla. Alueella jarjestetdan myds
erilaisia tapahtumia yhdessa asukkaiden kanssa.

Lasten ja nuorten rikollisen kayttaytymisen ehkaisyyn liittyen hyvinvointialueella on kdynnissa
useita eri hankkeita muun muassa JarKeNuoRi-hanke nuorten jengiytymisen, vakivallan ja
rikollisuuden ehkaisyyn nuorisotyon keinoin on kadynnistynyt syyskuussa Keravalla. Vantaalla
puolestaan on kaynnissa Yhteinen turvaverkko hanke, missa tavoitteena on turvallisempi
toimintakulttuuri peruskoulussa ja vdkivaltarikosten ja jengiytymisen ehkaisy.
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Jarjestoyhteistydssa muun muassa Suomen pakolaisavun ja Aseman lasten Sawian-hankkeen
tavoitteena on katkaista ulkomaalaistaustaisten nuorten vakivalta- ja rikoskierteitd, jengiytymista ja
radikalisoitumista. HelsinkiMission Lahidsali-hankkeessa ehkaistdaan jengiytymista
harrastustoiminnan keinoin.

3.7 Yhteistyo vaikuttamistoimielinten, jaostojen ja lautakuntien kanssa

Vaikuttamistoimielinten tehtdvana on ottaa kantaa hyvinvointialueen toiminnan suunnitteluun,
valmisteluun, toteuttamiseen ja seurantaan asioissa, joilla on tai joilla vaikuttamistoimielin arvioi
olevan merkitysta lasten ja nuorten tai vammaisten henkildiden ja heidan tarvitsemiensa
palveluiden kannalta. Vaikuttamistoimielimet ovat mukana myos osallistumisen ja kuulemisen
kehittamisessa hyvinvointialueella. Lapsilla ja nuorilla tulee olla my&s mahdollisuus vaikuttaa
yhteiskunnallisiin asioihin edustuksellisissa rooleissa. Hyvinvointialueella toimii nuorisovaltuusto,
jossa on yhteensa 15 jasentd, joista kymmenen Vantaan ja viisi Keravan nuorisovaltuustosta.
Yhteistyota tehddan myds muun muassa vammaisneuvoston ja monikulttuurisuusasiain
neuvottelukunnan kanssa seka eri lautakuntien kanssa kuten esim. |ldhidemokratia ja osallisuus
lautakunta ja kansalliskielilautakunta. Vaikuttamistoimielimen tarkoituksena on varmistaa eri
asukasryhmien osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksia.

Hyvinvointialueella toimii alueellisen hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman valmistelusta
vastaavan lahidemokratia- ja osallisuuslautakunnan liséksi kansalliskielilautakunta,
pelastuslautakunta, tarkastuslautakunta ja aluevaalilautakunta. Lasten ja nuorten asioita kasitelldan
myos Lasten, nuorten ja perheiden palvelujen tulevaisuusjaostossa. Opiskeluhuollon alueellisessa
yhteistyéryhmassa on nimettyna opiskelijaedustaja, joka tuo yhteistyéryhmalle nakyvaksi lasten ja
nuorten aanta.

3.8 Yhteistyo kuntien kanssa

Kunnan yksi tarkeimmista tehtavista on kuntalaistensa hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen.
Lasten, nuorten ja lapsiperheiden laadukkaat ja oikea-aikaiset peruspalvelut ovat terveyden ja
hyvinvoinnin nakékulmasta ennaltaehkaisevia. Kuntien jarjestamat opetus-, varhaiskasvatus-,
liilkunta-, nuoriso-, kulttuuri-, ymparisto- ja tekniset palvelut luovat edellytykset hyvinvoiville
asukkaille. Kuntien kanssa tehtdva yhteistyd mahdollistaa asiakkaiden tarpeisiin vastaamiseen
kokonaisvaltaisesti ja vaikuttavasti. Lasten ja nuorten hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen seka
sujuvien palveluketjujen varmistaminen edellyttavat aktiivista yhteisty6ta alueen muiden
toimijoiden kanssa. Kuntien ja hyvinvointialueiden yhdyspinnoilla on lukuisia toimintoja ja
tehtdvakokonaisuuksia, joiden asiakaslahtdinen toteuttaminen edellyttda saumatonta yhteistyota
kunnan ja hyvinvointialueen vililla. Parhaiten lasten ja nuorten hyvinvointia tuetaan heidan
arkiymparistoissaan. Varhaisen tuen kehittamista jatketaankin yhteistydssa varhaiskasvatuksen,
perusopetuksen, toisen asteen oppilaitosten seka nuoriso- ja vapaa-ajan palvelujen kanssa.

Yhteistydn onnistuminen edellyttdd muun muassa yhteista tahtotilaa ja tavoitteita, yhteisesti
sovittuja menettelytapoja seka toimivaa tiedonkulkua kumppaneiden valilla. Esimerkiksi
opiskeluhuollon yhteistydssa edistetdan yhteisia teemoja. Varhaiskasvatus ja eri oppilaitokset
ovatkin yksi merkittavimmista yhteistydkumppaneista lasten ja nuorten hyvinvoinnin ja terveyden
edistdamisen tyossa.
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Pienten lasten osalta muun muassa neuvolapalvelut tekevat yhteistydta varhaiskasvatuksen kanssa.
Yhteistydn merkitys korostuu, kun jollain taholla heraa huoli lapsen kehityksesta tai hyvinvoinnista
tai kun lapsen tukea suunnitellaan ja jarjestetdaan. Varhaiskasvatuksen henkildkunnan antama arvio
on tarkea osa lapsen kokonaisvaltaisen kasvun, kehityksen ja hyvinvoinnin arviointia seka tuen
tarpeiden varhaista tunnistamista monialaisessa yhteisty0ssa. Varhaiskasvatus ja neuvola tekevat
yhteistyota lapsi- ja perhekohtaisesti sovituin kaytdntein. Varhaiskasvatuksen kanssa tehdaan
vahvaa yhteistyota lasten ja perheiden kanssa myds avoimissa kohtaamispaikoissa.

Kouluikaisten lasten, nuorten ja perheiden kanssa tehtava yhteistyo korostuu erityisesti
opiskeluhuollossa. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueelle on perustettu alueellinen
opiskeluhuollon yhteistydryhma, jossa on edustajia kaupunkiorganisaatioista ja eri oppilaitoksista.
Yhteistydryhma laatii syksyn 2023 aikana ensimmaisen alueellisen opiskeluhuollon suunnitelman.
Suunnitelman laatimiseen otetaan mukaan hyvinvointialueen asukkaita ja toimijoita padivakodeista,
kouluista ja oppilaitoksista sekd nuorisovaltuustosta kyselyjen ja tydpajojen avulla. Yhteistyo
korostuu myo6s perhekeskusten avoimissa kohtaamispaikoissa. Lisaksi hyvinvointialueen lasten ja
nuorten ohjaaminen kuntien palveluihin, kuten liikuntapalveluihin ja esimerkiksi kirjastoihin tukee
hyvinvoinnin ja terveyden edistamista. Tata ohjausta ja yhteisty6ta tehdaan liikuntapalvelujen
osalta aktiivisesti koulu- ja opiskeluterveydenhuollossa.

Hyvinvointialueella toimii ehkdisevan padihdetyon yksikkd. Hyvinvointialue tukee kuntia
lakisdateisessa ehkaisevdssa paihdetyossa tarjoamalla muun muassa koulutusta ja konsultaatiota
ehkaisevan paihdetyon toteutukseen, seka toimii erilaisissa paikallisissa alueverkostoissa.
Ehkaisevan pdihdetyon yksikko tuottaa tietoa uusista ilmidistd, joita kuntien ammattilaiset voivat
hyodyntada tydssaan.

Hyvinvointialue tukee nuorten parissa tyotatekevia jakamalla tietoa suosituksista, ajankohtaisista
asioista ja kouluttamalla ehkaisevan paihdetydn teemoista, muun muassa paihteiden
puheeksiotosta, motivoinnista, hoitoonohjauksesta, nikotiiniasiantuntija koulutuksia. Nikotiinista ja
sdahkosavukkeista (vape) kampanjoidaan ja kirjoitetaan tiedotteita. Yhteistyossa
padkaupunkiseudun ehkaisevan padihdetydn toimijoiden kanssa tuotetaan vapesta sahkdista
materiaalia kuntalaisille ja ammattilaisille.

Nuorten tekemien rikosten maaran ollessa kasvussa on Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella
kdynnistetty monia eri toimia yhteistydssa kuntien kanssa huomioiden nykyinen tilanne ja
ennaltaehkaiseva tyo. Palvelujen ja tuen tarjoaminen oikea-aikaisesti riittavan vaikuttavasti
varhaisissa palveluissa kuten opiskeluhuollossa ehkaisee vaativimpien palvelujen tarvetta. Vantaalla
toimii nuorison vakivaltaisuus ja rikokset vapaa-ajalla ja kouluissa -tyoryhma ja Keravalla lapset ja
nuoret -tilannekuvaryhma, joissa hyvinvointialueella on edustus. Lisaksi kehittamistyota tehdaan
yhteisesti esimerkiksi vakivallaton VAKE-ty6ssa ja kiusaamisen ehkaisytydssa. Lahisuhdevakivallan
ehkaisytyota edistetaan hyvinvointialueen palvelualueille seka kuntiin ja sidosryhmiin nimettyjen
avainhenkildiden tuella. Myds toisella asteella on kdynnissa hyvinvointia ja turvallisuutta koskeva
hanke.

Tarked osa kuntayhteistyota on kulttuurihyvinvointi. Kulttuurihyvinvoinnin toimenpiteilla on
tavoitteena lisata hyvinvointialueen lasten ja nuorten hyvinvointia, osallisuutta ja oikeutta
itseilmaisuun seka tukea mielenterveyttd. Kulttuurihyvinvoinnilla tarkoitetaan jaettua kokemusta
siitd, ettd taide ja kulttuuri lisaavat yksilon hyvinvointia tai ovat yhteydessa siihen.
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Hyvinvointialueella lasten ja nuorten kulttuurihyvinvointi kytkeytyy vahvasti muiden
organisaatioiden, jarjestdjen ja yhteisojen kanssa tehtavaan yhteistyohon. Esimerkiksi Vantaalla
Kukunori ry jarjestaa lapsille ja nuorille kulttuuritapahtumia, joiden tavoitteena on luoda ja edistaa
mahdollisuuksia yhteisollisyyden vahvistumiselle ja vertaistuelle.

Yhteistyon lisdaksi voidaan nahda, etta kulttuurista hyvinvointia edistetdan myos erilaisin
taidelahtoisin tyotavoin eri palveluissa. Taidetoiminta on osallisuuden ja yhteisollisyyden ytimessa
ja osallisuuden kokemus on keskeinen hyvinvoinnin tekija myos lapsilla ja nuorilla. Taide- ja
kulttuurildhtoisten menetelmien avulla voidaan rikastaa arkista kanssakdaymista, pyrkia saamaan
aistit ja mieli liikkeelle seka houkutella kokemuksia ja tunteita esiin. Taide ja kulttuuri tarjoavat
valineitd my0s sosiaaliseen kasvuun ja oppimiseen sekd omien vahvuuksien tunnistamiseen.

(THL, Kulttuurihyvinvointi ja taidelahtdiset menetelmat.) Kulttuurihyvinvoinnin yhtena tavoitteena
on myos eri vaestoryhmien kulttuuristen oikeuksien toteutuminen. Oman kulttuuriperinnén ja
kulttuuriympariston tunteminen auttaa lapsia ja nuoria juurtumaan seka kasvattaa
kokonaisvaltaista turvallisuuden tunnetta.

Kulttuurihyvinvoinnin nakékulma nakyy Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella esimerkiksi
lapsiperheiden kohtaamispaikoissa, missa tehdaan laajaa yhteistyota lapsiperheiden palveluiden
henkilokunnan, jarjestojen tyontekijoiden sekd vapaaehtoisten kesken. Lapset osallistuvat avointen
kohtaamispaikkojen toimintaan yhdessa vanhempiensa kanssa. Toiminta sisaltdaa vapaata
yhdessaoloa ja leikkimista sekd esimerkiksi taito- ja taideaiheita, musiikkia, liikuntaa ja

retkid. Lasten, nuorten ja perheiden palvelujen toimialalla on tehty laajaa yhteisty6td my6s Vantaan
musiikkiopiston Tempo-orkesterin kanssa, ja talla hetkella hyvinvointialueella pilotoidaan
TempoFamily -mallia, jonka tavoitteena on tukea koko perheen hyvinvointia perheen yhteisen
soittoharrastuksen kautta.

3.9 Yhteistyd poliisin kanssa

Poliisin ennalta estavan tyon (EET) tarkoituksena on ehkaistd mahdollisimman varhain nuorten
hairiokayttaytymista ja rikollista toimintaa. Nuorten parissa toimiva poliisi toimii yhteistyossa eri
sidosryhmien kanssa. Moniammatillisella yhteisty6lla tuetaan lasten ja nuorten hyvinvointia ja
estetdan ennalta rikollisuutta, esimerkiksi Ankkuri-toiminnan keinoin. Polisiin kanssa tehtdvassa
yhteisty6ssa korostuu monialainen yhteistyd, varhainen puuttuminen sekd matalan kynnyksen
palvelut, koko perhe huomioon ottaen. Poliisin alueellinen tuntemus auttaa puuttumaan ja
tukemaan yhteisdjen turvallisuutta sekd luomaan verkostoja alueellisten toimijoiden kanssa.

Hyvinvointialueella on kdynnissa useita eri yhteistydhankkeita ja myds jatkuvia kehittamisen
prosesseja niin sisdisesti kuin kuntien ja jarjestdjen kanssa matalan kynnyksen puuttumisen osalta.
Ammattilaisten on nykytilanteessa kiinnitettdva huomiota siihen, keitd asiakkaita ohjataan
varhaisen puuttumisen ankkuritoimintaan, ja keitd suuremman riskin omaaville, toistuvasti ja
vakavia rikoksia tekeville nuorille suunnattuun toimintamalliin tai jarjestdjen tekemaan
irrottautumista tukevaan exit-tyyppiseen toimintaan. Vakavilla rikoksilla oireilevien nuorten osalta
on hyvinvointialueella huomattu tarve monialaisten tiimien vakiinnuttamiseen ja rikoserityisen
osaamisen koordinointiin. Vakavilla rikoksilla oireilevien nuorten tilanne tulisi ndhda
kokonaisuutena, missa poliisin kanssa tehtava yhteistyo on yksi tarkea osa-alue. Toistuvasti ja
vakavia rikoksia tehneiden nuorten kohdalla pidetaan esimerkiksi tarkeana, etta nuoret paasivat
paihdehoitoon, erityisesti katkaisuhoitoon ja muihin tarvitsemiinsa palveluihin pikaisesti.
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3.10 Uusimaa-tasoinen yhteistyo ja yhteistyd HUS-yhtyman kanssa

HUS-yhtyma toteuttaa erikoissairaanhoitoa alueelle, sisadltden paivystyksen ja ensihoidon. Vantaan
ja Keravan hyvinvointialue tekee yhteistyota HUS-yhtyman kanssa, lisdksi yhteistyota tehdaan
muiden Uudenmaan hyvinvointialueiden ja Helsingin kanssa. HUS jarjestamissopimuksen
mukaisessa segmenttityossa lasten ja nuorten osalta kehitetddn muun muassa lasten ja nuorten
mielenterveys- ja paihdepalveluita seka synnytykseen ja vanhemmuuteen valmentavaa
Vauvamatkalla palveluketjua. HUS tarjoaa asukkaille Terveyskylan palvelut ja ammattilaisille
tyokaluna eKonsultaatiot.

4 Lasten ja nuorten hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen tavoitteet
ja toimenpiteet

Alueellisen hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman laadinta aloitettiin talven 2022 ja alkuvuoden
2023 aikana toteutetulla tiedonkeruulla, jonka jalkeen lasten ja nuorten, tyoikaisten seka
ikddntyneiden hyvinvointiryhmat koostivat tiedosta keskeiset nostot eri ikdisen vaeston
hyvinvoinnin ja terveyden vahvuuksista, huolenaiheista ja ilmidista. Kevaan 2023 aikana kaytiin
my0s ensimmaiset alueelliset hyte-neuvottelut Vantaan ja Keravan kaupunkien, HUS-yhtyman ja
jarjestotoimijoiden kanssa. Keratyn tiedon, ikairyhmakohtaisten hyvinvointiryhmien nostojen seka
hyte -neuvottelujen tulosten pohjalta Iahidemokratia- ja osallisuuslautakunta asetti
hyvinvointialueen hyvinvointisuunnitelmalle painopistealueet.

Ikdryhmakohtaiset hyvinvointiryhmat tyostivat taman jalkeen painopistekohtaiset tavoitteet eri
ikdryhmittdin, jonka jalkeen kesdkuussa jarjestettiin noin 80 osallistujan tydpaja keskeisten
toimenpiteiden tunnistamiseksi. Toimenpidetydpajaan osallistui hyvinvointialueen asiantuntijoiden
lisaksi laaja joukko sidosryhmia, mukaan lukien osallistujia jarjestoista, poliisista, seurakunnista seka
Vantaan ja Keravan kaupunkien toimialoilta. Ikdaryhmakohtaiset hyvinvointiryhmat tyostivat
tyopajan tulosten pohjalta tavoitteiden alle toimenpiteet, mittarit ja toimenpiteitd toteuttavat
tahot. Nama on kuvattu taulukossa 2. Tavoitteissa ja toimenpiteissd on huomioitu
hyvinvointialueen asukkaiden moninaisuus esimerkiksi eri kieli- ja kulttuuriryhmat seka vammaiset.

Ikdaryhmakohtaiset hyvinvointiryhmaét tukevat eri toimijoita hyvinvointisuunnitelman tavoitteiden ja
toimenpiteiden toteuttamisessa. Lahidemokratia- ja osallisuuslautakunta, hyvinvointialueen
johtoryhma ja hyte-ohjausryhma seuraavat hyvinvoinnin ja terveyden tilaa seka
hyvinvointisuunnitelmien tavoitteiden ja toimenpiteiden toteutumista vuosittain. Tavoitteiden ja
toimenpiteiden toteutumisesta raportoidaan myds aluevaltuustolle vuosittain.

Ensimmaistd alueellista hyvinvointikertomusta ja -suunnitelmaa on valmisteltu haastavassa
muutostilanteessa. Muutostilanne on vaatinut muun muassa uusien yhteistyérakenteiden ja
olemassa olevien rakenteiden uudelleen rakentamista. My0s kiireinen valmisteluaikataulu on
tuonut omat haasteensa kertomuksen ja suunnitelman rakentamiselle. Taman vuoksi
hyvinvointisuunnitelmaan kirjattujen toimenpiteiden toteutuksen osalta on tarkeaa kayda yhteista
vuoropuhelua alkuvuodesta 2024 ja tarkentaa yhdessa eri toimijoiden kanssa toimenpiteiden
vastuita ja kumppanuuksia.
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TAULUKKO 2. SUUNNITELMAN TAVOITTEET, TOIMENPITEET JA MITTARIT

PAINOPISTE 1. Palvelujen saatavuuden ja saavutettavuuden turvaaminen

TAVOITTEET

TOIMENPITEET

MITTARIT

VASTUUT

KUMPPANIT

1. Kaikki lapset ja
nuoret paasevat
tarvitsemaansa
palveluun riittavan
nopeasti

1. Kokoamme palvelukuvaukset
hyvinvointialueen ja sen keskeisten
sidosryhmien, kuten HUS-yhtyman,
kuntien, jarjestdjen ja seurakuntien
palveluista.

2. Otamme kayttoon digitaalisia ja
ryhmamuotoisia palveluja saavutettavassa
muodossa.

3. Kehitdmme opiskeluhuoltoa yhteistyossa
kuntien kanssa valmisteilla olevan
alueellisen opiskeluhuoltosuunnitelman
mukaisesti.

4. Vahvistamme yhteistyota jarjestdjen
kanssa saannollisilla jarjestdyhteistyon
tapaamisilla jarjestoyhteistyon tiekartan
mukaisesti.

5. Tarjoamme vammaisten lasten perheille
riittavasti kasvatusta ja jaksamista tukevia
palveluja (esimerkiksi tilapdishoidon
palvelut, ja kotiin annettava tuki).®

1. Intraan on tehty
palvelukuvaukset (kylla/ei)

2. Digitaalisten ja
ryhmamuotoisten palveluiden
maara ja niistd saatu palaute
3. Opiskeluhuoltosuunnitelma
on laadittu ja kaytdssa
(kylla/ei)

4. Jarjestetyt saannolliset
jarjestoyhteistyotapaamiset ja
niista saatu palaute

5. Tilapaishoidon palvelujen ja
kotiin annettavan tuen
toteutuneiden kdyntien maara

Lasten, nuorten ja
perheiden palvelujen
toimiala,
terveydenhuollon
palvelujen toimiala,
aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen
toimiala

HUS, kunnat, jarjestot
ja seurakunnat ja
uskonnolliset yhteisot,
ICT

6 Erityisesti vammaisiin liittyvat toimenpiteet merkitty siniselld varilla.

79




TAVOITTEET

2. Yhteydenotto-
kanavat ovat selkeita
ja toimivia

TOIMENPITEET

1. Varmistamme moninaiset vaihtoehdot olla
yhteydessa ja 16ytaa palveluihin (keinona
myo0s jalkautuva tyd). Laadimme selkeéat
kuvaukset palvelunsisallosta ja tarkoituksesta.
Huomioimme monikulttuurisesta
nakodkulmasta palvelujen sisallon riittavan
tuntemuksen.

\ MITTARIT

1. Asiakaspalautteista
nousevat puutteet ja toiveet
palveluihin |6ytymiseen ja
yhteydenottokanaviin
liittyen.

Tietojen oikeellisuus ja
ajantasaisuus internetsivuilla
tarkistettu saannollisesti

(kylla/ei)

\ VASTUUT

Lasten, nuorten ja
perheiden palvelujen
toimiala,
terveydenhuollon
palvelujen toimiala,
aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen
toimiala, ICT, viestinta

KUMPPANIT

Jarjestot, asiakkaat,
kokemusasiantuntijat

3. Henkil6ston
osaaminen lisdantyy
(ja lasten ja nuorten
ohjautuminen
palveluihin paranee)

1. Koulutamme henkilostda nayttoon
perustuviin menetelmiin.

2. Tuotamme sektorirajat ylittavaa
saannollista perehdytystd, mika sisaltda myos
perehdytysta jarjestojen, seurakuntien ja
uskonnollisten yhteisdjen toiminnasta.

3. Tuotamme monimuotoista koulutusta ja
perehdytystd muun muassa videoiden
muodossa.

4. Huolehdimme henkilékunnan riittavasta
osaamisesta ja ammattitaidosta erityisryhmiin
liittyen koulutuksia lisaamalla.

1. Henkildston koulutukseen
osallistuminen (nayttéon
perustuvien menetelmien
osaaminen)

2. Perehdytysmateriaalit on
laadittu ja kaytossa (kylla/ei)
3. Tuotettujen koulutusten
maara ja palaute

4. Koulutusten ja
osallistujien maara ja palaute

Lasten, nuorten ja
perheiden palvelujen
toimiala,
terveydenhuollon
palvelujen toimiala,
aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen
toimiala

Jarjestot, seurakunnat
ja uskonnolliset
yhteisot, HUS
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PAINOPISTE 2. Yhteiskunnallinen oikeudenmukaisuus

TAVOITTEET

TOIMENPITEET

MITTARIT

VASTUUT

KUMPPANIT

1. Turvaamme

lastensuojelun tuen

tarpeessa olevien
lasten oikeuden
riittavaan tukeen

1. Ohjaamme heti ensimmaisesta
yhteydenotosta saatavilla oleviin palveluihin
huomioiden ennalta ehkaisevat palvelut.

2. Vahvistamme lastensuojelun veto- ja
pitovoimaa henkildston riittavyyden
turvaamiseksi.

3. Tiivistamme yhteistyota jarjestojen,
seurakuntien ja uskonnollisten yhteisdjen
kanssa asiakkaiden ohjaamisessa.

1. Kuinka iso osuus
palvelutarpeenarvioinneista
on tehty maaraajassa

2. Jokaisella lastensuojelun
asiakkaalla on nimettyna
oma sosiaalityontekija
(kylld/ei). Vakanssien
tayttoaste ja [ahtdvaihtuvuus
3. On laadittu ja otettu
ohjauksen tueksi koonti
jarjestdjen, seurakuntien ja
uskonnollisten yhteisdjen
palveluista (kylld/ei)

Lasten nuorten ja
perheiden palvelujen
toimiala ja HR

Vammaispalvelujen
palvelualue, jarjestot,
seurakunnat ja
uskonnolliset yhteisot

2. Nuorten
rikollisuus ja sen
haittavaikutukset
vahenevat

1. Lisddmme jalkautumista ja yhteistyota
jarjestdjen ja muiden toimijoiden kanssa

lasten, nuorten ja perheiden tavoittamiseksi.

1. Rikoksilla oireilevien
nuorten maara, vakavien
rikosten maara lapset ja
nuoret

Lasten nuorten ja
perheiden palvelujen
toimiala

Poliisi, jarjestot,
hyvinvointialueen muut
toimialat, kunnat
(erityisesti koulut ja
oppilaitokset)

3. Asiakkaiden
elamanhallinnan
edellytyksia
turvataan ja
vahvistetaan

1. Kehitdmme opiskeluhuollon palveluita
asiakaslahtoisesti asiakaspalautteeseen
perustuen ja asiakkaita
opiskeluhuoltosuunnitelman laatimiseen
osallistamalla. Ndin voimme paremmin
turvata ja vahvistaa oppilaiden ja
opiskelijoiden elamanhallinnan edellytyksia.

1. QPro-asiakaspalautteet
opiskeluhuollon palveluista,
kouluterveyskyselyn
hyvinvoinnin tukea koskevat
kysymykset

Opiskeluhuolto

Oppilaat ja opiskelijat,
huoltajat,
hyvinvointialueen muut
palvelut, kunnat,
koulutuksen jarjestajat
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PAINOPISTE 3. Mielen hyvinvointi

TAVOITTEET TOIMENPITEET

\ MITTARIT

VASTUUT

KUMPPANIT

1. Lasten ja nuorten | 1. Selkeytdmme ja kehitdmme lasten ja
oikea-aikainen padsy | nuorten mielenterveys- ja paihdetyon
mielenterveys- ja palveluketjua.

paihdepalveluihin
paranee

1. Tyon arkea tukeva kuvaus
palveluketjusta on tehty
(kylld/ei) ja
organisaatiomuutokset on
saatu tehtya (kylla/ei).

Lasten nuorten ja
perheiden palvelujen
palveluketjutyoryhma

Jarjestot (myos tulevat
hyvinvointialueen
jarjestoyhteistyo-
rakenteet huomioiden),
HUS
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1. Tuemme lasten ja
nuorten seka eri
yhteisojen
toimintamahdollisuuksia,
ettei kukaan jaa yksin.

1. Kehitamme
perhekeskustoimintamallia ja
aloitamme perhekeskusmaisen
toiminnan vapaaehtoistoiminta
seka lasten ja nuorten osallisuus
huomioiden.

1. Riittava tiedottaminen
perhekeskuksen palveluista
(asiakaspalautteet) ja
perhekeskustoimintamallin
kehittdminen ja toiminnan
aloittaminen

Lasten, nuorten ja
perheiden palvelut,
RRP-hanke

Kunnat (erityisesti
varhaiskasvatus ja
koulut), jarjestot,
seurakunnat ja
uskonnolliset yhteisot

2. Ehkdisemme lasten ja
nuorten syrjaytymista.

1. Tuemme matalan kynnyksen
kohtaamispaikkojen
toimintaedellytyksia.

2. Vahvistamme lasten ja nuorten
parissa tyoskentelevien
ammattilaisten osaamista
koulutuksilla, jotka tuotamme
yhteistyossa jarjestdjen ja
oppilaitosten kanssa
kokemusasiantuntijuutta
hyodyntden.

3. Tarkastelemme
hyvinvointialueen uusien
toimitilojen esteettomyytta ja
saavutettavuutta sadannollisesti,
esimerkiksi esteettomyyskavelyn
avulla.

1. Lastensuojelun asiakkuuksien
maara seka yksindiseksi itsensa
tuntevat % luokkatasosta
(kouluterveyskysely)

2. Jarjestettyjen koulutusten
maara, osallistujien maara ja
palaute

3. Esteettomyyskavelyja on
toteutettu uusiin toimitiloihin
(kylla/ei)

Lasten, nuorten ja
perheiden palvelut,
muut toimialat

Kunnat, jarjestot,
kokemusasiantuntijat
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1. Perhekeskustoiminta-
malli otetaan koko
laajuudeltaan kayttoon

1. Yhdistdamme
perhekeskustoimintamallissa eri
toimijat ja vahvistamme alueellisesta
yhteistyosta ja toiminnasta
tiedottamista.

1. Alueellinen toiminta on
kdynnistynyt ja yhteistyo
laajentuu kaikille toimialoille
(kylla/ei), asiakaspalaute

Lasten, nuorten ja
perheiden palvelut,
kaikki toimialat

Kunnat (erityisesti
varhaiskasvatus),
jarjestot, seurakunnat
ja uskonnolliset
yhteisot, asiakkaat

2. Sujuvoitamme
monitoimijaista
asiakastyo6ta yli toimiala-,
palvelualue- ja
yksikkorajojen

1. Lissdmme muun muassa
palvelukuvausten avulla tuntemusta
eri toimijoiden palveluista seka
mahdollisuuksista huomioida
muiden toimijoiden palvelut osana
palvelupolkuja.

2. Mahdollistamme konsultaation eri
palveluihin asiakasohjauksen tueksi.
3. Varmistamme moniammatillisen
konsultaatioryhman tuen paljon
erilaista tukea tarvitseville perheille.
4. Tarjoamme omaishoitoa tukevia
palveluita, esimerkiksi valmennusta,
vertaistukitapaamisia ja koulutusta
sadannollisesti.

1. Intraan on laadittu
palvelukuvaukset (kylld/ei)

2. Konsultaatio kaytanteet on
sovittu ja kdytossa

3. Moniammatilliseen
konsultaatioryhmaan
ohjautuneiden asiakkaiden
maara ja jonotilanne.

4. Omaishoitajan hoitotehtavaa
tukevia palveluja on toteutettu
x kpl / vuosi

Kaikki toimialat

Kunnat (erityisesti
varhaiskasvatus ja
koulut), jarjestot,
seurakunnat ja
uskonnolliset yhteisot,
asiakkaat, ICT
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5. Lahteet (Lahteet toteutetaan tulevilla verkkosivuilla mahdollisuuksien mukaan verkkolinkkeina)
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Lastensuojelulaki 417/2007. https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2007/20070417.
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johtaminen/hyvinvointijohtaminen/alueellinen-hyvinvointijohtaminen/hyte-kerroin-kannustin-
hyvinvointialueille.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) 2023. Kouluterveyskyselyn tulokset. https://thl.fi/fi/tutkimus-ja-
kehittaminen/tutkimukset-ja-hankkeet/kouluterveyskysely/kouluterveyskyselyn-tulokset#alueittain.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) 2023. Kulttuurihyvinvointi ja taideldhtdiset menetelmat.
https://thl.fi/fi/web/lapset-nuoret-ja-perheet/kehittyvat-kaytannot/kulttuurihyvinvointi-ja-taidelahtoiset-
menetelmat.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) 2020-2021. Syrjaytymisriskissa olevat 18—24-vuotiaat. Sotkanet.
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1 Johdanto

Tyoikdisten hyvinvoinnin edistamistyo on tarkeda seka yksilon ettd yhteiskunnan nakoékulmasta.
Hyvinvoiva tydikdinen on terveempi, motivoituneempi ja tuottavampi tyontekija. Terveet tyoikaiset
sadstavat myos terveydenhuollon kuluissa ja sairauspoissaoloissa. Hyvinvointi vaikuttaa
elamanlaatuun ja jaksamiseen myos tyon ulkopuolella. Terveyden edistamiseksi tyoikaisille on
tarkeaa tarjota mahdollisuuksia terveelliseen ruokavalioon, liikkuntaan ja riittavaan lepoon, silla
terveelliset elamantavat ovat perusta hyvalle terveydelle. Kestava aivoterveys -hankkeen (2021)
mukaan liiallinen tyostressi, kiire ja kuormitus voivat aiheuttaa terveysongelmia ja heikentaa
tyontekijan tydhyvinvointia. Niiden vahentamiseksi tydpaikoilla tulisi panostaa tydn suunnitteluun,
tyotehtavien jarjestelyyn ja tarjota tyohyvinvointia lisdavia palveluita.

2 Vantaan ja Keravan alueen tyoikaisen vaeston terveyden ja
hyvinvoinnin tilannekuva

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) hyvinvointi ja terveyserot tutkimuksessa (2020)
havaittiin, etta tyoikaisessa vaestossa terveyserot ovat selkeitd. Alemmissa sosiaaliryhmissa terveys
ja elamanlaatu ovat keskimaarin huonompia, elintavat epaterveellisemmat, ennenaikainen
kuolleisuus suurempaa, elinvoimaiset vuodet vahaisempia seka toiminta- ja tyokyky heikompaa.

2.1 Vaesto

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen vdeston ikdrakenne on valtakunnalliseen tasoon verrattuna
nuori. Vuoden 2022 lopussa 15—-64-vuotiaiden osuus vaestosta oli Keravalla 64 % ja Vantaalla

68 % (Tilastokeskus, Tunnuslukuja vaestosta alueittain 1990-2022). Vdeston lisdantyminen tulee
vuoteen 2030 mennessa painottumaan tyoikaisiin seka yli 65-vuotiaisiin, joista eniten tulee
kasvamaan ennusteiden mukaan tyoikdisten maara (Vantaan vaestdennuste 2022—2045). Vaeston
ikdantymisen tuomaan palvelutarpeen kasvuun on tarkeaa kehittda varhaisen puuttumisen keinoja
ja ennaltaehkaisevia palveluja (Sote-palvelurakenteen nykytilan analyysi).

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella on monikulttuurinen vaestd, jonka ennustetaan kasvavan
huomattavasti lahivuosina. Ulkomaalaistaustaisia asukkaita on Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueella 221,21 / 1 000 asukasta kohti, joka on enemman kuin esimerkiksi Helsingissa
176 / 1 000 tai Lansi-Uudellamaalla 151,4 / 1 000 (THL, Sosiaali- ja terveyshuollon jarjestdminen
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella 2022). Vammaistuen saajia on hyvinvointialueella asuvista
20-64-vuotiaista asukkaista yhteensa 535 (Kela, Vammaistukien saajat ja maksetut etuudet 2023).

2.2 Terveys

Terveydenhuollon palvelujen toimialalla asiakkaiden palvelujen tarve on kasvussa, mihin
vaikuttavat muun muassa hyvinvointialueen vaeston kasvu ja ikdantyminen. Pitkittynyt
koronapandemia on aiheuttanut hoidon tarpeen kasaantumista. (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen talousarvio 2023.) Toimintarajoitteiset ja henkilokohtaista apua tarvitsevat
vammaiset aikuiset kertoivat esimerkiksi muita useammin jaaneensa vaille terveyspalveluita
koronapandemian aikana (THL, Vammaisten ja maahan muuttaneiden ihmisten selviytyminen
vakavissa héiriotilanteissa ja poikkeusoloissa 2022).
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Pandemian aikana hyvinvointialueen ty6ttomyysaste on noussut, mika nakyy asiakkaiden
siirtymisena tyoterveyshuollosta perusterveydenhuoltoon seka tyottomyyteen liittyvina
palvelutarpeina (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen talousarvio 2023).

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen asukkaat ovat kuitenkin keskimaaraista suomalaista
terveempia, vaikka suurin osa tyoikaisista liikkkuu koulutustasosta riippumatta liian vahan ja noin
joka viides on lihava.

Kuvio 1. THL:n ikdvakioimaton sairastavuusindeksi

Pohjois-Savon hyvinvointialue INIIIIEEENENGNGGGNGNGNNNEN 126,7
Pohjois-Karjalan hyvinvointialue IS 123,38
Eteld-Savon hyvinvointialue NN 122,5
Kainuun hyvinvointialue NN 119,1
Lapin hyvinvointialue INIIINGGNGNNNNEE 116,9
Kymenlaakson hyvinvointialue NN 114,6
Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue IIIEEEGGGGGEGNNEE 1144
Eteld-Karjalan hyvinvointialue NN 114,1
Pdijat-Hameen hyvinvointialue ININEEGEGEGGEGEGNGEGNNGNNN 111
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue NGNS 106,5
Keski-Suomen hyvinvointialue NG 104,9
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue NN 104,9
Satakunnan hyvinvointialue NG 104,3
Kanta-Hameen hyvinvointialue INIINIEGNGNGNGNGNNNS 101,1
Varsinais-Suomen hyvinvointialue NN 99,2
Pirkanmaan hyvinvointialue NI 6,6
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue NN 01,4
[td-Uudenmaan hyvinvointialue NN 90,9
Pohjanmaan hyvinvointialue NG S5,3
Helsingin kaupunki NN 34,2
82,3
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue I 30,8
Ahvenanmaa [N 56,8

0 20 40 60 80 100 120 140

Kuviossa esitetddn THL:n ikdvakioimaton sairastavuusindeksi hyvinvointialueilla ja Helsingin kaupungissa vuonna 2021.
Sairastavuusindeksi kuvaa vaeston sairastavuutta suhteessa koko maahan, jonka vertailuluku on 100. Mita pienempi
alueen luku on, sitd terveempaa vaesto on. (THL, Sotkanet, Sairastavuusindeksi 2021, ikavakioimaton)
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Tyoikaisista vain noin kolmannes kayttaa suosituksen mukaisesti kasviksia ja hedelmia, mika on
heikkojen liikuntatottumusten tavoin yhteydessa muun muassa elintapasairauksiin ja ylipainoon
(Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022).

Kuvio 2. Lihavien osuus, % 20 vuotta tdyttaneista

70%
60%
50%
40%
30% 24,8 % 22,5%
20%
10%
0%

18,8 %

Matala Keskitaso Korkea

Koulutustaso

Indikaattori ilmaisee lihavien (kehon painoindeksi BMI > 30 kg/m2) osuuden 20 vuotta tayttaneista koulutusryhmittéin
(THL, Terve Suomi 2020).

Koulutustasojen véliset erot terveysliikuntasuositusten mukaan liikkuvissa ovat vahaisia. Kaikissa
ryhmissa selvasti yli puolet liikkuu alle suositustason. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
hyvinvoinnin tilannekuva 2022.)

Kuvio 3. Terveysliikuntasuosituksen mukaan liian vahan liikkuvien osuus, % 20 vuotta tdyttaneista

70% 64,7% 65.4% 61,2%
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Matala Keskitaso Korkea

Koulutustaso

Indikaattori ilmaisee prosenttiosuuden 20 vuotta tdyttdneista koulutusryhmittdin, jotka eivat liikku viikoittain sdannollisesti
terveysliikuntasuosituksen mukaisesti (THL, Terve Suomi 2020).
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Matalasti koulutetut tupakoivat keskimaarin enemman, ndin myods Vantaan ja Keravan alueella. Ero
korkeasti koulutettuihin on jopa lahes 14 prosenttiyksikkoa (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
hyvinvoinnin tilannekuva 2022).

Kuvio 4. Paivittdin tupakoivien osuus, % 20 vuotta tayttaneista
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30% 22,4 %

[v) 0,
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Matala Keskitaso Korkea

Koulutustaso

Indikaattori ilmaisee 20 vuotta tayttaneiden paivittdin tupakoivien osuuden prosentteina suomalaisesta vaestosta
koulutusryhmittdin. Tupakointi on keskeinen kansansairauksia lisdava tekija. (THL, Terve Suomi 2020.)

Kuvio 5. Liikuntaan liittyva neuvonta ja ohjaus, % perusterveydenhuollon asiakkaista

Liikuntaan liittyva neuvonta ja ohjaus, %
perusterveydenhuollon asiakkaista

5%
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Y 0,
2% 9% 1,4% 16% 149 13% 15% 1,4%
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Kerava Vantaa Koko maa

m2020 w2021 © 2022

Indikaattori ilmaisee prosenttiosuuden perusterveydenhuollon asiakkaista, jotka ovat saaneet ldakarin, hoitajan,
fysioterapeutin, toimintaterapeutin tai kodinhoitajan antamaa liikuntaan liittyvda ohjausta tai neuvontaa (THL,
Perusterveydenhuollon avohoidon SPAT-toimenpiteet 2020-2022).

Perusterveydenhuollon asiakkaista yksi sadasta on saanut terveydenhuollon ammattilaiselta
ravitsemukseen, painonkehitykseen ynna muuhun liittyvdaa neuvontaa. Liikuntaan liittyva neuvonta
ja ohjaus on yleistynyt viime vuosina Keravalla.
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Liilkuntaan liittyvaa neuvontaa ja ohjausta sai Keravalla vuonna 2022 perusterveydenhuollon
asiakkaista 1,9 %. Vantaalla neuvonta on vakiintunut kansallisen keskiarvon tasolle. Vantaalla
lilkuntaan liittyvaa neuvontaa ja ohjausta sai vuonna 2022 perusterveydenhuollon asiakkaista 1,4
%. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.)

Terveysongelmista johtuvia toimintarajoitteita, joilla voidaan tarkoittaa fyysisid, henkisia tai tunne-
elamaan liittyvia rajoitteita, oli Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen 20—64-vuotiaista asukkaista
29 % vuonna 2022 (THL, Sotkanet 2022). Matalammin koulutetut kokevat terveytensa
keskitasoiseksi tai sitd huonommaksi korkeasti koulutettuja useammin (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022).

Kuvio 6. Terveytensa keskitasoiseksi tai sitd huonommaksi kokevien osuus, % 20 vuotta tayttaneista

Terveytensa keskitasoiseksi tai sita
huonommaksi kokevien osuus, % 20 vuotta
tayttaneista, koulutusryhmittain
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Koulutustaso

Indikaattori ilmaisee terveytensa enintdan keskitasoiseksi kokevien prosenttiosuuden 20 vuotta tayttaneista
koulutusryhmittdin. Koetulla terveydelld tarkoitetaan henkilén ilmaisemaa kokemusta omasta yleisesta
terveydentilastaan. (THL, Terve Suomi 2020.)

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella asuvista tydikaisistd matalasti koulutetuista 19 % on
psyykkisesti merkittavasti kuormittuneita (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin
tilannekuva 2022). Merkittava psyykkinen kuormittuneisuus viittaa siihen, etta henkil6lld on
mieliala- tai ahdistuneisuushairi6 tai jokin muu mielenterveyshairié (THL, Sotkanet). Korkeasti
koulutettujen osalta psyykkisesti merkittavasti kuormittuneita on 13 %. Vaikka ero ei ole suuri,
heijastelee se yleisempaa trendia terveyseroissa (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
hyvinvoinnin tilannekuva 2022).
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Kuvio 7. Psyykkisesti merkittavasti kuormittuneiden osuus, % 20 vuotta tayttaneista

Psyykkisesti merkittavasti kuormittuneiden
osuus, % 20 vuotta tayttaneista

20% 18,9%
18%
16%
14%
12%
10%
8%
6%
4%
2%
0%

14,7 %
13,4%

Matala Keskitaso Korkea

Koulutustaso

Indikaattori ilmaisee psyykkisesti merkittavasti kuormittuneiden osuuden (%) 20 vuotta tayttaneista koulutusryhmittain.
Merkittava psyykkinen kuormittuneisuus viittaa siihen, ettad henkil6lld on mieliala- tai ahdistuneisuushairio tai jokin muu
mielenterveyshairio. Indikaattori kuvaa mielenterveyshairididen yleisyytta alueella. (THL, Terve Suomi 2020.)

Monien terveyshaittojen vaara kasvaa alkoholin kulutuksen lisddantyessa. Alkoholin kdytt6 on
yhteydessa myos mielenterveyshairididen, tapaturmien ja vakivallan kasvaneeseen riskiin. Miehista
Iahes 40 % ja yli 20 % naisista Vantaan ja Keravan alueella kdyttda saannollisesti liikaa alkoholia.
Luku on kuitenkin molemmilla sukupuolilla noin yhden prosenttiyksikon kansallista vertailuarvoa
matalampi. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.)

Kuvio 8. Alkoholia liikaa kayttavien osuus, % 20 vuotta tayttaneista

Alkoholia liikaa kayttavien osuus,
% 20 vuotta tayttdneista
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39%
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20%

10%

0%
Miehet Naiset

Indikaattori (AUDIT-C) ilmaisee alkoholia todennédkdisesti liikaa kdyttavien osuuden prosentteina 20 vuotta tayttaneista
(THL, Terve Suomi 2020).
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Paihteiden kaytto lisdda myds riskia niin myrkytys-, palo-, hukkumis-, kaatumis-, tukehtumis- kuin
lilkuntatapaturmiin. Runsas 7 % kaatumisista ja noin 35 % muista kuolemaan johtaneista
tapaturmista tapahtuu alkoholin vaikutuksen alaisena. Eniten tapaturmia tapahtuu paihteiden
vaikutuksen alaisena nuorille, keski-ikdisille ja miehille. Pdihteet aiheuttavat my6s myrkytyksia ja
myrkytykset ovat tyypillisesti seurausta monien yhdisteiden, kuten ladkeaineiden ja alkoholin tai
huumeiden sekakaytosta. (Kotitapaturma.fi.) Alkoholi onkin yleisin kuolemaan johtavan
myrkytyksen aiheuttaja Suomessa (Alkoholimyrkytykset, Duodecim). Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueella vuonna 2022 vammojen tai myrkytysten vuoksi sairaalahoidossa olleita oli 25—
64-vuotiaista 43,6 / 10 000 vastaavan ikaista kohti (THL, Sotkanet 2022, hyte-kerroin).

Alkoholisyiden takia menetettyjen elinvuosien lukumaara alueen pienituloisten (alin tuloviidennes)
osalta oli 25—-79-vuotiailla miehilla 5 870 vuotta / 100 000 asukasta ja naisilla 2 084 vuotta / 100 000
asukasta kohti. Miesten runsaampi alkoholinkdytt6 heijastuu yli kaksinkertaiseen menetettyjen
elinvuosien maaraan tassa vdaestoryhmadssa. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin
tilannekuva 2022.)

2.3 Elamanlaatu, osallisuus ja sosiaaliset suhteet

Reilu puolet tyoikdisestd vaestosta pitaa elamanlaatuaan hyvana ja harva kokee arkensa
turvattomaksi. Erot miesten ja naisten valilla molemmilla indikaattoreilla mitattuna ovat pienia.
Miehistd 54,5 % ja naisista 56,4 % tunsivat eldméanlaatunsa hyvaksi. (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.)

Vantaalla vauvaperheiden vanhemmista suurin osa, yli 90 prosenttia, on tyytyvaisia elamaansa,
vaikkakin synnyttanyt vanhempi tuntee olonsa yksinaiseksi selvasti toista vanhempaa useammin.
Vantaalla vauvaperheiden vanhemmat kokevat vahemman (1-3 prosenttiyksikkdd) yksindisyytta
verrattuna muihin kuusikkokuntiin. (Vantaa hyvinvointikatsaus 2022.)

Hyvinvointialueen sidosryhmille, kuten jarjestdille toteutetussa hyte-sidosryhmakyselyssa nousi
esille pariskuntien ja perheiden eldmanlaatuun liittyvia huolenaiheita ja huomioita, kuten
lisddntynyt avun tarve yhden vanhemman perheissa ja pienituloisilla perheilld sekd vanhemmilla
uupumusta, mielenterveyden haasteita, tietdmattomyytta palveluista ja voimattomuutta. Lisaksi
korostui parisuhdeongelmat ja parisuhdeavun vaikea saaminen. Sidosryhmakyselyssa nousi esille
my0s perheiden moniongelmaisuus, tukiverkostojen puutteellisuus seka useista kriiseista johtuva
perheiden hyvinvoinnin lasku. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sidosryhmakysely 2023.)

Vantaa-Kerava hyvinvointialueella miehista itsensa yksinaiseksi kokevia oli 14 % ja naisista 13 %.
Eroa koko maahan suhteutettuna oli miesten osalta + 5 % ja naisten + 2 %. Itsensa yksindiseksi
tuntevien osuus on aikuisvaestdssa lapsia ja nuoria matalampi ja sukupuolien vdlinen ero on
pienempi. Siind missa tytot ovat keskimaarin poikia yksindisempid, aikuisista naiset ovat yksinaisia
hieman miehiad harvemmin. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.)
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Kuvio 9. Itsensa yksinadiseksi tuntevien osuus, % 20 vuotta tayttaneista

Itsensa yksindaiseksi tuntevien osuus, %
20 vuotta tayttaneista
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15% LLAS 11,7%

9,7 %
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Vantaa-Kerava Koko maa

Indikaattori ilmaisee prosenttiosuuden 20 vuotta tayttaneistd, jotka tuntevat itsensa yksinaiseksi melko usein tai
jatkuvasti. Yksindisyys on yksi psykososiaalisen hyvinvoinnin indikaattori. (THL, Terve Suomi 2020.)

Vaestotutkimukset osoittavat, ettd toimintarajoitteisten aikuisten hyvinvointi heikkeni korona-
aikana yleisemmin kuin muun vaeston. Epdsuotuisia hyvinvointi- ja terveysvaikutuksia havaittiin
niin kuulon, nd6n, oppimisen/muistin kuin liikkkumisen rajoitteita kokeneilla ihmisilla. Yksinaisyys,
univaikeudet, huolet tartunnasta seka heikentynyt taloudellinen tilanne korostuivat
toimintarajoitteisten aikuisten arjessa. Lisaksi psyykkinen kuormittuneisuus lisaantyi muuta vaestoa
enemman. Henkilokohtaista apua tarvitsevien vammaisten ihmisten ja toimintarajoitteisten
maahanmuuttajien tilanne oli usein huonoin. (THL, Toimintarajoitteisten ihmisten selvidminen
korona-aikana 2023.)

Vantaalaisten vammaisten RAl-arvioitujen asiakkaiden masennusepailyt ja itsearvioidut
mielialaongelmat ovat lisdantyneet vuodesta 2020 vuoteen 2022. Sosiaalinen vetaytyminen ei ole
lisddntynyt, kun taas henkilokohtaisesti kotiymparistéssa koettu turvattomuus on kasvanut
kolminkertaiseksi reilun vuoden aikana. (Vantaan kaupungin hyvinvointikatsaus, 2022.)

Osallisuuden kokemuksen on osoitettu olevan yhteydessa esimerkiksi terveyteen, toiminta- ja
tyokykyyn, mielenterveyteen ja eldamanlaatuun. Osallisuuden kokemusta on mitattu muun muassa
osallisuusindikaattorilla (engl. Experiences of Social Inclusion Scale ESIS). Osallisuusindikaattori
muodostuu kymmenesta vaittamasta, jotka kartoittavat merkityksellisyyden kokemusta, uskoa
toimintamahdollisuuksiin ja sosiaalisen vuorovaikutuksen koettua laatua. Osallisuusindikaattorin
mukaan vuonna 2022 erittdin heikko osallisuuden kokemus oli 11 % (naiset 9 % ja miehet 13 %)
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen 20—64-vuotiaalla asukkaista. Erittdin heikko osallisuuden
kokemus viittaa siihen, ettd henkilé on syrjdytymisvaarassa tai kokee itsensa syrjaytetyksi. (THL,
Sotkanet.)

Ty6elaman, opiskelun tai varusmiespalveluksen ulkopuolella olevilla nuorilla on usein sosiaalisiin
suhteisiin, terveyteen ja toimintakykyyn liittyvia haasteita, jotka saattavat johtaa syrjaytymiseen.
(THL, Karjalainen, Huikko, Appelqvist-Schmidlehner, Jahnukainen, Manninen, Evasoja & Kautto
2022) Syrjaytymisriskissa olevia 18—24-vuotiaita nuoria, jotka eivat ole tyoelamassa,
varusmiespalveluksessa tai opiskele, oli vuonna 2021 Vantaalla 17 %. Naista naisia oli 15 % ja
miehid 19 %.
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Keravalla syrjaytymisriskissa olevia nuoria oli vuonna 2021 yhteensa 19 %, joista naisia 17 % ja
miehid oli 21 %. (THL, Sotkanet 2021, hyte-kerroin.) Koulutuksen tai tyoelaméan ulkopuolelle
jdaminen ei kuitenkaan aina tarkoita, etta nuori on syrjaytynyt, silla nuori voi olla my0s viettamassa
esimerkiksi valivuotta opinnoistaan (THL, Karjalainen, Huikko, Appelqvist-Schmidlehner,
Jahnukainen, Manninen, Evdsoja & Kautto 2022).

Suomi on asettanut omaksi kansalliseksi tavoitteekseen vahentaa koyhyys- tai syrjaytymisriskissa
olevien henkildiden maaraa vuoteen 2030 mennessa 100 000 henkildlla, joista vahintaan
kolmasosan tulisi olla alle 18-vuotiaita eli lapsia. Kdyhyys- tai syrjaytymisriski kuvaa sitd osaa
vaestostd, joka on joko pienituloisen kotitalouden jasen, kokee vakavaa aineellista ja sosiaalista
puutetta tai asuu vajaatyollisessa kotitaloudessa. (Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja
2022/15.) Koyhyys- tai syrjaytymisriskiin vaikuttavat my6s ongelmien kasautuminen.
Tyottomyyden, dkillisen sairastumisen, etuuksien maksussa esiintyvien hairididen tai etuuksien
vaihtuminen ja maksupdivan muutokset voivat aiheuttaa taloudellisia haasteita ja kuormittaa
eldamanhallintaa. Tama voi lisata taas velkaantumista ja esimerkiksi vuokravelan takia aiheuttaa
hdatéuhan. (ARA, Selvitys hdatojen kustannuksista.)

Vantaalla oli vuonna 2022 vireilla 817 haatoa, joista toteutettiin 358 haatoa. Asukasmaaraltaan 10
suurimmassa kaupungissa ainoastaan Helsingissa oli enemman haatojen vireilletuloja ja
toimeenpanoja. Suhteutettuna kaupungin asiakasmaaraan Vantaalla oli kuitenkin eniten haatoja.
(ARA, Vuokravelkapaivan esitykset.) Keravalla vuonna 2022 vireille tulleita hdat6ja oli 121 kpl, joista
toteutettiin 60 haatoa (Ulosottolaitos, Keravan kaupungin haatotilastot 2022). Asumisneuvonnan
on arvioitu vahentavan merkittavasti erityisesti vuokrarasteista johtuvia vireille pantuja seka
toteutuneita haatoja. Lisaksi asumiseen kytketylla talousneuvonnalla on havaittu olevan
vuokravelkoja vahentavia vaikutuksia. (ARA, Selvitys hdatojen kustannuksista.)

Koyhyys- ja syrjaytymisriskeja vahennetdan asumista tukevilla palveluilla. Asunnottomuuden ja
erityisesti pitkittyneen asunnottomuuden taustalla on usein monia tekijoita, kuten velka-,
mielenterveys- tai pdihdeongelmia. Lisdksi asunnottomuuteen voi vaikuttaa myos tavanomaisten
asumisratkaisujen toimimattomuus ja sopivien tukipalvelujen puuttuminen. Asunnottomuus
tulkitaan pitkdaikaiseksi, kun se on kestanyt vahintaan yhden vuoden tai henkil6 on ollut toistuvasti
asunnottomana viimeisen kolmen vuoden aikana. Pitkaaikaisasunnottomuudessa korostuvat avun
ja hoidon tarve. Vantaan alueella asunnottomia oli vuonna 2022 yhteensa 291, joista
pitkdaikaisasunnottomia oli 34. Asunnottomien kokonaismaara nousi 72 henkilolla vuodesta 2021,
mutta toisaalta pitkdaikaisasunnottomien maara laski 42 henkil6lla. Keravalla asunnottomia oli
vuonna 2022 yhteensa 32, joista pitkdaikaisasunnottomia oli 7. Keravan asunnottomien
kokonaismaara nousi 6 henkil6lld vuodesta 2021, kun taas pitkaaikaisasunnottomien maara laski 9
henkil6lla. (ARAn asunnottomuusselvitykset, Asunnottomat 2022.)

Suomessa ldhisuhdeviakivallan osuus on suuri, jopa 1/3 tilastoiduista vékivallan teoista. Tutkimusten
mukaan noin 30 % suomalaisista naisista on jossain eldamansa vaiheessa kokenut vakivaltaa
nykyisen tai entisen puolisonsa taholta. Tilastojen mukaan 7 % Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen yli 20-vuotiaista asukkaista on kertonut kokevansa fyysista tai henkista
lahisuhdevakivaltaa (THL, Sotkanet 2022). Téama tarkoittaa noin 19 000 asukasta. Vuonna 2021
viranomaisten tietoon tuli koko maassa 28 ldhisuhdekumppaniin kohdistunutta henkirikosta.
Uhreista 16 oli naisia ja 12 miehid, ja yhteenlaskettuna ldhisuhdesurmien uhrit muodostivat 38 %
kaikista henkirikosten uhreista. Vuonna 2021 Suomessa tuli tietoon yhteensa kymmenen (10)
entiseen tai nykyiseen avio- tai avopuolisoon kohdistunutta tappoa, murhaa tai surmaa.
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Teoista yhdeksan (90 %) kohdistui naisiin ja yksi (10 %) miehiin. Yli puolessa tapauksista (53 %)
tekija oli kohdistanut uhriin fyysista vakivaltaa jo ennen kuolemaan johtanutta henkirikostilannetta.
Tutkimuksen mukaan naisiin kohdistuvat surmat linkittyivat entista vahvemmin erotilanteisiin.
Erilaisten kuormitustekijoiden kasaantuminen lisaa riskia lahisuhdevakivaltaan. Erityisen
haavoittuvassa asemassa ovat ihmiset, jotka ovat hyvinvointinsa tai toimeentulonsa suhteen
riippuvaisia toisista ihmisista sekd ihmiset, joiden kielitaito on puutteellinen ja sosiaalinen
turvaverkko vahainen. Vuoden 2021 valtakunnallisten tilastojen mukaan vain 33 % tekijoista ja 42 %
uhreista oli tybelamassa tai opiskeli. Lisaksi useampi kuin joka toinen kumppaninsa surmannut mies
(53 %) oli tekohetkella jonkin paihteen vaikutuksen alainen. (THL, Tilastoraportti 43/2023.)

Kunniaan liittyva vdkivalta on yhteisollista vakivaltaa, jonka tarkoituksena on suojella perheen tai
yhteison mainetta. Se ndyttaytyy useimmiten erilaisena yhteison sisdisena kontrollina ja
pakottamisena ja ddritapauksissa henkirikoksina. Erityinen kunniaan liittyva vdkivallan muoto on
silpominen. Suomessa silpomisen ldpikayneita tyttoja ja naisia arvioidaan olevan noin 10 000 ja
silpomisen riskissa noin 650—3 080 riippuen siitd, huomioidaanko toisen polven tytot (STM,
Toimintaohjelma. Tyttdjen ja naisten sukuelinten silpomisen (FGM) estaminen 2021). Ihmiskauppa
on vakava rikos, jonka tekija saattaa uhrinsa alisteiseen asemaan ja hyvaksikayton kohteeksi
taloudellisen tai muun hyodyn tavoittelemiseksi. Ihmiskaupan uhria saatetaan esimerkiksi kayttaa
hyvaksi seksuaalisesti tai han joutuu tekemaan toita olosuhteissa, jotka eivat ole lainmukaiset.
(ihmiskauppa.fi.)

Vammaiset ihmiset ovat alttiita vakivallalle ja hyvaksikaytolle useammin kuin muut ihmiset.
Viakivallan muotojen yleisyys vaihtelee sukupuolittain. Vammaiset miehet kokevat enemman
fyysista vakivaltaa ja vammaiset naiset puolestaan kokevat todennakéisemmin seksuaalista
véakivaltaa sekd kumppanin tekemaa vakivaltaa. On arvioitu, etta kehitysvammaisilla naisilla on
4-10-kertainen riski kokea seksuaalista vakivaltaa. (THL, Vammaisuus ja vakivalta 2022.)

2.4 Tyo, koulutus, toimeentulo

Toimeentulotukea saa tyoikaisistd 4 %, joka on saman verran kuin aiempinakin vuosina, mutta reilu
prosenttiyksikkd enemman kuin kansallisesti keskimaarin (2,7 %). (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.) Vaeston kéyhyyden tilannetta kuvaa paremmin
kuitenkin toimeentulotukea pitkaaikaisesti saavien maara (hyte-kerroin). Toimeentulotuen
pitkdaikaisasiakkaissa ovat mukana ne 25-64-vuotiaat asiakkaat, jotka ovat
toimeentulotukirekisterin mukaan saaneet kalenterivuoden aikana toimeentulotukea vahintaan
kymmenena kuukautena. Heidan lukumaaransa on suhteutettu 25—64-vuotiaiden lukumaaraan
vuoden lopussa. Vantaalla vuonna 2022 toimeentulotukea pitkdaikaisesti sai 5 285 taloutta, joka on
3,9 % Vantaan asukasmaarasta. Keravalla toimeentulotukea sai vuonna 2022 pitk3aikaisesti 742
taloutta, joka on 3,7 % asukasmaarasta. (THL, Sotkanet 2022.) Vammaisten henkiléiden alhainen
koulutustaso, vahaiset tydnsaantimahdollisuudet ja eldkkeen varassa elamisen vuoksi vammaisten
henkiléiden tulotaso on matalampi kuin muulla vaestolla (Tilastokeskus 2021).

Koyhyyden ehkaisy edellyttda useiden eri hallinnonalojen toimia ja yhteistyota. Parhaita keinoja
kéyhyyden ehkadisemiseen ovat koulutus, tyollisyyden edistaminen seka kuntalaisten
osallistumismahdollisuuksien turvaaminen. Kéyhyytta voidaan ehkaistda myos estamalla
asuinalueiden eriytymista kaavoituksen ja kaupunkisuunnittelun keinoin. (THL, Sotkanet.)
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Tyo6ttémien maara

Lapsiperheiden kéyhyytta tai syrjaytymisriskeja vahennetaan hyvinvointialueella esimerkiksi
lapsiperheiden avointen kohtaamispaikkojen toiminnoilla, kuten ruoka- ja vaatekierratyksien avulla
seka samalla tehtavalla eri ammattilaisten kohtaavalla palveluohjaustyolla (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialue 2023).

Vantaalla oli 14 200 tyotonta kesdkuussa 2023, joista alle 25-vuotiaita ty6ttomia oli 1 450 ja
ulkomaalaisia tyottomia 4 685 (ELY-keskus, Tyollisyyskatsaukset 06/2023). Alle 25-vuotiaiden
tyottomien lukumaarat ovat laskeneet koronaepidemiaa edeltavalle tasolle, mutta
pitkaaikaistyottdmien maara on kdantynyt hieman nousuun usean laskukuukauden jalkeen
(Vantaan kaupunki, Toimintaymparistétiedot 01/2020-03/2023).

Kuvio 10: Vantaan tyottomat tydnhakijat eri ryhmissa vuoden 2020 tammikuusta ldhtien
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(Vantaan kaupunki, Toimintaymparistétiedot 01/2020-03/2023)

Keravalla oli 1 992 tyotonta kesakuussa 2023, joista alle 25-vuotiaita tyottomia oli 230 ja
ulkomaalaisia tyottomia 451. Keravalla on alle 25-vuotiaiden tyottomien maara laskenut jopa alle
koronaa edeltdvien lukemien, mutta pitkaaikaistyottémien lukumaarassa on tapahtunut
samankaltainen nousu viime kuukausien aikana kuin Vantaallakin. (ELY-keskus, Tyollisyyskatsaukset
06/2023.)
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Kuvio 11. Keravan tyottomat tydnhakijat eri ryhmissa vuoden 2020 tammikuusta lahtien

Keravan tyottomat tyonhakijat eri ryhmissa vuoden 2020
tammikuusta ldhtien
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(ELY-keskus, Tydllisyyskatsaukset 01/2020-03/2023)

Tyottoman terveystarkastus on lakisdaateinen palvelu, josta hyvinvointialue vastaa.
Terveystarkastuksessa arvioidaan ja tuetaan ty6ttémana olevan henkilon terveytta ja hyvinvointia
seka kartoitetaan hanen ty6- ja toimintakykydan ja kuntoutustarpeitaan. Tyottoman
terveystarkastus on asiakkaalle vapaaehtoinen ja maksuton. (THL, Tyottdman terveystarkastus.)
Hyvinvointialueen tavoitteena on lisdta tyottomien terveystarkastusten tarpeen tunnistamista,
asiakaslahtoista toteuttamista ja edistad toiminnan laatua ja vaikuttavuutta. Ty6ttoman tyo- ja
toimintakykya edistetdan ja selvitetdaan asiakkaan tarpeen mukaan tyottomyyden eri vaiheissa.
(STM ohjekirje). Tyottomien terveystarkastuksia ei ole toistaiseksi tilastoitu Vantaalla ja Keravalla
yhtenevalla tavalla (hyte-kerroin). Tieto tullaan saamaan jatkossa Apotti-potilastietojarjestelman

kautta.

Tyokyvylla tarkoitetaan ihmisen voimavarojen ja tyon vélista tasapainotilaa, joka voi vaihdella
tyouran aikana. Tyokyvyn perusta on terveys, mutta tyokykyyn vaikuttavat myos esimerkiksi arvot,
asenteet, osaaminen, oppimiskyky seka toimintaymparisto ja sen tarjoama tuki ja mahdollisuudet.
(Tyoterveyslaitos). Vajaa kolmannes Vantaan ja Keravan alueen tyoikaisista koki vuonna 2020
tyokykynsa olevan heikentynyt. Vantaan ja Keravan alueella indikaattorista ei vielad ole aikasarjaa,
mutta kansallisesti kunkin koulutusluokan keskiarvo nousi hieman vilillda 2018-2020. (Vantaan ja

Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.)
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Kuvio 12. Tyokykynsa heikentyneeksi arvioivien osuus, % 20 vuotta tayttaneista
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Indikaattori ilmaisee prosenttiosuuden koulutusryhmittain 20-74-vuotiaista, jotka tuntevat tyokykynsa heikentyneeksi
(enintdan 7/10) (THL, Terve Suomi 2020).

Vaikeasti tyollistyvien osuus tyoikaisista kuvaa rakenteellista tyottomyytta. Ty6ttomyytta voidaan
pitda rakenteellisena, jos se ei vahene, vaikka samanaikaisesti tyollisyysaste on korkea ja joillakin
aloilla vallitsee tydvoimapula. Vaikeasti tyollistyvat ovat tydikaisia, joiden tilanne vaihtelee
tyottomyyden, tyovoimapoliittisten palveluiden ja lyhyiden tydsuhteiden valilla. Lisdksi heilld on
vaikeuksia tyollistya avoimille tyémarkkinoille. Tyollistymista voi hankaloittaa elinkeinorakenteen
muutos, tyoeldman vaativuus, ika, terveydelliset ja psykososiaaliset ongelmat tai osatyokykyisyys.
(THL, Sotkanet). Vaikeasti tyollistyvien osuus on kasvanut sekd miesten etta naisten keskuudessa
Vantaan ja Keravan alueella, kuten muuallakin Suomessa. Keskimaarin vaikeasti tyollistyvien osuus
on hieman valtakunnallista arvoa korkeampi (hyvinvointialue 6,1 %, koko maa 5,3 %). (Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.)

Kuvio 13. Vaikeasti tyollistyvat, % 15—64-vuotiaista
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Indikaattori ilmaisee vaikeasti ty6llistyvien osuuden (%) 15—-64-vuotiaasta vaestosta. Vaikeasti tyollistyvien osuus
tyoikaisista kuvaa rakenteellista tyottomyytta. (TEM, Tyonvalitystilasto 2019-2021.)
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Tyokyvyttomyyseldkkeen saajien osuus on Vantaan ja Keravan alueella selvasti kansallista keskiarvoa
pienempi. Tyokyvyttomyyselaketta sai lahes 4 % hyvinvointialueen 16—64-vuotiaista.
Tyokyvyttomyyseldakkeen saaminen ilmaisee pitkdaikaista tai pysyvaa tyokyvyttomyytta. Yleisimmat
sairausryhmat sen taustalla ovat mielenterveyden hairiot ja tuki- ja lilkkuntaelinten sairaudet,
yksittaisista sairauksista depressio ja selkasairaudet. Tyokyvyttomyys ilmentaa vain osin
sairastavuutta, silla eldkkeelle hakeutumiseen vaikuttaa my6s muun muassa henkilén taloudellinen
tilanne ja ty6ttomyys (THL, Sotkanet). Vantaan ja Keravan alueella nuorista (18—34-vuotiaat)
tyokyvyttomyyselakettd saa mielenterveysperustaisesti 1,1 % ikdluokasta. Kansallisesti keskiarvo on
1,8 %. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.)

2.5 Palvelujen saatavuus

Hoitoon padasyn keskimaardinen odotusaika terveysasemilla oli 23 vuorokautta (tieto otettu
hyvinvointialueen verkkosivuilta 28.7.2023). Yli puolet terveysasemien asiakkaista (55 %) paasi
hoitoon 14 vuorokauden kuluessa. Suun terveydenhuollossa hoitoon paasyn keskimaarainen
odotusaika oli 33 vuorokautta ja 72 % asiakkaista paasi hoitoon 90 vuorokauden kuluessa. Reilu
neljannes (28 %) odotti hoitoon paasya yli 90 vuorokautta. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialue,
hoitoon paasy 2023.)

Palveluiden saatavuudessa on ollut alueella haasteita. Keskeista on kehittaa koko
hyvinvointialueella saatavuutta erityisesti terveyspalveluissa, perhepalveluissa ja suun
terveydenhuollossa tulevat hoitotakuun muutokset huomioiden (Deloitte, Vantaan ja Keravan sote-
palvelujen nykytilan analyysit 2021). Hyvinvointialueen sidosryhmille, kuten jarjestoille toteutetun
hyte-sidosryhmakyselyn mukaan vammaisten ihmisten mukaanotto kehittamiseen ei ole
toteutunut ja tiedon saannissa on ollut haasteita. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
sidosryhmakysely 2023.)

Sahkoisten sosiaali- ja terveyspalvelujen kdyttamisaste vaihtelee ikdryhmittdin. Aikuisvdestosta
ahkerimpia digitaalisten terveyspalveluiden kayttajia ovat olleet 20—64-vuotiaat naiset, joista 46 %
palveluja kayttaneistd oli asioinut sdhkdisesti sosiaali- ja terveyspalveluissa (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022).

Kuvio 14. Asioinut sdahkoisesti sosiaali- ja terveyspalveluissa, % palveluja kayttaneista
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Indikaattori ilmaisee prosenttiosuuden 20 vuotta tayttaneistd sosiaali- ja terveyspalveluja tarvinneista, jotka ovat
asioineet sosiaali- ja terveyspalveluissa internetin valityksella (esimerkiksi ajanvaraus, reseptit, laboratoriotulokset,
sosiaalipalveluja tai etuuksia koskevat paatokset) (THL, Terve Suomi 2020).
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Hyvinvointialueen sidosryhmille, kuten jarjestoille alkuvuodesta 2023 toteutetun hyte-
sidosryhmakyselyn mukaan oman tyontekijan tavoittaminen sosiaalipalveluissa on ollut haastavaa.
Lisaksi on koettu, ettd matalan kynnyksen kohtaamispaikoista on ollut puutetta, eika psyykkisesti
sairastuneiden omaisten tukea ole ollut riittdvasti tarjolla. Lisdksi erityisryhmista kuuroilla on ollut
haasteita tulkkauspalveluiden saannissa. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sidosryhmakysely
2023.))

Tydikaisten hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueella

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue tekee yhteistyota Vantaan ja Keravan kaupunkien seka muiden
sidosryhmien kanssa alueen asukkaiden hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseksi. Hyvinvoinnin ja
terveyden edistamistyo on laaja kokonaisuus, joka pitaa sisallddan muun muassa kuntien,
hyvinvointialueiden ja jarjestdjen tarjoamia palveluja. Hyvinvointialue on kaksikielinen ja alueelle
on laadittu kaksikielisyysohjelma ja toimintasuunnitelma. Asukkailla on oikeus asioida
palveluissamme suomeksi tai ruotsiksi.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyo on monen eri alan ja toimijan yhteistyota.

Ihmisen hyvinvointiin vaikuttavat monet seikat, kuten ihmissuhteet, harrastukset seka tyo- ja
koulutusmahdollisuudet. My6s hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyo on yhtd moninaista ja
lopulta vain pieni, vaikkakin merkittava osa siita tehddan sosiaali- ja terveyspalveluissa. Vantaan ja
Keravan hyvinvointialue tekeekin Vantaan ja Keravan kaupunkien, HUS-yhtyman seka alueen
jarjestojen, yritysten ja muiden yhteistydkumppaneidemme kanssa yhdessa to6ita alueen
asukkaiden hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseksi. Vantaan ja Keravan hyvinvointialue keskittyy
hyvinvoinnin ja terveyden edistamistydssa ydintehtavaansa sosiaali- ja terveyspalvelujen
tuottamiseen seka asukkaittensa hyvinvoinnin ja terveyden seuraamisen raportointiin.

3.1 Tyoikaiset terveydenhuollon palvelujen toimialan palveluissa

Terveysasemapalvelut tuottavat hyvinvointialueen asukkaille perusterveydenhuollon avopalveluja
sisdltden terveysasemapalvelut, aikuisten kuntoutuspalvelut, perustason mielenterveyspalvelut
seka perus- ja erityistason paihdepalvelut. Hyvinvointialueella toimii yhdeksan terveysasemaa.
Kaikilla terveysasemilla on lddkareiden ja hoitajien vastaanottotoimintaa, lisdksi eri toimipisteissa
tuotetaan fysio-, toiminta-, puhe- ja ravitsemusterapiaa, apuvalinepalveluja,
ehkaisyneuvolatoimintaa, hoitotarvikejakelua seka diabetes- ja endoskopiayksikdiden palveluja.
Mielenterveys- ja paihdepalveluja tuotetaan terveysasemien lisdksi paihdepoliklinikoilla,
terveysneuvontapisteissd seka ymparivuorokautista hoitoa tarjoavassa pdihdevieroitusyksikossa.

Paihde- ja mielenterveyspalveluiden palveluyksikkd kuuluu terveyspalvelujen palvelualueeseen ja
mielenterveys- ja paihdekuntoutujien asumisen palvelut kuuluvat aikuissosiaalityén
palvelualueeseen. Perustason mielenterveys- ja pdihdepalveluihin kuuluvat terveysasemien ja
Peijaksen paivystyksen psykiatristen sairaanhoitajien vastaanotot, kokemusasiantuntijan palvelut ja
ehkdisevan paihde- ja mielenterveystyon yksikkd. Lisaksi paihde- ja riippuvuuspalvelujen
avopalveluita tarjoavat kaksi paihdepoliklinikkaa, Peliklinikka, yksi erillinen korvaushoitoon
erikoistunut paihdepoliklinikka, terveysneuvontapisteet ja jalkautuva paihdetyo.
Ymparivuorokautista laitosvieroitushoitoa toteutetaan paihdevieroitusyksikdssa. Ostopalvelutiimi
vastaa muilta palveluntuottajilta hankittavista palveluista.
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Sairaalapalvelujen palvelualue tuottaa hyvinvointialueen asukkaille perusterveydenhuollon
sairaanhoito- ja kuntoutuspalveluja vuodeosastoilla, poliklinikoilla ja kotiin vietyna palveluna.
Palvelualueeseen kuuluvat kaksi akuuttigeriatrista osastoa Peijaksen sairaalassa, seitseman hoito-
ja kuntoutusosastoa seka yksi yhteistydosasto HUS:n kanssa Katriinan sairaalassa ja yksi
akuuttigeriatrinen osasto seka yksi hoito- ja kuntoutusosasto Keravan terveyskeskuksessa. Lisaksi
kokonaisuuteen kuuluu geriatriset poliklinikkapalvelut Katriinassa ja Keravan terveyskeskuksessa
seka koko alueen kattavat kotisairaalapalvelut ja tulevaisuudessa koko alueen kattava LiiSa -liikkuva
sairaalapalvelu.

Suun terveydenhuolto edistda hyvinvointialueen asukkaiden suun terveytta ennalta ehkaisemalla ja
hoitamalla suun sairauksia. Suun terveydenhuollon palveluja ovat kiireellinen ja kiireeton suun
perushoito, perustason erikoishammashoito sekd suun terveyden edistamiseen liittyvat palvelut.
Palveluja tuotetaan kolmella tehtavaalueella, jotka jakautuvat kuuteen alueelliseen yksikkoon:
[tdinen-, Keravan-, Lantinen-, Myyrmaen-, Pohjoinen- ja Tikkurilan palveluyksikko seka
Erikoishoidon ja oikomishoidon palveluyksikko.

3.2 Tyoikaiset aikuissosiaalityon ja vammaispalvelujen toimialan palveluissa

Aikuissosiaalityon ja vammaispalvelujen toimialalla tuetaan asiakkaita yhdenvertaisesti
elamanhallintaan, tyollistymisvalmiuksiin, toimeentuloon ja asumiseen liittyvissa asioissa
vahentden nadin asukkaiden ja asiakkaiden eriarvoisuutta yhteiskunnassa. Johtuen
hyvinvointialueen monikulttuurisesta vaestosta, huomioimme asiakaslahtoisesti kulttuurisen,
kielellisen ja kokemukselliset tarpeet palvelujen tuottamisessa. Asiakaslahtoisyys vaatii tietoisuutta
traumainformoidusta tydotteesta luottamussuhteen saamiseksi. Monialainen yhteistyo ja
jarjestojen tuki auttavat palvelujen seka tiedon tuottajana ja kouluttajina.

Vammaispalvelujen palvelualue tuottaa palveluita hyvinvointialueen vammaisille asukkaille. Se
sisdltda neuvontaa ja asiakasohjausta, palvelujen jarjestamista ja hankintaa sekd vammaisten
asumispalvelut. Palveluja tuotetaan sekd omana etta ostopalveluna. Toimintaa ohjaa
vammaispalvelulaki, erityishuoltolaki tietyin osin seka sosiaalihuoltolaki.

Aikuissosiaalityon palvelualueella jarjestetdan ja tuotetaan sosiaalihuoltolain, kotoutumislain ja
toimeentulotukilain mukaisia palveluja padosin tyoikaisille (18—64-vuotiaille) hyvinvointialueen
asukkaille. Palvelualue on jakautunut kolmeen tehtdvdalueeseen: sosiaalityohon, tyollistymista ja
osallisuutta tukeviin palveluihin sekd asumispalveluihin. Sosiaalitydssa tuetaan taysi-ikdisia
asiakkaita toimeentulotukeen, asumiseen, tyohon, mielenterveyteen, elamanhallintaan,
toimintakykyyn, paihteiden kayttdon, riippuvuuksiin, ihmissuhteisiin, opiskeluun ja
yhteiskunnalliseen osallisuuteen liittyvissa asioissa. Kotouttavan sosiaalitydon palveluissa asiakkaina
ovat kansainvalisen suojelun perusteella Suomeen saapuneet, paperittomat seka ihmiskaupan
uhrit.

Tyollistymista ja osallisuutta tukevien palvelujen tehtavaalueella yhdistyvat hyvinvointialueen
tyoikaisten tyo- ja paivatoiminta ja tydhonvalmennuksen, kuntouttavan tydtoiminnan, tyokyvyn ja
tyollistymisen tuen, ohjauksen ja neuvonnan seka tyollistymista edistavadan monialaiseen
yhteispalveluun (TYP) kuuluvat sosiaali- ja terveyspalvelut. Asumispalveluissa tarjotaan
sosiaalihuoltolain mukaisia tuettuja asumisen palveluja niille asiakkaille, jotka esimerkiksi
mielenterveys- tai paihdeongelmien vuoksi tarvitsevat tukipalveluja elamanhallintansa
parantamiseksi ja asumisen turvaamiseksi.
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Aikuissosiaalityon ja vammaispalveluiden toimiala tekee yhteisty6ta myos muiden toimialojen
kanssa, esimerkiksi lasten, nuorten ja perheiden palveluiden, terveyspalveluiden seka
vanhuspalveluiden kanssa, jotta asiakkaat saisivat tarpeidensa mukaisia palveluita elamanhallinnan
tueksi. Muiden toimialojen palveluista I6ytyy tarkemmin tietoa lasten, nuorten ja perheiden tai
ikdantyneiden hyvinvointisuunnitelmista.

SosiaalityOssa arvioidaan ja seurataan tydikaisten hyvinvointia esimerkiksi Soccan kehittdman
aikuisvaeston hyvinvointimittarin avulla. Hyvinvointimittari on tyévaline, joka mahdollistaa
asiakkaan hyvinvoinnin arvioinnin ja muutoksen seuraamisen. Mittari jasentda ja havainnollistaa
asiakkaan kokonaishyvinvointia yhdeksan eri osa-alueen avulla, jotka ovat asuminen, tyo,
osaaminen ja toimeentulo, terveys, perhe ja laheiset, arki ja vapaa-aika, tulevaisuus ja kasitys
itsestd, osallisuus, sosiaali- ja terveyspalvelujen kaytto ja kriisit. (Socca, Tyovaline aikuisvaeston
hyvinvointimittari.)

3.3 Tyoikaiset Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen palveluissa

Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksella hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen painopiste on
padasiassa turvallisuusasioissa. Pelastuslaitos hoitaa alueellaan pelastuslaissa ja
kemikaaliturvallisuuslaissa maariteltyja valvontatehtavia ja huolehtii myos alueellaan
pelastustoimelle kuuluvasta ohjauksesta, neuvonnasta ja turvallisuusviestinndsta. Tavoite on
tulipalojen ja muiden onnettomuuksien ehkdiseminen, varautuminen onnettomuuksien torjuntaan,
asianmukainen toiminta onnettomuus- ja vaaratilanteissa seka onnettomuuksien seurauksien
rajoittaminen. Ohjausta ja neuvontaa annetaan yrityksille, yhteiséille ja yksityishenkil6ille
monipuolisesti turvallisuusasioissa. Pelastuslaitoksen turvallisuuskoulutusta kohdennetaan lapsille
ja nuorille, ikdihmisille ja erityisryhmille seka edelld mainittujen kanssa tyoskenteleville. Yhteistyota
tehdaan tiiviisti eri viranomaisten ja kuntien seka kaupunkien kanssa.

Jos viranomainen havaitsee virkatoimiensa yhteydessa tai muutoin saa tietda asunnossa tai
rakennuksessa ilmeisen palonvaaran tai muun onnettomuusriskin, tulee heidan ilmoittaa asiasta
pelastuslaitokselle. llmoitusvelvollisuus koskee myo6s kuntaa, muuta julkisyhteis6a ja ndiden
palveluksessa olevaa henkilostoa seka hoitolaitoksen yllapidosta ja palvelu- ja tukiasumisen
jarjestamisesta huolehtivaa toiminnanharjoittajaa ja tdman palveluksessa olevaa henkil6st6a.
Valvonnan suorittamiseksi valitaan tarkoituksenmukainen valvontakeino, yleensa paikan paalla
tehtdva palotarkastus. lImoituksesta riippuen asia voidaan joissakin tapauksissa kasitelld myos
asiakirjojen perusteella tai neuvonnan ja ohjauksen keinoin.

Pelastustoiminnan tehtdvana on auttaa, jos ennaltaehkaisysta ja varautumisesta huolimatta
tapahtuu onnettomuus tai tulee muu hatéatilanne. Ensihoitopalvelumme tuotetaan yhteisty6ssa
Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin (HUS) kanssa. Ensihoitopalvelu ja siihen liittyva
sairaanhoito ovat osa terveydenhuoltoa.

3.4 Hankekehittaminen
Terveytta ja hyvinvointia voidaan edistdaa monin eri tavoin. Hankekehittamisen avulla voidaan

kehittda uusia terveytta ja hyvinvointia edistavia palveluita, joiden avulla ihmiset voivat paremmin
seurata omaa terveyttd ja saada tarvittavaa tukea ja ohjausta hyvinvoinnin edistamiseen.
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Vantaa-Kerava-sote: Asukkaan asialla-hanke (2020-2023)

Hankkeessa on viisi kehittamiskarked, joiden alaisuudessa tehtdvasta yhteistydstd mainitaan
tyoikaisten hyvinvointisuunnitelmassa neuvonnan ja asiakasohjauksen seka vastaanottopalveluiden
kehittdmiskarjissa tehtavasta kehittamistyosta.

Neuvonnan ja asiakasohjauksen karki:

Neuvonnan ja asiakasohjauksen karjen kehittdmisen kokonaisuudessa on kehitetty yhtenaista
ensiarviomallia aikuissosiaalityon sosiaalineuvonnan ja ensiarvioinnin tydskentelyyn. Kehittdmisen
tavoitteena on asiakkaan palvelutarpeiden tunnistaminen oikea-aikaisesti, ohjaaminen oikeaan
palveluun seka perehdytyksen tukeminen. Lisdksi on kehitetty yhteista neuvontaa
sosiaalineuvonnan seka lasten, nuorten ja perheiden palveluiden kanssa. Lisdksi Asukkaan asialla -
hankkeessa on kuvattu aikuissosiaalityon asiakkaaksi tulon prosessi. Kuvauksessa mallinnetaan
Vantaan ja Keravan sosiaalineuvonnan toiminnot ja yhteensovitetaan ne asiakkaaksi tulon
prosessiin. Sosiaalineuvonta kuuluu THL:n matalan kynnyksen sosiaalityén toimintamallin
kehittamisen kokonaisuuteen, silld palvelun toiminnan ydinelementit ja keskeiset toiminnot
yhdistyvat valtakunnalliseen matalan kynnyksen toimintamalliin.

Keravan terveysasemalla on kdynnissa ajanvarauksettoman sosiaalineuvonnan kokeilu kaksi kertaa
viikossa ajalla 1.8.2022 - 31.12.2023. Terveysasemalla asioivat ja sielld tyoskentelevat tyontekijat
tavoittavat sosiaaliohjaajan ilman ajanvarausta. Kokeilun tarkoituksena on parantaa sosiaalihuollon
palveluiden saatavuutta ja tukea terveydenhuollon tyontekijoiden tyota. Lisdksi tavoitteena on
edistaa asiakkaiden sosiaali- ja terveydenhuollon tuen tarpeiden seka Kelan palveluihin
ohjautumisen tarpeen selvittamista seka ehkaista palvelusta toiseen ohjaamista.

Keravan Sampolan palvelukeskuksessa on kokeiltu sosiaalipalveluiden neuvonnan ja Kelan
tyontekijoiden valisid yhteistapaamisia niiden asiakkaiden kohdalla, joilla on ollut seka
sosiaalipalveluiden ettd Kelan asiointiin liittyvid ohjauksen ja tuen tarpeita. Tavoite on, ettd asiakas
kokee tulleensa autetuksi ja tietdd miten etenee omassa tilanteessaan. Lisdksi tavoitteena on
edistaa sosiaalihuollon ja Kelan palveluiden saatavuutta.

Vastaanottopalvelujen karki:

Vastaanottopalvelujen karjen kehittdmiskokonaisuudessa on kdynnissa pilotti aikuissosiaalityon
erityista tukea tarvitsevan asiakkaan ohjaamisesta suun terveydenhuoltoon. Tavoitteena on
varmistaa asiakkaiden padsy suun terveydenhuollon hoidontarpeenarviointiin. Toimintamalli on
kadytossa talla hetkelld aikuisten sosiaalitydssa. Lisdksi hankkeessa on kdynnissa terveydenhoitajan
jalkautuminen aikuissosiaalitydhon -pilotti. Hankkeen terveydenhoitaja tapaa yhdessa
aikuissosiaalityon tyontekijan kanssa aikuissosiaalitydn asiakkaita, joilla on tarvetta tavata myos
terveydenhoitaja. Pilotti on kdynnissa talla hetkella aikuisten sosiaalityon lannen tiimissa ja nuorten
sosiaalitydssa.

Hankkeessa tyostetddan myos aikuissosiaalityon palvelukuvauksia, palvelutuotteita ja
palvelutuotteiden mydntamisen perusteita. Hanke on jarjestanyt kaikille aikuissosiaalityén
tehtavaalueille tydpajat, joissa on tydstetty palvelutuotteita ja myontamisen perusteita. Valmiit
palvelutuotteet ja myontamisen perusteet esitelldan aluehallituksessa loppuvuodesta 2023.
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VakeHyva - Hyvit palvelut hanke (2022-2025)

HyvaHyte-karki

HyvaHyte-karjen tavoitteena on, ettd asukkaat I16ytavat helposti kokonaisvaltaista hyvinvointia
tukevaan toimintaan, ja etta kuntien ja jarjestdjen hyvinvointia ja terveytta edistdva toiminta
(erityisesti kulttuuri- luonto- ja liikkuntapalvelut) tulee osaksi sosiaali- ja terveyshuollon
palveluvalikkoa. Kehittamisen kohderyhmana tyoikaisten osalta ovat 17-29-vuotiaat nuoret
aikuiset, joilla on mielenterveys/paihdehairion kohonnut riski, jolloin voidaan vaikuttaa varhaisessa
vaiheessa tyokykyyn sekd mielenterveys- ja paihdehairididen ennaltaehkaisyyn.

Alueella tullaan pilotoimaan ohjauksen toimintamallia, joka tukee 17—29-vuotiaiden nuorten ja
nuorten aikuisten |6ytamista kuntien kulttuuri-, luonto- ja likkuntapalveluihin seka jarjestojen
toimintaan. Pilotointi toteutetaan kohderyhmien osalta ja selvitetdaan, milla tavoin ohjaus tukee
laajemmin alueen haavoittuvassa asemassa olevia ryhmia. Pilotoitavassa toimintamallissa
kohderyhmaan kuuluvia asukkaita ohjataan edelld mainittuihin palveluihin kehitettavan hyte-
palvelutarjottimen ja ohjauksen mallin avulla.

Tarkoituksena on koota sahkdinen hyte-palvelutarjotin alueen hyvinvointia ja terveytta edistaville
palveluille ja toiminnalle yhdessa kuntien, jarjestdjen ja asukkaiden kanssa. Sdhkoinen
palvelutarjotin laajennetaan myéhemmin kaikkien aikuisvdestdn asukkaiden kayttéon, mutta
kaytettavyytta kehitetdan erityisesti 17-29-vuotiaiden nuorten aikuisten seka kotona asuvien
ikdantyneiden osalta.

Asunnottomuuden ehkdisyhanke (2021-2023)

Asunnottomuuden ehkéisyhanke on kehittanyt vuosien 2021-2023 valilla toimintamalleja ja
tyokaluja asunnottomuustyéhon. Vuonna 2023 keskitssa on toimintamallien ja tyékalujen
vakiinnuttaminen. Keskeisimpia kehittdmiskohteita ovat olleet etsivda moniammatillinen
asunnottomuustyon tiimi, asumisneuvonta, asunnottomuustyon verkosto, intensiivinen
palvelutarpeen ja hoitosuunnitelman arviointi (IPHA) ja Asumispalveluvalinnan-tyokalu (APV).
Etsivd moniammatillinen asunnottomuustyon tiimi, johon kuuluvat kokemusasiantuntija,
sairaanhoitaja, kaksi sosiaaliohjaajaa ja sosiaalitydntekija, tekevat etsivaa tyota asunnottomien
parissa kaduilla ja yhteistyokumppaneiden tiloissa. Toimintamallin mukaisesti tiimi antaa
neuvontaa ja ohjausta, kartoittaa asiakkaiden tilanteen, saattaa asiakkaat palvelujen piiriin ja
varmistaa, etta asiakkaat saavat tarvitsemansa palvelut. Tavoitteena on myds asumistilanteen
ratkaiseminen. Asumisneuvontaa on kehitetty ARA-avustusten mukaisesti. Painopisteena on ollut
sotepalvelujen vastuualue. Tarkoituksena on tehda jatkossa yhteistyota Vantaan ja Keravan
kaupunkien kanssa.

Hanke on koonnut ja koordinoinut asunnottomuustydn verkoston, joka on kokoontunut nelja
kertaa vuodessa. Jasenina on ollut asunnottomuustyota tekevia julkisen- ja kolmannen sektorin
toimijoita. IPHA:n tarkoituksena on ollut yhdistaa sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas- ja
potilasarvioinnit, ja Asumispalveluvalinnan -tyokalu (APV) on kehitetty tyokaluksi, joka auttaa
sosiaalityOntekijoita ja -ohjaajia asumispalvelun valinnassa. Nama jatkuvat myods hankkeen
paattymisen jalkeen.
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3.5 Yhteistyo vaikuttamistoimielinten, lautakuntien ja jaostojen kanssa

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella on nelja vaikuttamistoimielintd. Vanhusneuvosto,
vammaisneuvosto ja nuorisovaltuusto ovat hyvinvointialueesta annetun lain (611/2021) 32 §:n
mukaisia vaikuttamistoimielimia. Monikulttuurisuusasiain neuvottelukunta ei ole lakisdaateinen
vaikuttamistoimielin, mutta Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen vaestopohjan huomioiden sen
asettaminen on ollut perusteltua ja tarpeellista. Neuvottelukunta rinnastuu muihin
vaikuttamistoimielimiin.

Vaikuttamistoimielimien tarkoituksena on varmistaa eri asukasryhmien osallistumis- ja
vaikuttamismahdollisuuksia ja ottaa kantaa hyvinvointialueen toiminnan suunnitteluun,
valmisteluun, toteuttamiseen ja seurantaan asioissa, joilla on tai joilla vaikuttamistoimielin arvioi
olevan merkitysta lasten ja nuorten, ikddntyneen vaeston, eri kieli- ja kulttuuriryhmien tai
vammaisten henkiléiden ja heidan tarvitsemiensa palveluiden kannalta. Vaikuttamistoimielimet
ovat mukana myos osallistumisen ja kuulemisen kehittdmisessa hyvinvointialueella. Aluehallitus
asettaa vanhus- ja vammaisneuvoston sekd nuorisovaltuuston ja monikulttuurisuusasiain
neuvottelukunnan valtuustokausittain.

3.6 Yhteistyd kuntien kanssa

Vantaan kaupunki sekd Keravan kaupunki tarjoavat laajamittaisesti erilaisia palveluita tyoikaisten
hyvinvoinnin lisdamiseksi, kuten erilaisia kulttuuri-, liikunta- ja muita vapaa-ajan palveluita.
Esimerkiksi kulttuurihyvinvointia edistetdan yhteistydssa Vantaan ja Keravan kaupunkien kanssa.
Aikuissosiaalityon ja vammaispalvelujen omissa asumispalveluyksikoissa seka sosiaalitydssa
pyritdan soveltuvin osin jarjestdmaan asiakaskunnalle mahdollisuus virkistykseen ja kulttuuriin
muun muassa retkien ja museokayntien muodossa.

Hyvinvointialueen kotoutumista tukevien palvelujen ja kuntien valistad yhteistyotad tehdaan myds
esimerkiksi kuntakokeilun asiakasohjauksen ja yhteisten infojen jarjestamisen osalta. Kotoutumista
tukevat palvelut tarjoavat kunnille my6s konsultaatiotukea seka tarvittaessa kouluttavat kunnan
henkilostoa erityiskysymyksiin liittyen. Lisaksi kiintiopakolaisten alkuvastaanotossa tehdaan
yhteistyota Keravan kunnan kanssa.

Hyvinvointimentorointia tehddan yhteistydssa Vantaan kaupungin kanssa. Hyvinvointimentorointi
on maksuton liikunta- ja elintapaohjauspalvelu, jolla tdéhdataan pysyviin elintapamuutoksiin ja
terveystottumusten kohentamiseen. Mentoroinnissa mennaan pienin askelin kohti pysyvia
elintapamuutoksia. Osallistuminen vaatii sitoutumista ohjelmaan ja sdanndllisen yhteydenpidon
mentoriin. Elintapaohjaajina toimivat liikunta- ja terveystieteiden seka liikunnanohjauksen
ylemman korkeakoulututkinnon suorittaneet asiantuntijat. (Hyvinvointimentorointi, Vantaan
kaupunki.) Hyvinvointimentorointi soveltuu 18-vuotta tayttaneille henkildille, joilla tayttyy
vahintaan yksi seuraavista riskikriteereista: ylipaino, kohonnut verenpaine, kohonnut verensokeri,
diabetes ja heikot elintavat. Asiakkaan tulee olla valmis sitoutumaan 12 kuukauden ohjaukseen ja
hanella tulee olla toive muutokseen. Hoitotasapainossa oleva lieva mielialaongelma tai tuki- ja
liilkuntaelimiston sairaudet eivat ole esteend osallistumiselle. Terveydenhuollon ammattilaiset
ottavat yhteytta hyvinvointimentoreihin potilastietojarjestelman valityksellad ja hyvinvointimentorit
ovat asiakkaaseen yhteydessa ja sopivat ensimmaisen tapaamisen aloitusajankohdan.
Hyvinvointialueella toimii alueellisen hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman valmistelusta
vastaavan lahidemokratia- ja osallisuuslautakunnan lisdksi kansalliskielilautakunta,
pelastuslautakunta, tarkastuslautakunta ja aluevaalilautakunta.
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Hyvinvointialueella toimii myos tulevaisuusjaostot: Perheiden palvelut -jaosto, aikuissosiaalityo- ja
vammaispalvelut -jaosto, terveydenhuollon palvelut -jaosto seka vanhusten palvelut -jaosto.
Tulevaisuusjaostojen tehtavana on seurata oman toimialansa palvelutarpeen kehitysta pitkalla
aikavalilla ja esittaa aluehallitukselle mahdollisia ratkaisuja tulevaisuuden haasteiden
ratkaisemiseksi.

Tulevaisuusjaostoja seka vaikuttamistoimielimia on pyydetty nimedamaan jasenia useisiin
hyvinvointialueen toimialojen kehittdmishankkeisiin ja suunnitelmien tyostamisen tyéryhmiin,
jonka lisdksi niiltd on pyydetty lausuntoja. Tdman hyvinvointisuunnitelman ikaryhmakohtaiseen
tyoéryhmaan on ollut nimettyna edustajat vammaisneuvostosta ja monikulttuurisuusasiain
neuvottelukunnasta.

3.7 Uusimaa-tasoinen yhteistyo ja yhteistyd HUS-yhtyman kanssa

HUS-yhtyma toteuttaa erikoissairaanhoitoa alueelle, sisdltden padivystyksen ja ensihoidon. Vantaan
ja Keravan hyvinvointialue tekee yhteistyota HUS-yhtyman kanssa, lisdksi yhteistyota tehdaan
muiden Uudenmaan hyvinvointialueiden ja Helsingin kanssa. HUS-jarjestamissopimuksen
mukaisessa segmenttityossa tyoikaisten osalta kehitetddn muun muassa paivystyksellisten
toimintojen prosesseja. HUS tarjoaa asukkaille Terveyskylan palvelut ja ammattilaisille tyékaluna
eKonsultaatiot.

Terveyskyla on sosiaali- ja terveydenhuollon asiantuntijoiden tuottama julkinen verkkopalvelu.
Palveluiden rakentamisessa tehdaan yhteistyota hyvinvointialueiden, kansallisia sosiaali- ja
terveyspalveluita kehittdvien hankkeiden, palvelun kayttdjien, potilasjarjestojen seka
korkeakoulujen kanssa. Terveyskyldn palveluita kehitetdan yhteistydssa Suomen
yliopistosairaaloiden kanssa (HUS, KYS, QYS, TAYS ja TYKS). HUS toimii Terveyskylan palveluiden ICT-
palveluiden tuottajana. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella ohjataan aktiivisesti asiakkaita
kdyttamaan terveyskylan palveluita ja myos maksullisia palveluita hyddynnetdan potilaiden
hoidossa tarpeen vaatiessa. (Terveyskylan tuottajat ja yhteistyokumppanit 2023.)

TerveyskylaPRO tarjoaa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisille tietoa, tukea ja tyovalineita
kliiniseen tyohon seka digitaalisten toimintatapojen ja toiminnan muutoksen edistamiseen. Palvelu
toimii kansallisesti. Palvelu tdydentda ammattilaisten osaamista ja rohkaisee hyddyntdmaan uusia
toimintatapoja omassa tydssa. Lisaksi palvelu vahvistaa ammattilaisten e-osaamista esimerkiksi
tarjoamalla valmennuksia digitaalisuuteen liittyvdaan toiminnan muutokseen. (Tietoa
TerveyskylaPRO-palvelusta 2023.)

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella on lahdetty vahvasti toteuttamaan terapiat etulinjaan
toimintamallia seka perusterveydenhuollossa, ettd mielenterveys- ja paihdepalveluissa. Terapiat
etulinjaan -toimintamalli tarjoaa konkreettisia ratkaisuja mielenterveyskriisin seldttamiseen ja
tarjoaa systemaattisen tavan kehittaa psykososiaalisten hoitojen prosessia. Toimintamalli tahtaa
siihen, etta jokaisella etulinjan sote-ammattilaisella on tydkaluja tukea asiakkaan mielenterveytta.
Ndin varmistetaan, ettd ihminen saa tukea nopeasti, rijppumatta siitd mista han hakee apua. (HUS,
Terapiat etulinjaan -toimintamallin idea 2023.)
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3.8 Yhteisty0 jarjestdjen ja muiden sidosryhmien kanssa

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella tehdaan tiivista yhteistyota asiakas- ja tarveldhtoisesti
palvelujen kehittamisessa eri toimijoiden, kuten eri jarjestéjen, yhdistyksien seka uskonnollisten
yhteisdjen kanssa. Eri toimijoiden osaamisalojen tuominen yhteiseen palveluverkostoon taydentaa
palvelurakenteita, nostaa esiin palvelutarpeita ja palvelurakenteiden aukkoja, vahentaa
paallekkaista tyota sekd nostaa keskusteluun alueellisia havaintoja erilaisista ilmidista. Jarjestot
mahdollistavat osallisuuden, vaikuttamismahdollisuudet perustuen vertaisuuteen — varsinkin heille,
joiden aani usein kuuluu heikosti yhteiskunnassa.

Kehittamisty6ssa aktiivisina ja sdannollisesti toimivina rakenteina kehittamistyota edistavat
palveluketjutydryhmat, joissa on edustus niin hyvinvointialueelta, kunnista kuin eri jarjestoista.
Kehittamistyon lisdksi lapsiperheiden avoimissa kohtaamispaikoissa toteutetaan tydskentelya
yhteistoimijuuden mallin mukaisesti jarjestojen ja esimerkiksi seurakuntien kanssa. Naissa
kohtaamispaikoissa toimii my0ds koordinaatiorakenne, joka vahvistaa toimipisteiden
yhteistoimijuutta seka tuo yhteiseen keskusteluun eri organisaatioiden kaytannot palvelun
kehittamiseksi ja toteuttamiseksi.

Padkaupunkiseudun omaishoitajat (POLLI) ry:n kanssa tehtava yhteistyd on tavoitteellista ja
saannollista. POLLin avulla tavoitetaan hyvinvointialueen omaishoitajia ja suunnitellaan yhteista
toimintaa seka tiedottamista omaishoitajien hyvinvoinnin tukemiseksi. Erityisena
kehittamiskohteena on maahanmuuttajataustaisten omaishoitajien tavoittaminen laajemmin
jarjestoyhteistyon kautta. Taman avulla voidaan tarjota maahanmuuttajataustaisille omaishoitajille
valmennusta omaishoitajuuteen.

4 Tydikaisen vaeston hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
tavoitteet ja toimenpiteet

Alueellisen hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman laadinta aloitettiin talven 2022 ja alkuvuoden
2023 aikana toteutetulla tiedonkeruulla, jonka jalkeen lasten ja nuorten, tyoikdisten seka
ikdantyneiden hyvinvointiryhmat koostivat tiedosta keskeiset nostot eri ikdisen vaeston
hyvinvoinnin ja terveyden vahvuuksista, huolenaiheista ja ilmitista. Kevaan 2023 aikana kaytiin
myds ensimmaiset alueelliset hyte-neuvottelut Vantaan ja Keravan kaupunkien, HUS-yhtyman ja
jarjestotoimijoiden kanssa. Keratyn tiedon, ikaryhmakohtaisten hyvinvointiryhmien nostojen seka
hyte-neuvottelujen tulosten pohjalta Iahidemokratia- ja osallisuuslautakunta asetti
hyvinvointialueen hyvinvointisuunnitelmalle painopistealueet.

Ikaryhmakohtaiset hyvinvointiryhmat tyostivat taman jalkeen painopistekohtaiset tavoitteet eri
ikdaryhmittdin, jonka jalkeen kesdkuussa jarjestettiin noin 80 osallistujan tydpaja keskeisten
toimenpiteiden tunnistamiseksi. Toimenpidetydpajaan osallistui hyvinvointialueen asiantuntijoiden
lisdksi laaja joukko sidosryhmia, mukaan lukien osallistujia jarjestoista, poliisista, seurakunnista seka
Vantaan ja Keravan kaupunkien toimialoilta. Ikdryhmakohtaiset hyvinvointiryhmat tyostivat
tyopajan tulosten pohjalta tavoitteiden alle toimenpiteet, mittarit ja toimenpiteita toteuttavat
tahot. Nama on kuvattu taulukossa 1. Tavoitteissa ja toimenpiteissa on huomioitu
hyvinvointialueen asukkaiden moninaisuus esimerkiksi eri kieli- ja kulttuuriryhmat seka vammaiset.
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Ikaryhmakohtaiset hyvinvointiryhmat tukevat eri toimijoita hyvinvointisuunnitelman tavoitteiden ja
toimenpiteiden toteuttamisessa. Lahidemokratia- ja osallisuuslautakunta, hyvinvointialueen
johtoryhma ja hyte-ohjausryhma seuraavat hyvinvoinnin ja terveyden tilaa seka
hyvinvointisuunnitelmien tavoitteiden ja toimenpiteiden toteutumista vuosittain. Tavoitteiden ja
toimenpiteiden toteutumisesta raportoidaan myds aluevaltuustolle vuosittain.

Ensimmaista alueellista hyvinvointikertomusta ja -suunnitelmaa on valmisteltu haastavassa
muutostilanteessa. Muutostilanne on vaatinut muun muassa uusien yhteistyorakenteiden ja
olemassa olevien rakenteiden uudelleen rakentamista. Myos kiireinen valmisteluaikataulu on
tuonut omat haasteensa kertomuksen ja suunnitelman rakentamiselle. Taman vuoksi
hyvinvointisuunnitelmaan kirjattujen toimenpiteiden toteutuksen osalta on tarkeda kdyda yhteista
vuoropuhelua alkuvuodesta 2024 ja tarkentaa yhdessa eri toimijoiden kanssa toimenpiteiden
vastuita ja kumppanuuksia.
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TAULUKKO 1: SUUNNITELMAN TAVOITTEET, TOIMENPITEET JA MITTARIT

PAINOPISTE 1. Palvelujen saatavuuden ja saavutettavuuden turvaaminen

TAVOITTEET

TOIMENPITEET

MITTARIT

VASTUUT

KUMPPANIT

1. Tyoikaisten
asukkaiden
digiosallisuus ja -
palvelujen saatavuus
ja saavutettavuus
lisdantyy.

1. Edistamme digitaalisten
palveluiden kayttdonottoa
opastamalla ja ohjaamalla
(digitaalisen asioinnin tuki,
olemassa olevat
asiointipisteet/pop-
up/kampanjat).

1. Maisan kayttoaste seka
sahkoisen hoidontarpeen
arvioinnin lukumaara

1. ICT (jarjestelmien
ajantasaisuus), viestinta,
kaikki toimialat

Kunnat, hankkeet ja
sidosryhmat, muun muassa
HUS

2. Tyoikaiset asukkaat
saavat palveluita
vhdenvertaisesti.

1. Toteutamme asumisneuvontaa
yhteisty6ssa kuntien kanssa.

2. Laajennamme matalan
kynnyksen palveluita esimerkiksi
matalan kynnyksen psykiatrisen
sairaanhoitajan vastaanotot
terveysasemilla.

3. Osallistamme
kokemusasiantuntijoita ja
asiakasraateja osallisuusohjelman
mukaisesti.

1. Asumisneuvonnassa
kdyntien maara.

2. Kayntimaarat psykiatrisen
sairaanhoitajan
vastaanotolla

3. Toimenpide raportoidaan
osallisuusohjelman
raportoinnin yhteydessa.

1. Aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen toimiala,
kunnat

2. Terveydenhuollon
palvelujen toimiala

3. Aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen,
terveydenhuollon palvelujen
sekd konsernipalvelujen
toimialat

Hankkeet, sidosryhmat,
muun muassa jarjestot ja
seurakunnat ja
uskonnolliset yhteisot,
asukkaat ja asiakkaat
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PAINOPISTE 2. Yhteiskunnallinen oikeudenmukaisuus

TAVOITTEET

TOIMENPITEET

VASTUUT

KUMPPANIT

1. Tyoikadiset asukkaat
saavat tarpeitaan
vastaavia palveluita
yhdenvertaisesti.

1. Vahvistamme kotimaisten
kielten sekd muiden
kieliryhmien
kulttuurisensitiivistd neuvontaa
ja ohjausta selkedkielisyys
huomioiden.

2. Tarkastelemme
hyvinvointialueen uusien
toimitilojen esteettomyytta ja
saavutettavuutta sdanndllisesti,
esimerkiksi
esteettdmyyskavelyn avulla.’
3. Tarjoamme omaishoitoa
tukevia palveluita, esimerkiksi
valmennusta, vertaistuki
tapaamisia ja koulutusta
saannollisesti.

 MITTARIT

1. Tulkkipalveluiden
(kieli/kuulo) maara

Q-Pro asiakaspalautteet
Koulutusten ja osallistujien
maara, palaute

2. Esteettomyyskavelyja on
toteutettu uusiin toimitiloihin
(kylla/ei)

3. Omaishoitajan
hoitotehtavaa tukevia
palveluja on toteutettu x kpl /
VUOSi

1. Aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen seka
terveydenhuollon palvelujen
toimialat, HR

2. Aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen seka
terveydenhuollon palvelujen
toimialat, tilakeskus

3. Aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen toimiala

Sidosryhmat, muun muassa
kunnat, jarjestot,
seurakunnat ja
uskonnolliset yhteisot,
HUS, kokemusasiantuntijat,
vanhus- ja
vammaisneuvostot,
monikulttuurisuusasiain
neuvottelukunta seka
pelastuslaitos (toimenpide
3)

7 Erityisesti vammaisiin liittyvit toimenpiteet merkitty sinisell3 varilla.
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TAVOITTEET

2. Tyoikaisten
asiakkaiden
eldménhallinnan
edellytyksia turvataan
ja vahvistetaan

TOIMENPITEET

1. Vahvistamme hyvinvointialueen,
kuntien, Kelan ja muiden keskeisten
sidosryhmien palvelujen valista
yhteistyota esimerkiksi asumiseen ja
talouteen liittyen.

2. Jarjestamme henkil6stolle
koulutusta lahisuhdevakivallan ja
péaihteiden kdyton puheeksiottamisen
seka toipumisorientaation teemoista.
3. Tarjoamme vammaisille henkil6ille
tarvittavia palveluita ja apuvalineita,
jotta he voivat elada mahdollisimman
itsenadisesti.

 MITTARIT

1. Palveluohjauksen
asiakkaiden maara ja
vaikuttavuuden seuranta
(Forms)

2. Koulutusten ja
osallistujien maara, palaute
3. Tehdyt paatokset
apuvalinehankinnoista

VASTUUT

1. Aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen seka
terveydenhuollon
palvelujen toimialat

2. HR, aikuissosiaalityon
ja vammaispalvelujen
seka terveydenhuollon
palvelujen toimialat,
ehkaiseva paihdetyo

3. Aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen seka
terveydenhuollon
palvelujen toimialat

KUMPPANIT

Sidosryhmat, muun muassa
Kela, kunnat HUS, jarjestot,
seurakunnat ja
uskonnolliset yhteisot
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PAINOPISTE 3. Mielen hyvinvointi

TAVOITTEET

TOIMENPITEET

MITTARIT

VASTUUT

KUMPPANIT

1. Tyoikadisten
asukkaiden mielen
hyvinvointi lisddntyy.

1. Kehitdamme mielenterveytta
edistavia kynnyksettomia palveluja,
kuten esimerkiksi terapiat
etulinjaan -toimintamallia seka
ajanvarauksettomia mielenterveys-
ja paihdepalveluita. Kehitamme
my0s avointa olohuone -toimintaa
ja lapsiperheiden avoimia
kohtaamispaikkoja
kulttuurisensitiivisesti.

1. Ohjatun omahoidon ja
kognitiivisen lyhytterapian
maarat / terapiat
etulinjaan toimintamalli
Mielenterveys- ja
pdihdepalvelujen uusi
puhelinpalvelu on
kaynnistynyt (kylla/ei) ja
puhelujen maarat
Ajanvarauksettomien
vastaanottojen maara /
aukiolotunnit

Avoin olohuone
-toiminnan ja
lapsiperheiden avointen
kohtaamispaikkojen
kavijamaarat

1. Aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen seka
terveydenhuollon
palvelujen toimialat,
kunnat

Sidosryhmat, muun muassa
HUS, alueen jarjestot,
kunnat, seurakunnat ja
uskonnolliset yhteisot seka
hankkeet
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1. Tyoikaisten
asukkaiden
syrjaytyminen
vahenee.

1. Lisadmme vammaisten ja
osatyokykyisten
tyollistymismahdollisuuksia
yrityksille kohdennetuilla
teemaviikoilla.

2. Lisaamme tietoisuutta
vammaisuuden ja osatyokykyisten
rajoitteista sekd mahdollisuuksista
esimerkiksi
kokemusasiantuntijatoiminnan ja
jarjestoyhteistyon avulla.

3. Jarjestamme teemaviikkoja eri
ilmidista eri kohderyhmille
verkostoja hyddyntden ja
osallisuutta vahvistaen.

4. Jatkamme tiivista yhteistyota
kuntakokeilun ja jarjestéjen kanssa
maahan tulleiden kotoutumisen
edistamiseksi.

1. Teemaviikkoja on
toteutettu (kylld/ei)

2. Viestintajulkaisujen maara
eri teemoihin liittyen

3. Toteutuneiden
teemaviikkojen ja
osallistujien maara, palaute
4. Pilotoidaan monialaista
kotoutumissuunnitelmaa,
yhteistyon laajuus

1. Viestinta,
aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen seka
terveydenhuollon
palvelujen toimialat

2. Viestinta,
aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen seka
terveydenhuollon
palvelujen toimialat

3. Viestinta,
aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen seka
terveydenhuollon
palvelujen toimialat

4. Aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen seka
terveydenhuollon
palvelujen toimialat

Vaihdellen teeman mukaan:
HUS, jarjestot, kunnat,
oppilaitokset ja muut
sidosryhmat
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TAVOITTEET

TOIMENPITEET

MITTARIT

VASTUUT

KUMPPANIT

2. Tyoikaisten
asukkaiden kokema
yksindisyys vahenee.

1. Kehitdmme yhteistyota eri
toimijoiden kanssa yksinaisyyden
vahentdamiseksi esimerkiksi
lapsiperheiden avoimilla
kohtaamispaikoilla ja
mielenterveys- ja
paihdekuntoutujille suunnatussa
avoin olohuone

-toiminnassa. Kehitimme nuorten
aikuisten yksinaisyyden
palvelupolkua puheeksioton tueksi.

1. Yhteisty6ta on tehty ja
kehitetty (kylld/ei),
jarjestetty tyopaja
jarjestojen ja kuntien
kanssa palvelupolun
kehittamiseksi (kylld/ei)

1. Aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen, lasten,
nuorten ja perheiden seka
terveydenhuollon
palvelujen toimialat,
HyvaHyte

Sidosryhmat, muun muassa
jarjestot, seurakunnat ja
uskonnolliset yhteisot,
kunnat, HUS ja hankkeet
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1. Tyoikaisilla
asukkailla on saatavilla
hyvinvointihaasteita
ennaltaehkaisevia
palveluita.

1. Kehitdmme ja otamme kayttdéon
digitaalisen hyte-
palvelutarjottimen, jossa ennalta
ehkaisevat palvelut ovat helposti
|6ydettadvissa samasta paikasta.

2. Ohjaamme tyoikaisia asiakkaita
kuntien toteuttamaan
hyvinvointimentorointiin.

1. Hyte-palvelutarjotin on
kehitetty ja otettu kayttoon
(kylla/ei)

2. Yhteisia toimintamalleja
on luotu
yhteistyoverkoston kanssa

(kyll&/ei)

1. Aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen seka
terveydenhuollon
palvelujen toimialat,
HyvaHyte-hanke, ICT
2. Kunnat,
terveydenhuollon
palvelujen seka
aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen
toimialat

Sidosryhmat, muun muassa
jarjestot, kunnat,
seurakunnat ja uskonnolliset
yhteisot seka hankkeet
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2. Tyoikaisten
asukkaiden neuvonta
ja ohjaus
hyvinvointihaasteita
ennaltaehkaiseviin
palveluihin kehittyvat
ja lisdantyvat.

1. Kehitdmme HyvaHyte-
yhteistyossa toimintamalleja seka
palvelupolkuja hyvinvointialueen,
kuntien ja jarjestojen
ennaltaehkaisevien palvelujen
vdlille. Perehdytadmme henkil6stoa
hyvinvointia ja terveytta
edistdvaan tyohon seka
monialaiseen asiakasohjaukseen
hyvinvointia ja terveytta edistaviin
palveluihin.

2. Tarjoamme koulutusta
terveydenhuollon ja sosiaalialan
ammattilaisille vammaisten
henkildiden kokeman vakivallan
seka hyvaksikdayton tunnistamiseen
ja ehkaisyyn.

1. Toimintamalleja ja

palvelupolkuja on kehitetty

(kylla/ei), koulutusten ja
osallistujien maara ja
palaute

2. Koulutusten ja
osallistujien maara seka
palaute

1. Aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen seka
terveydenhuollon
palvelujen toimialat,
HyvaHyte-hanke, kunnat
2. Aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen seka
terveydenhuollon
palvelujen toimialat, HR,
Vakivallaton VAKE

Sidosryhmat, muun muassa
HUS, jarjestot, kunnat,
seurakunnat ja uskonnolliset
yhteisot seka hankkeet
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Lahteet (Lahteet toteutetaan tulevilla verkkosivuilla mahdollisuuksien mukaan verkkolinkkein)
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Kotitapaturma.fi. Pdihteiden kdyton aiheuttamat tapaturmat.
https://www.kotitapaturma.fi/tapaturmatyypit/paihteiden-aiheuttamat-tapaturmat/#d38dc876.
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Tyo6terveyslaitos. Palvelutarpeen tunnistaminen ja arviointi.
https://www.ttl.fi/oppimateriaalit/tyokyvyn-tuki/palvelutarpeen-tunnistaminen-ja-arviointi.

Ulosottolaitos 2023. Keravan kaupungin haatotilastot 2022. Sahkoposti 27.10.2023.

Vakehyvaa tekemadssa - Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hankkeet 2023. PPT-esitys toukokuu
2023.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue 2023. Lapsiperheiden avoimet kohtaamispaikat.
https://vakehyva.fi/fi/lapsiperheiden-avoimet-kohtaamispaikat.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue 2023. Sidosryhmakysely. Forms-kysely.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue 2022. Talousarvio 2023 ja taloussuunnitelma 2023-2026.
https://vakehyva.cloudnc.fi/fi-
Fl/Toimielimet/Aluevaltuusto/Kokous 20122022/Talousarvion 2023 ja taloussuunnitelman (397

3).

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue 2022. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin
tilannekuva. Julkaisematon asiakirja.

Vantaan kaupunki. Toimintaymparistotiedot. https://www.vantaa.fi/fi/kaupunki-ja-
paatoksenteko/tietoa-vantaasta/tilastot-ja-tutkimukset/toimintaymparistotiedot.
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1 Johdanto

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta linjaa hyvinvoinnin ja terveyden edistamisesta
hyvinvointialueella. Hyvinvointialueen on edistettava asukkaidensa hyvinvointia ja terveytta.
Hyvinvointialueella on valmisteltava aluevaltuustolle valtuustokausittain alueellinen
hyvinvointikertomus ja -suunnitelma. (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisestd 612/2021.)
Tama ikdantyneiden hyvinvointisuunnitelma on osa hyvinvointialuetasoista
hyvinvointisuunnitelmaa.

Laissa ikddantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista
(2012/980) saadetadn, ettad hyvinvointialueen on laadittava suunnitelma toimenpiteistdan
ikdantyneen vdeston hyvinvoinnin, terveyden, toimintakyvyn ja itsendisen suoriutumisen
tukemiseksi seka idkkdiden henkildiden tarvitsemien palvelujen ja omaishoidon jarjestamiseksi ja
kehittamiseksi osana sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisestd annetun lain 7 §:n 3 momentissa
tarkoitettua hyvinvointikertomusta ja -suunnitelmaa.

Ikddntyneen vdeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista

saadetyn lain (2012/980) tarkoitus on:

e tukea ikddntyneen vaeston hyvinvointia, terveyttd, toimintakykya ja itsendistd suoriutumista.

e parantaa ikdantyneen vaeston mahdollisuutta osallistua elinoloihinsa vaikuttavien paatosten
valmisteluun ja tarvitsemiensa palvelujen kehittdamiseen kunnissa ja hyvinvointialueilla.

e parantaa idkkdan henkilon mahdollisuutta saada laadukkaita sosiaali- ja terveyspalveluja seka
ohjausta muiden tarjolla olevien palvelujen kayttoon yksilollisten tarpeittensa mukaisesti ja
riittdvan ajoissa silloin, kun hdanen heikentynyt toimintakykynsa sita edellyttaa.

e vahvistaa idkkdaan henkilon mahdollisuutta vaikuttaa hanelle jarjestettavien sosiaali- ja
terveyspalvelujen sisdltoon ja toteuttamistapaan seka osaltaan paattaa niita koskevista
valinnoista.

Suunnittelussa on painotettava kotona asumista ja kuntoutumista edistdvia toimenpiteita seka
arvioitava ikddntyneen vaeston hyvinvoinnin tilaa, ikddntyneelle vaestolle tarjolla olevien
palvelujen riittdvyytta ja laatua seka ikdantyneen vaestdn palveluntarpeeseen vaikuttavia tekijoita.
Suunnitelmiin on sisdllytettava ikddantyneen vaeston asumista koskevien tarpeiden ennakointi seka
niitd vastaavan asumisen kehittdminen. (Laki ikddntyneen vaestén toimintakyvyn tukemisesta seka
iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 980/2012.)

2 Vantaan ja Keravan alueen ikaantyneen vaeston terveyden ja
hyvinvoinnin tilannekuva

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen vaestérakenne on nuori, mutta 75 vuotta tayttaneiden
maara kasvaa noin 6 300 asukkaalla eli 40 % vuoteen 2030. lkdrakenteen muutoksiin perustuvien
ennusteiden mukaan alueen sote-kustannusten kasvun ennakoidaan vuosina 2020-2030 olevan
keskimadrin 2,3 % vuodessa (koko maassa 1,4 %). (Vantaan ja Keravan hyvinvointialuestrategia,
2022.)

Tavoitteena on tukea ja mahdollistaa hyvinvointialueen ikaantyneiden asukkaiden mahdollisimman
itsendinen ja toimintakykyinen kotona asuminen. Vanhusten toimintakykya tuetaan ja
elamanlaatua parannetaan jarjestamalla yksil6llisid, ennakoivia ja ennaltaehkaisevia palveluja.
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Tarkeaa on verkostoyhteistyo ja poikkihallinnollinen HYTE-toiminta, perusterveydenhuollon
ennaltaehkaisevat palvelut sekd kolmannen sektorin hyvinvointia ja osallisuutta tukevat toiminnat.
(Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen talousarvio 2023.)

2.1 Vaesto

Vuonna 2021 vantaalaisista 15,7 % oli 65 vuotta tayttaneita ja keravalaisista 20,4 % (Tilastokeskus,
Védesto idn (1-v.) ja sukupuolen mukaan alueittain, 1972—-2022). Kun verrataan idkkdan vaesténosan
kasvua suurimmissa kaupungeissa, vuoteen 2017 verrattuna 65 vuotta tayttaneiden maaran kasvu
on ollut nopeinta Oulussa, Espoossa ja Vantaalla (Kuuden suurimman kaupungin vanhusten
sosiaali- ja terveyspalvelut ja kustannukset vuonna 2021). Ikdryhman osuutta kasvattaa kaikista
vanhin vdestd. 75 vuotta tayttdneiden osuus on jatkanut kasvuaan joka vuosi. (Vantaan viestd
2021/2022.) Koko hyvinvointialueen vaestda tarkasteltaessa taulukosta 1 nahddan, etta vuodesta
2022 vuoteen 2030 ikdryhman 75-84-vuotiaat maara kasvaa 27,5 % ja ikdryhman 85 vuotta
tayttdneet maara 67,2 % (Vantaan ja Keravan hyvinvointialue, tiedolla johtaminen). Kuten kuviosta
1 voidaan ndhda, 75-vuotta tayttaneiden maara kasvaa hyvinvointialueella noin 20 000 henkilosta
noin 35 000 henkil66n vuodesta 2021 vuoteen 2040 mennessa (Tilastokeskus, Vaestdennuste).

Taulukko 1. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen 65 vuotta tayttanyt vaesto vuonna 2022 ja
vuonna 2030 seka muutos ndiden vuosien valilla

Vadestd 2022 summa 2030 muutos? 22-30 Erotus 2022-2030 VEestdmuutos 22-30

(lkm) ka/v
85+ vuotiaat 4579 7 656 67,2 % 3077 385
75-84 vuotiaat 16 362 20 856 27,5 % 4 494 562
65-74 vuotiaat 25 541 26 827 5,0% 1286 161

(Vantaan ja Keravan hyvinvointialue, tiedolla johtaminen)

Kuvio 1. 75 vuotta tayttaneen vaeston vaestdennuste Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella 2021—
2040

Vaestéennuste 2021: Vaestd 31.12. muuttujina Vuosi. HVA04 Vantaan ja Keravan hyvinvointialue,
Yhteensd, 75 -, Vaestd 31.12. (ennuste 2021).
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(Tilastokeskus, Vaestéennuste 2021-2040)
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Vantaalla vuoden vaihteessa 2021/2022 ikdryhmassa 65—74-vuotiaat puhuttiin suomen, ruotsin ja
saamen lisaksi 64 eri kielta ja ikdryhmassa yli 75-vuotiaat puhuttiin 38 eri kielta. Vieraskielisten
osuus oli 5 % ikaryhmassa yli 65-vuotiaat. Kummassakin ikdryhmassa eniten puhuttu vieras kieli oli
venaja ja viro. lkaryhmassa yli 65-vuotiaat ruotsin kielta didinkielendaan puhuvien osuus oli 4 %.
(Vantaan vaestotilastot 2021/2022.)

Keravan osalta ei ole kdytdssa taysin samoja tietoja. Yli 64-vuotiaiden osuus vaestosta vuonna 2021
oli 20,4 %. Ruotsinkielisten osuus koko vaestostd oli vuonna 2021 Keravalla 1,2 % ja ulkomaan
kansalaisten osuus vdestosta 9,7 %. (Tilastokeskus, Kuntien avainluvut.)

Kuvio 2. Muun kuin suomen tai ruotsinkielisen vaestdn osuus (%) kyseisesta ikaryhmasta Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueella vuonna 2022

Muun kuin suomen tai ruotsinkielisen vaestén osuus kyseisesta
ikdryhmasta Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella vuonna 2022
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*osuus koko 65 vuotta tayttdneen vaeston osalta. (Tilastokeskus, Vdestorakenne)

2.2 Toimeentulo

lakkaiden osuuden merkitys hyvinvointialueella esimerkiksi palvelutarpeelle ja palvelujen kdytt6on
riippuu osittain idkkdiden elinoloista, esimerkiksi tulotasosta. Tulotaso ikddntyneilld maarittaa
mahdollisuuksia varautua ikddntymisen ja toimintakyvyn heikkenemisen myota tuleviin hoivan ja
palvelujen kustannuksiin sekd asumismahdollisuuksiin, ja on yhteydessa my0s sairastavuuteen.
Elinolotekij6illd on yhteys esimerkiksi erilaisten palvelujen tarpeeseen (esim. Holster ym. 2022).
Palvelujen tarpeen kehityksen arviointi on tarkempaa, jos on kaytettavissa myos tietoa elinoloista
alueen (ikdantyneessd) vaestossa.

Pienituloisten osuus 65 vuotta tayttaneista on vahentynyt huomattavasti vuodesta 1995 vuoteen

2020. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella 65 vuotta tayttdneista oli pienituloisia 15 %. Tama on
samaa tasoa muiden Uudenmaan hyvinvointialueiden kanssa.
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Kuvio 3. Pienituloisten osuus 65 vuotta tayttaneista hyvinvointialueilla vuosina 1995 ja 2020
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Pienituloiset = vaeston alin viidennes asuntokunnan kdytettavissa olevissa kulutusyksikkdkohtaisissa rahatuloissa
(Hyvinvointialueiden valiset erot vdeston ikdrakenteessa ja ikadntyneiden elinoloissa. Milena Nevanto ja Timo Kauppinen.
THL 2023)

Vammaisuuden perusteella maksettujen hoitotukien saajia on Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueella asuvista eldketta saavista asukkaista yhteensa 5 186 (Kela, Vammaistukien
saajat ja maksetut etuudet 2023).

Kansanelakelaitoksesta (Kela) saadaan myds tieto perustoimeentulotuen saajista. Raportti sisaltaa
tietoja Kelan maksaman perustoimeentulotuen saajista seka saajien osuudesta vaestosta.
Taulukosta 2 ndahdaan, ettd Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella 65 vuotta tayttdneista sai
perustoimeentulotukea 879 henkil6a. Tama on 1,9 % vaestosta. Vain Helsingissa osuus on tata
korkeampi, 2,1 % vdestosta.
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Taulukko 2. 65 vuotta tayttdneet perustoimeentulotuen saajat hyvinvointialueittain vuonna 2022 ja
saajien osuus vaestosta

Perustoimeentulotuen saajat ja saajien osuus vaestosta

Tilastointijakso: 2022

Saajat Saajien osuus
vaestosta, %
Etela-Karjala 445 1.2
Etela-Pohjanmaa 453 09
Etela-Savo 440 10
Helsinki 2448 2.4
Ita-Uusimaa 226 10
Kainuu 247 1.2
Kanta-Hame 594 1.3
Keski-Pohjanmaa 157 09
Keski-Suomi 761 1.1
Keski-Uusimaa 472 12
Kymenlaakso 535 1.1
Lappi 483 1.0
Lansi-Uusimaa 1206 14
Pirkanmaa 1375 12
Pohjanmaa 300 07
Pohjois-Karjala 586 13
Pohjois-Pohjanmaa 826 09
Pohjois-Savo 942 14
Paijat-Hame 770 13
Satakunta 509 038
Varsinais-Suomi 1166 1.0

(Kela, tilastotietokanta Kelasto, toimeentulotuki, perustoimeentulotuen saajat)

2.3 Palvelujen saatavuus

Hyvinvointialueella raportoidaan vuosittain vanhuspalvelulain mukaisesti palvelujen laadusta ja
riittavyydesta. Hyvinvointisuunnitelmatyo tukee palvelujen riittavyytta vaeston ikddantyessa ja
palvelutarpeen kasvaessa. Tama raportoidaan vuodenvaihteen jalkeen koko edellisen vuoden
osalta. Ensimmainen hyvinvointialuetasoinen raportti tehddaan vuoden 2023 tietojen pohjalta,
vuoden 2024 puolella. Raportti vieddaan vanhuspalvelujen ja hyvinvointialueen johtoryhmiin,
vanhusneuvostoon, vanhusten palvelut jaostoon ja aluehallitukseen.

Ikdantyneita koskien voidaan todeta, ettd hyvinvointialueella asuvista 75 vuotta tayttaneista
valtaosa, noin 93 %, asuu kotona (kuvio 4). Heista lahes puolet asuu yksin. Luku on kansallista
keskitasoa ja yhtadldinen Vantaan ja Keravan valilla. Ikddntyneistd (yli 75-vuotiaat) 10 %:lla on suuria
vaikeuksia itsestdadn huolehtimisessa.

129



Vastaava osuus yli 75-vuotiaista kokee myds saaneensa arkipdivan askareissa riittdmattomasti tai ei
lainkaan apua; naisten osuus on ldhes kaksinkertainen miehiin ndhden. (Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022.)

Kuvio 4. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella kotona asuvat 75 vuotta tayttaneet, % vastaavan
ikdisesta vaestosta

Kotona asuvat 75 vuotta tayttaneet, %
vastaavanikadsesta vaestosta

(Vantaan ja Keravan hyvinvointialue, tiedolla johtaminen)

Kuvio 5. Yksinasuvat 75 vuotta tayttaneet, % vastaavan ikdisesta asuntovdestosta

Yksinasuvat 75 vuotta tayttéaneet,
44 °% % vastaavan ikdisestd asuntovdestostd

L&hde: Asunnot ja asuinolot -tilasto (Tilastokeskus)

(Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva 2022)
Kotiin annettavien palvelujen osana omaishoito ja omaishoidon tuki erityisesti idkkadalle vaestolle

lisddvat mahdollisuuksia idkkdiden kotona asumiseen. (Laatusuositus hyvan ikdantymisen
turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi 2020-2023.)
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Omaishoidon yleisyys on yhteydessa ikdantyneiden palvelujarjestelmaan ja siihen, miten
ikdantyneiden palveluja jarjestetadn hyvinvointialueella. Keravalla omaishoidon tuella kotona
hoidettavien 75 vuotta tayttdneiden osuus on padsaantodisesti kasvanut viime vuosina. Maara on
maan keskiarvoa matalampi, mutta esimerkiksi verrattuna Vantaaseen kehityssuunta on
painvastainen. (Keravan hyvinvointikertomus 2022 ja hyvinvointisuunnitelma 2023-2025.)

Omaishoitajien maara hyvinvointialueella oli tammikuussa 2023 oli 627. Keravalla tehtiin
opinndytetyona (Blom-Toivonen 2022) selvitys virallisten ja epavirallisten omaishoitajien
nakemyksista tarjolla olevista omaishoitoa tukevista palveluista. Tarjolla olevista omaishoitoa
tukevista palveluista positiivisempina on koettu lakisadteinen vapaa, itselle tarkeat harrastukset,
vapaa-ajan toiminnot ja vertaistuki. Arkea kuluttavimmaksi tekijaksi nostettiin tiedonpuute.

Vantaalla tehtiin vuonna 2022 YAMK tutkimuksellisena kehittamistyona selvitys omaishoitajien
asiakasraadista, jossa selvitettiin nakdkulmia omaishoitajien arkeen ja tarpeisiin. Omaishoitajien
nakemykset Vantaan kaupungilta saatavista tukipalveluista vaihtelivat. Padasaantoisesti
myonnettyihin tukipalveluihin oltiin tyytyvaisid. Omaishoitajat kokivat, etta raskashoitoisemmille
hoidettaville ei l0ytynyt soveltuvaa sijaishoitoa. Vapaa-ajan riittamattomyys tuli esiin hankaluuksina
hoitaa kodin ulkopuolisia asioita seka vaikeuksina pitda omaishoitajan omasta hyvinvoinnista ja
jaksamisesta huolta. Asiakasosallisuuden kokemukset vaihtelivat sen mukaan, miten hyvin
tukipalvelut vastasivat omaishoitoperheen tarpeita. Asiakasraatitoiminta kiinnosti omaishoitajia
vaikkakin omien voimavarojen riittavyys mietitytti.

Ikdohjelman periaatepaatoksen ja ikddantyneiden palveluiden laatusuositusten valmistelun aikana
sosiaali- ja terveysministerio teki kyselyn, jolla kartoitettiin vanhusneuvostojen ndakemyksia
ikdohjelman toimintakyvyn vaikuttavuustavoitteisiin liittyvien tekijoiden nykytilasta ja
kehittamistarpeista. Kyselyn tavoitteena oli saada esille kattavasti vanhusneuvostojen ndkemykset
siitd, kuinka iakkaat eri kokoisissa kunnissa kokevat toimintakykya yllapitavien palveluiden
vastaavan heiddn tarpeitaan ja miten niita tulisi vanhusneuvostojen mielesta kehittaa.
(Ikainstituutti, Vanhusneuvostokysely idkkaiden toimintakykya yllapitavista palveluista 2022).
Monet néista toimenpiteistd, kuten kohtaamispaikat ja liikuntapaikat, koskevat kunnan jarjestamia
palveluja. Tarkeaa onkin sujuva yhteistyo hyvinvoinnin ja terveyden edistamisessa
hyvinvointialueen ja kuntien kesken.

Palveluiden fyysisen saavutettavuuden merkitys korostuu yli 65-vuotiailla. Vantaalla 69 % ja
Keravalla 83 % 75 vuotta tayttaneistd asuu enintddn 500 metrin etdisyydella
paivittaistavarakaupoista. Yli 65-vuotiaista alle 20 % on kdyttanyt sosiaali- ja terveydenhuollossa
asioidessaan digitaalisia palveluita. (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin tilannekuva
2022).

Vaestotasolla tiedetdaan yksinasumisen ja etenkin yksindisyyden lisaavan palvelujen kayttoa. Juuri
leskeytyneet kuuluvat myos tahan ryhmaan. (Laatusuositus hyvan ikddantymisen turvaamiseksi ja
palvelujen parantamiseksi 2020-2023.) Lehtisalo ym. 2021 tutkimuksen mukaan koronapandemian
aikana on havaittu yksinaisyyden lisadantymista yksinasuvilla ikdihmisilla. Rantasen ym. 2021
tutkimuksessa puolestaan todettiin koronarajoitteiden kaventaneen ikdihmisten elamanpiiria,
aktiivisuutta ja hyvinvointia. Hyvinvointia on tukenut aktiivinen toimijuus merkityksellisissa asioissa.
THL:n FinSote-tutkimuksen mukaan 75 vuotta tayttaneista Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella
noin 12 % tuntee itsensa yksinaiseksi (kuvio 5). Sukupuolittain tarkasteltaessa, Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueella 75 vuotta tayttaneista naisista 16 % koki itsensa yksindiseksi.
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Kuvio 6. Itsensa yksinadiseksi tuntevien osuus (%), 75 vuotta tayttédneet Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueella
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(THL, Sotkanet, FinSote-tutkimus 2020)

Kuviossa 6 on RAl-arvioitujen asiakkaiden tiedot indikaattorista: ”Itsensa yksindiseksi tuntevien
osuus”. Lyhenne RAI tulee englannin kielen sanoista Resident Assessment Instrument. RAI-
jarjestelma on standardoitu tiedonkeruun ja havainnoinnin valineist6, joka on tarkoitettu idkkaiden
palvelujen tai kehitysvammapalvelujen asiakkaan palvelutarpeen arviointiin ja hoito-, kuntoutus- ja
palvelusuunnitelman laatimiseen. Hoito- tai kuntoutustyén ammattilainen kayttaa RAI-valinetta ja
kysymyksia arvioidessaan asiakkaan toimintakykya ja palvelutarpeita. RAl-arvioinnissa
ammattilainen keraa tietoa esimerkiksi asiakkaan arkisuoriutumisesta, kognitiivisesta
toimintakyvysta, psyykkisista oireista, sosiaalisesta osallisuudesta, kuntoutumisen voimavaroista
seka lahipiirilta saamastaan tuesta. Sdannollista palvelua saavalle asiakkaalle tehdaan kattava
kokonaisarviointi hoidon alkaessa, hoidon aikana puolivuosittain seka aina asiakkaan voinnin
muuttuessa oleellisesti. (THL, Tietoa RAIl -jarjestelmasta.) RAl-tiedot ovat Vantaalta, jossa RAI-
arviointia on kaytetty pidempaan. RAl-arviointi on otettu kaytt66n Keravalla kotihoidon palveluissa
2019 ja vuoden 2022 aikana kayttoonottokoulutuksia kaynnistettiin myos laitoshoidossa ja hoiva-
asumisessa.

Puolivuosittaisessa THL:n RAI-tietokantojen aineistossa oli arvioitu 72 % Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen palveluasumisen asiakkaista ja 70 % Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
kotihoidon asiakkaista. Kuviosta 7 nahdaan, etta myos palvelujen piirissa oleva voi tuntea
yksindisyytta. Viimeisimpien arviointien mukaan noin 27 % kotihoidon piirissa olevista kokee
yksindisyytta ja noin 18 % palveluasumisen piirissa olevista.
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Kuvio 7. Itsensad yksindiseksi tuntevien osuus, RAI — palveluasumisen ja sdaanndllisen kotihoidon
asiakkaat

RAI-mittari: Osallisuus: tuntee itsensa yksinadiseksi, %
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(Vantaan ja Keravan hyvinvointialue, tiedolla johtaminen 2019-2022)

2.4 Eldaméanlaatu

Elamanlaadussa on kyse yksilon arviosta omasta eldamdastdan siina kulttuuri- ja arvoymparistossa,
jossa han elda. Elamanlaatu on suhteessa hdnen omiin pdamaariinsa, odotuksiinsa, arvoihinsa ja
muihin hanelle merkityksellisiin asioihin. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella 65 vuotta
tayttaneistd 61,3 % tuntee elamanlaatunsa hyvaksi. Tdima on samalla tasolla kuin Uudellamaalla ja
koko maan tasoa korkeampi. Mittari on THL:n FinSote -tutkimuksesta (2020) ja kattaa
elamanlaadun nelja ulottuvuutta eli fyysisen, psyykkisen, sosiaalisen ja ympadristoulottuvuuden.

Kuvio 8. Eldmanlaatunsa (EuroHIS8) hyvaksi tuntevien osuus (%), 65 vuotta tayttaneet, Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueella seka vertailu Uudenmaan hyvinvointialueisiin ja koko maahan
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(THL, Sotkanet, FinSote-tutkimus 2020)
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Alkoholin liikakaytto on yksi keskeisimmista suomalaisen yhteiskunnan terveysuhista. On arvioitu,
ettd vahintdan 13 % vaestosta (eli 560 000 suomalaista) kayttda alkoholia niin, etta heilld on
kohonnut riski pitkaaikaisille terveyshaitoille. Alkoholin liikakdyttoon liittyy seka terveydellisia etta
sosiaalisia haittoja tai niiden riski. Lisaksi alkoholi selittda koko vaeston tasolla miehilla noin
neljanneksen vaestoryhmien valisista niin sanotuista sosioekonomisista eroista kuolleisuudessa.
(THL, Sotkanet, Alkoholia liikaa kdyttavien osuus.) Alkoholin kdytosta on haittoja laheisille,
yhteisdille ja laajemmin yhteiskunnalle.

Ikdantyneiden alkoholinkayttda tarkasteltaessa nahdaan, ettd yli 65-vuotiaiden alkoholia liikaa
kuluttavien osuus ikdryhmasta on korostuneempi verrattuna tyoikaiseen vaestdoon (kuvio 9).
Yhteensd 20-64-vuotiaista 28 % kayttaa alkoholia liikaa, kun 65 vuotta tayttaneista tama on 39 %.
Erityisesti timéa korostuu miehilla tarkasteltaessa ilmi6ta sukupuolittain (kuvio 10). 65 vuotta
tayttaneistd miehista 54 % kayttaa alkoholia liikaa. (THL, Sotkanet, Alkoholia liikaa kdyttavien
osuus.)

Kuvio 9. Alkoholia liikaa kayttavien osuus (AUDIT-C) (%) Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella eri
ikdaryhmissa vuonna 2020

Alkoholia likaa kayttavien osuus (AUDIT-C) (%), 20
- 64-vuotiaat

Alkoholia liikaa kayttavien osuus (AUDIT-C) (%), 65
vuotta tayttaneet

Alkoholia likaa kayttavien osuus (AUDIT-C) (%), 75
vuotta tayttaneet

(THL, Sotkanet, Terve Suomi -tutkimus 2020)

Kuvio 10. Alkoholia liikaa kayttavien osuus (AUDIT-C) (%) Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella
sukupuolittain vuonna 2020
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(THL, Sotkanet, Terve Suomi -tutkimus 2020)
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Vanhuspalveluja kayttavat ovat monin tavoin haavoittuva ryhma, jonka suuri avun tarve voi altistaa
heidat kaltoinkohtelulle. Vanhuspalvelujen toimintayksikoista Iahes puolet (47 %) raportoi
havainneensa asiakkaan kaltoinkohtelua. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) kyselyn
perusteella kotihoidossa yleisimmin kaltoinkohtelua esiintyy siten, etta tekija on omainen tai
l[aheinen. (THL 2023.)

Kaltoinkohtelun ja vakivallan riskitekijoitd ovat muun muassa ikdihmisen, hdanen puolisonsa tai
muun ldheisensa toimintakykya ja elamanhallintaa heikentavat sairaudet, ikdihmisen, hdanen
puolisonsa tai muun ldheisensa alkoholin tai paihteiden vaarinkaytto, hoitajan tai hoidosta
vastuussa olevan henkilon uupuminen, tietdmattomyys ja osaamattomuus seka taloudellinen tai
asumiseen liittyva riippuvuus (THL 2022, Ikddntyneet ja vakivalta).

2.5 Hyte-kertoimen hyvinvointitieto

Hyvinvointialueiden sosiaali- ja terveydenhuollon tehtavien valtionrahoituksen perusteeksi otetaan
kdyttéon hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen kerroin eli HYTE-kerroin. lakkaita koskeva HYTE-
kertoimen indikaattori on “Lonkkamurtumat 65 vuotta tayttaneilld, % vastaavan ikdisesta
vaestOsta”. Tavoitetaso on 0,4 % samanikdisesta vaestosta. (THL, hyte-kerroin - kannustin
hyvinvointialueille.)

Vuonna 2021 keravalaisilla 65 vuotta tayttaneillda on ollut viime aikoina koko maan keskiarvoa
vahemman kaatumisiin ja putoamisiin liittyvia hoitojaksoja. Naapurikunnista ainoastaan Vantaalla
tilanne on ollut selvasti Keravaa parempi. Tutkimustiedon perusteella kaatumismurtumia voidaan
ehkaista tehokkaasti voima- ja tasapainoharjoittelulla. Kerava onkin vuosina 2022—-2024 mukana
Ikdinstituutin koordinoimassa Voimaa vanhuuteen- mentorointiohjelmassa, jonka tarkoituksena on
lisata ikaantyneiden terveysliikuntaa ja paakohderyhmana ovat erityisesti ne, joiden toimintakyky
on heikentynyt tai vaarassa heikentya. Ohjelmaa toteutetaan yhteistyossa erilaisten tahojen
kanssa. Kaatumisten ehkdisya tukee my0s hyva ravitsemus ja ikddntyneet ovat alttiimpia
vajaaravitsemukselle. Hyvinvointialue voi vaikuttaa ohjauksella ikddntyneiden ravitsemukseen
sosiaali- ja terveyspalveluissa.

Vuonna 2021 Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella tapahtui 65 vuotta tayttaneiden keskuudessa
225 lonkkamurtumaa, mika on 0,5 % ikaryhmasta ja hieman tavoitetasoa korkeampi.
Lonkkamurtumien voidaan ymmartaa kuvaavan laajemmin idkkaan vaeston terveytta ja
toimintakykya. Yhden lonkkamurtuman hoito maksaa liki 20 000 € ja uusinta- tai korjaushoidon
kustannus on keskim&arin 12 800 € (THL). (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen hyvinvoinnin
tilannekuva 2022.)

3 lkaantyneiden hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueella

Ikadntyneiden hyvinvointia ja terveytta edistetdan ja vahvistetaan useissa hyvinvointialueen
palveluissa. Hyvinvointialueella on myos kdynnissa useita hankkeita, jotka tahtaavat hyvinvoinnin
edistamiseen ja palvelujen kehittdmiseen. Hyvinvointialue tekee my0s tiivista yhteistyota eri
kumppanitahojen kanssa.
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Hyvinvointialue on kaksikielinen ja alueelle on laadittu kaksikielisyysohjelma ja
toimintasuunnitelma. Asukkailla on oikeus asioida palveluissamme suomeksi tai ruotsiksi.

3.1 Hyvinvointialueen ikdantyneille suunnatut palvelut

Ikdantyneen vdeston palvelut seka hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen voidaan jakaa kaikille
asukkaille tarkoitettuihin erilaisiin kulttuuri-, liikunta- ja muihin vapaa-ajan palveluihin seka
sellaisiin palveluihin, joihin pdasy vaatii jonkinlaisen palvelutarpeen tai hoidon arvioinnin.
Ikdihmisistd suurin osa kayttaa kaikille tarkoitettuja perustason palveluja, kuten kunnan yllapitamia
kirjasto- ja liikuntapalveluja seka hyvinvointialueen terveysasemapalveluita. Erityispalveluja
vanhuspalveluissa kdyttaa vain 12 % yli 65-vuotiaista (Kuuden suurimman kaupungin vanhusten
sosiaali- ja terveyspalvelut ja kustannukset vuonna 2021).

Hyvinvointialueella raportoidaan vuosittain vanhuspalvelulain mukaisesti palvelujen laadusta ja
riittavyydesta. Hyvinvointisuunnitelmatyo tukee palvelujen riittavyytta vaeston ikddntyessa ja
palvelutarpeen kasvaessa.

Kuva 1. Palvelujen rakenne

PERUSTASON PALVELUJA OVAT
e Liikuntapalvelut (kunta)
e Kulttuuripalvelut (kunta)
e Kirjasto (kunta)
e Aikuisopisto (kunta)
e Asukastilat (kunta)
e Vantaa-info, Keravan asiointipiste (kunta)

e Jdrjestdjen, vapaaehtoisten, seurakunnan ja uskonnollisten yhteisdjen seniority®

e Sosiaali- ja terveyskeskuspalvelut (hyvinvointialue)
e Suun terveydenhuolto (hyvinvointialue)
e Seniorineuvonta (hyvinvointialue)

ERITYISPALVELUJA HYVINVOINTIALUEELLA OVAT PUOLESTAAN
e Vanhusten paivatoiminta
e Perhehoito
e Omaishoidon tuki
e Kotihoito
e Yhteisollinen asuminen
e Lyhytaikainen ja kuntouttava asumispalvelu
e Pitkdaikainen tehostettu asumispalvelu
e Laitoshoito
e Sairaalapalvelut, erikoissairaanhoito
e Mielenterveys- ja paihdepalvelut
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3.1.1 Ikaantyneet vanhusten palvelujen toimialalla

Neuvonta ja asiakasohjaus sekd palvelujen jérjestdminen

Vanhuspalvelujen neuvonta ja asiakasohjaus palvelee monikanavaisesti alueen ikdihmisia ja heidan
laheisidan. Seniorineuvontaan saa yhteyden arkisin klo 9-15 puhelimitse 09 4191 6000,
sahkopostitse seniorineuvonta@vakehyva.fi, Maisan kautta tai kasvokkain tapaamisella
jalkautumispisteelld. Seniorineuvonta ohjaa ja neuvoo hyvinvointia ja arkea tukevista palveluista ja
vanhuspalveluista seka tarvittaessa varaa ajan laaja-alaiseen palvelutarpeen arviointiin.

Vanhuspalvelujen piiriin padsee palvelutarpeen arvioinnin kautta, kun palvelun myéntamisen
perusteet tayttyvat. Neuvonnasta ja asiakasohjauksesta nimetdan tarvittaessa omatyontekija ja
yksikko tukee omaishoito- ja muistiperheita. Palvelujen jarjestamisen yksikko jarjestaa
palvelutarpeen mukaiset palvelut. Palvelujen jarjestamisen tiimi antaa lisatietoja vanhuspalvelun
toteuttamisen vaihtoehdoista ja antaa tietoa, miten ja milloin palvelut kdynnistyvat.

Omaishoidon tuki

Omaishoidolla tarkoitetaan vanhuksen, vammaisen tai sairaan henkilén hoidon ja huolenpidon
jarjestamista kotioloissa omaisen tai muun hoidettavalle Iaheisen henkilon avulla. Omaishoidon tuki
muodostuu asiakkaalle annettavista sosiaali- ja terveydenhuollon palveluista, omaishoitajalle
maksettavasta hoitopalkkiosta, vapaasta ja hoitotehtdvaa tukevista palveluista. Palvelut asiakkaalle
maaritelladn hoito- ja palvelusuunnitelmassa. Tuki ja omaishoitajan velvollisuudet maaritellaan
omaishoitosopimuksessa. Omaishoitoperheilld on nimetty palveluohjaaja asiakasohjauksessa, joka
tukee perheitd muuttuvissa tilanteissa, lakisdateinen oikeus vapaapaiviin joka kuukausi seka
hyvinvointitapaamiseen vahintdan joka toinen vuosi.

Kuntouttava paivatoiminta

Kuntouttava padivatoiminta on ennaltaehkaisevaa toimintaa, joka tukee ikdihmisten toimintakykya,
omatoimisuutta, antaa tilaisuuden kanssakdymiseen muiden kanssa ja mahdollistaa kotona
asumisen. Kuntouttava paivatoiminta tukee mielen hyvinvointia ja lievittaa yksindisyyden
kokemusta. Palvelua tuotetaan kotona asuville muistisairaille, omaishoidettaville ja ikdantyneille,
jotka tarvitsevat tukea osallistuakseen kodin ulkopuoliseen toimintaan. Kuntouttavassa
paivatoiminnassa omaishoidettava voi olla omaishoitajan vapaapdivan ajan joko suunnitellusti
kerran viikossa tai tilapaisesti omaishoitajan tarvitessa dkillisesti hoitopaikkaa omaishoidettavalle.
Uusille omaishoitajille jarjestetdan valmennusta, jossa jaetaan monipuolista tietoa
omaishoitajuudesta ja annetaan tilaisuus vertaistukeen.

Ryhmissa kdy samankaltaisessa tilanteessa olevia seka syrjaytymisriskissa olevia yksinaisia
ikddntyneita. Palvelu sisaltaa fyysista ja sosiaalista toimintakykya tukevia toimintoja, kuten erilaista
ryhmatoimintaa, kuntosaliharjoittelua, ulkoilua ja hienomotoriikkaa tukevaa toimintaa.
Kuntouttavan paivatoiminnan alla jatkuu MEK-Kiinnekohtia-hankkeessa vuosina 2020-2022
kdynnistetty Vantaan kolmen senioritalon yhteiséllinen toiminta. Senioritaloissa asuu vahavaraisia
ikdihmisia, joilla on erilaisia eldmanhallinnan haasteita. Heidan arkeaan tuetaan ja yksinaisyytta
lievennetdan Yhteisen péydan kumppanuudella ja yhteisollistd asumista tukevalla Porinapiiri
toiminnalla. MEK-Kiinnekohtia-hankkeessa toteutettiin etsivaa tyota, jossa loydettiin yksinaisia,
syrjaytyneita tai syrjaytymisvaarassa olevia ikdihmisia.
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Ikdihmisista osalla oli mielenterveys- ja pdihdeongelmia, jotka osaltaan lisasivat yksindisyyden
kokemusta. Vantaalla kdynnistettiin kolme PILKE-ryhma3, joiden toiminta jatkuu, ja joissa kdy
ikddntyneita paihteiden kayttdjia. Pdihteettomaan eldmaan tuetaan ryhmassa jarjestamalla
mielekasta tekemista eldamaan.

Kotihoito

Kotihoito tukee ikdihmisia, jotka eivat parjaa arkielamassa omassa kodissa itsendisesti, omaisten tai
muiden palvelujen avulla. Kotihoitoa tuotetaan seka hyvinvointialueen omana toimintana etta
ostopalveluna asiakkaalle laaditun yksikollisen palvelusuunnitelman mukaisesti, tarvittaessa
ympadrivuorokautisesti. Kotihoidon hoitajakayntien rinnalla palvelua tuottavat kotikuntoutus ja
etdkotihoito, jossa kdynnissa oleva hanke muuttuu vuoden 2023 loppuun mennessa pysyvaksi
toiminnaksi. Etdkotihoidon teknologisin ratkaisuin mahdollistetaan muun muassa ikaantyvien
osallistuminen etaryhméatoimintaan ja yhteydenpito laheisiin.

Kotikuntoutus

Kotikuntoutuksella yllapidetdan ja edistetdaan toimintakykya arjessa seka tuetaan turvallista kotona
asumista silloin, kun toimintakyky on heikentynyt ja asiakas ei pysty osallistumaan kodin
ulkopuoliseen kuntouttavaan toimintaan. Kotikuntoutuksen tavoite on asiakkaan omien
voimavarojen ja toimintaedellytysten I6ytyminen, jotta mahdollisimman itsendinen osallistuminen
arjessa olisi mahdollista. Kotikuntoutus tapahtuu omassa kodissa ja sen lahiymparistdssa,
tavoitteena on edistda hyvinvointia, turvallisuutta ja hyvaa elamanlaatua.

Kotikuntoutus koostuu kuntoutuksesta, ohjauksesta, arvioinnista, dokumentoinnista ja kirjallisesta
palautteesta sisdltden ehdotukset jatkokuntoutumisen tueksi. Kotikuntoutuksessa huomioidaan
asiakkaan toimintakyvyn eri osa-alueet kokonaisvaltaisesti. Kotikuntoutus voi olla fyysista
(lihasvoimaa ja tasapainoa tukevia harjoituksia, liikkuvuusharjoittelua, ulkoilua, kotiaskareita ja
asioinnissa tukemista), psykososiaalista (keskustelua, harrastuksiin, ryhmiin ja muihin kodin
ulkopuolisiin tilaisuuksiin ohjaamista ja avustamista) tai kognitiivista (muistiharjoitteita, muistelua,
menetettyjen taitojen harjoittelua, kirjoittamista ja lukutuokioita). Kotikuntoutus on tavoitteellista,
intensiivistd ja maaraaikaista.

Yhteisollinen asuminen

Ikdihmisille on yhteisollisen asumisen taloja (entinen palvelutalo), joissa voi asua, mikali oma koti
kotihoidon palveluin, ei enda vastaa ikddntyneen palvelun tarpeisiin. Yhteisollinen asuminen on
hyvinvointialueen jarjestamaa asumista esteettdmassa ja turvallisessa asumisyksikdssd, jossa
ikdantyneen hallinnassa on hanen tarpeitaan vastaava asunto ja jossa ikddntyneille on tarjolla
sosiaalista kanssakdaymista edistavaa toimintaa.

Yhteisollistd asumista jarjestetddn ikaantyneille, joiden toimintakyky on alentunut ja joiden hoidon

ja huolenpidon tarve on kohonnut korkean ian, sairauden, vamman tai muun vastaavan syyn
vuoksi. Yhteisollisessa asumisessa palvelu toteutuu kotihoidon palveluna.
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Lyhytaikainen ja kuntouttava palveluasuminen

Vanhusten lyhytaikainen palveluasuminen on ennaltaehkaisevaa ja toimintakykya tavoitteellisesti
yllapitavaa ja edistdavaa toimintaa asumispalveluyksikdssa. Lyhytaikaishoidolla tuetaan hyvinvointia
ja terveyttad seka turvallista kotona asumista. Lisaksi sadannollisilla lyhytaikaishoidon hoitojaksoilla
voidaan tukea myos hoitavien omaisten voimavaroja. Lyhytaikaisen palveluasumisen toiminta
perustuu asiakkaan kanssa yhteistydssa tehtyyn hoito- ja palvelusuunnitelmaan. Palveluun sisaltyy
yksil6llisen tarpeen mukaisesti hoitoa ja huolenpitoa seka kuntoutusta toimintakyvyn
yllapitamiseksi ja edistamiseksi. Lyhytaikaisessa palveluasumisessa tyoskentelee moniammatillinen
tiimi kuntouttavalla tydotteella.

Asumispalveluyksikossa jarjestettavilla kuntoutus- ja arviointijaksoilla iakkdaan toimintakykya
kartoitetaan laaja-alaisesti. Jakson aikana saa valmennusta ja tukea itsendiseen toimintaan
paivittaisissa toimissa seka elamisen hallinnassa. Ndin mahdollistetaan itsendinen kotona asuminen
tarvittavien tukitoimien turvin. Aktiivinen kuntoutus ja kuntouttava hoiva toteutetaan turvallisessa
ja esteettdmassa kodinomaisessa ymparistossa.

Kriisipaikat on tarkoitettu asiakkaille, joiden elamantilanteessa tulee tarve ymparivuorokautiselle
hoivalle, ilman sairaanhoidon tarvetta. Asukkaat tulevat enimmakseen paivystyksesta, jossa
todettu, ettd heilld ei ole sairaalahoidon tarvetta, mutta eivat voi turvallisesti kotiutua.
Arviointijaksolla asukkaiden tilannetta arvioidaan moniammatillisesti kolmen paivan aikana. Heille
tehddan RAI arviointi, tilannearvio seka fysioterapeutin/toimintaterapeutin arviot ja tarvittaessa
kotikdynti ja hoitoneuvottelu. Tavoitteena on asiakkaan kotiutuminen tarvittavien tukipalveluiden
turvin mahdollisimman pian.

Kriisipaikalla ollut asiakas voi jdada odottamaan pitkdaikaista tuettua asumispaikkaa, mikali hanen
katsotaan tarvitsevan ymparivuorokautista hoivaa eika kotiinpaluu ole enda mahdollinen.

Arviointijaksolla yhteisty0 kotihoidon ja ldaheisten kanssa on tarkeda.

Pitkdaikainen ymparivuorokautinen palveluasuminen

Vanhusten ymparivuorokautinen palveluasuminen (tehostettu palveluasuminen) tarjoaa
kodinomaista asumista sekd hoivaa ja huolenpitoa kuntouttavalla tyootteella silloin, kun ikdantynyt
ei endad parjaa itsenaisesti kotona tai yhteisollisessa asumisessa. Ymparivuorokautinen
palveluasuminen tarjoaa hoivaa ja hoitoa, kun avuntarve on sdannoéllista ja jatkuvaa, mutta
terveydentila ei edellyta sairaalatasoista hoitoa.

Palvelussa keskitytdan kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin edistdmiseen, johon osallistuu
moniammatillinen henkildkunta. Toimintakykya tuetaan suunnittelemalla yksil6llinen hoito
yhdessa idkkaan, omaisten ja moniammatillisen tyéryhman kanssa. Suunnitelmassa huomioidaan
paivittdisten avun tarpeiden lisdksi palvelusuunnitelman mukaisesti esimerkiksi jokapdivainen
liikkuminen, ulkoilu ja harrastetoiminta.
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3.1.2 Ikaantyneet terveydenhuollon palvelujen toimialalla

Terveysasemapalvelut

Terveysasemapalveluissa ikdantyneen vaeston toimintakykya edistetdan ja yllapidetaan
ennaltaehkaisemalla sairauksia ja tarjoamalla suunnitelmallista hoitoa seka kuntoutusta. Palvelujen
tavoitteena on tukea ikddntyneiden kotona asumista. Terveysasemapalveluiden asiakkaista 31 %
on yli 65-vuotiaita (1.1.—30.4.2023).

Hyvinvointialueella toimii yhdeksan terveysasemaa, joiden saavutettavuus on hyva. lkddntyneelle
vaestolle keskeisimpia palveluja ovat ladkarien ja hoitajien vastaanotot, diabetesyksikko ja
hoitotarvikejakelu, haavahoito, muisti- ja kuulontutkimukset seka paihde- ja mielenterveyspalvelut.
Virka-aikana terveysasemapalvelut tarjoavat myos kiireellistad hoitoa. Virka-ajan ulkopuolella
akillisesti ja vakavasti sairastuneet potilaat hoidetaan Peijaksen sairaalan yhteispaivystyksessa.

Terveysasemilla jarjestetdan kotona asuvien ikdantyneiden kuntoutuspalvelut. Palveluihin
sisdltyvat fysio-, toiminta-, puhe- ja ravitsemusterapia, sekd apuvalinepalvelut.
Kuntoutuspalveluiden asiakkaista 38 % on yli 65-vuotiaita (1.1.—30.4.2023). Asiakkaan
kuntoutuspalveluiden ja apuviélineiden tarve arvioidaan aina yksilollisesti. Kuntoutuspalveluiden
avulla edistetaan ikdantyneen selviytymistda omassa arkiymparistossaan tukemalla toimintakyvyn
yllapysymista ja kohentumista. Asiakkaille ja omaisille annetaan myd6s ohjausta ja

neuvontaa. Terveysasemien fysioterapeutit ohjaavat aktiivisesti asiakkaitaan Vantaan ja Keravan
kaupunkien jarjestamiin liikuntaryhmiin osana asiakasty6taan. Osa liikuntaryhmista on tarkoitettu
erityisesti ikadantyneille.

Mielenterveys- ja paihdepalveluissa jarjestetdan paihdehuollon erityispalveluja ja perustason
mielenterveyspalveluja. Pdihde- ja mielenterveyspalveluyksikdiden asiakkaista 5 % on yli 65-
vuotiaita (1.1.—30.4.2023). Avopaihdehoitoa tuotetaan paihdepoliklinikoilla ja laitosvieroitusta
omassa paihdevieroitusyksikdssa, lisaksi jarjestetdan lyhytterapiaa mielialahairicihin.
Paihdepalveluihin sisaltyvat myos jalkautuva pdihdetyd ja arviointikdynnit pdaihdeongelmaisille.
Ridasjarven paihdehoitolaitoksessa toimii ikddntyneiden laitoskuntoutukseen erillinen niin sanottu
Setri-yhteisd, jonne hakeudutaan paihdepoliklinikoiden kautta. Kiviston terveysasemalla on
aloitettu hanketyona kahden psykiatrisen sairaanhoitajan walk in -vastaanotto. Palvelu on
suunnattu etenkin alle 30-vuotiaille, mutta vastaan otetaan kaiken ikaisid. Keravan terveysasemalla
palvelu on ollut kaytossa jo pidempaan.

Suun terveydenhuollon palvelut

Suun terveydenhuollon palveluja ovat kiireellinen ja kiireetén suun perushoito, perustason
erikoishammashoito sekd suun terveyden edistamiseen liittyvat palvelut. Suun terveydenhuollon
asiakkaista 16 % on yli 65-vuotiaita (1.1.—30.4.2023). Ikddntyneen vaestdn toimintakykya
edistetaan ennaltaehkdisemalla suun sairauksia seka tarjoamalla suunnitelmallista hoitoa. Suun
terveydenhuolto tarjoaa ikddntyneelle vaestolle suun terveydenhuollon palvelut yksilollisen
hoidontarpeen mukaisesti vastaanotolla. Kevyempaa ohjausta tai neuvontaa on saatavilla
etdvastaanottona. Ikdantyneitd ohjataan ja neuvotaan suun omahoidon paivittaisessa
toteutuksessa huomioiden ikdantyneen vaestdn suun terveyden erityispiirteet. Tavoitteena on,
etta ikdadntyminen tapahtuu mahdollisimman terveena myos suun terveyden nakékulmasta ja etta
jokaisella on tiedossaan oma yksilollinen tarkastus- ja hoitovalinsa.
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Ikdantyneiden suun terveyttd tuetaan kohdistamalla erityistoimia huonon suuhygienian
aiheuttaman sairastumisriskin pienentamiseksi korkean riskin potilailla. Suun terveydenhuolto
jarjestaa lisatukea ja suun terveystarkastuksia ikdantyneiden palveluasumisen ja kotihoidon piirissa
oleville. Kaynneilla hyédynnetdan digitaalisia vdlineitd, muun muassa ammattilaisten valista
etdkonsultaatiota ja suukamerakuvaa hoidon tarpeen arvioinnin tukena. Lisaksi pyritdaan
varmistamaan autettavan henkilon suun hoidosta vastaavien ammattilaisten osaaminen
kouluttamalla henkilokuntaa palveluasumisen yksikdissa.

Suun terveydenhuollon palvelualueella selvitetdan liikkuvien palvelujen hyodyntamista
ikdantyneiden ja paljon palveluja tarvitsevien asiakkaiden hoidossa. Liikkuvaa esteetdnta
autohoitolaa voitaisiin ldhivuosina hyodyntda vanhusten ja vammaisten

hammashoidossa. Jarjestdjen sekd muiden yhteistydkumppaneiden palveluja ja tapahtumia
hyodynnetdan asiakkaiden palvelukokonaisuuksissa. Yhteistyota tehdaan hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisen matalankynnyksen toiminnassa ja erilaisissa ikddntyneille suunnatuissa tapahtumissa.

Sairaalapalvelut

Hyvinvointialueen sairaalapalvelut tarjoavat perusterveydenhuollon sairaalatasoista
vuodeosastohoitoa akuuteissa sairauksissa ja kuntoutusta akuuttien sairauksien jalkeen.
Sairaalapalveluiden vuodeosastot on tarkoitettu kaikille yli 18-vuotiaille hyvinvointialueen
asukkaille, suurin osa sairaalapalveluiden asiakkaista on kuitenkin yli 65-vuotiaita. Sairaalan
asiakkaista 93 % on yli 65-vuotiaita (1.1.-30.4.2023). Sairaalapalveluissa tavoitellaan
mahdollisimman lyhytaikaista sairaalahoitoa ja toimintakyvyn kohenemista niin, ettd toipuminen ja
kuntoutuminen voi jatkua kotona erilaisten tukitoimien turvin.

Kotisairaala tuo sairaalatasoisen hoidon asiakkaiden kotiin ja hoiva-asumisen yksikéihin. Tarvittavat
tukitoimet ja hoiva jarjestyvat talloin esimerkiksi omaisten tai kotihoidon avulla. Liikkuvan sairaalan
sairaanhoitajat tukevat kotihoidon ja hoiva-asumisen yksikdiden hoitohenkilékuntaa ikdantyneiden
asiakkaiden sairauksissa ja toimintakyvyn heikkenemisessa. Kotisairaalan ja Liikkuvan sairaalan
avulla ja tuella voidaan valttaa turhia paivystyskdynteja ja tuoda sairaanhoidolliset palvelut
iakkaiden henkildiden koteihin.

Geriatrisella poliklinikalla hoidetaan yli 70-vuotiaiden muistisairauksia: tutkitaan, tehdaan
diagnoosi ja tarvittaessa aloitetaan muistisairauksien ladkitys. Muistisairauksien jatkohoito
tapahtuu terveysasemilla.

3.1.3 Ikdantyneet vammaispalveluissa

Vammaispalvelujen palvelualue tuottaa palveluita hyvinvointialueen vammaisille asukkaille.
Palvelualue on jakautunut kolmeen tehtdvaalueeseen: neuvontaan ja asiakasohjaukseen,
palvelujen jarjestamiseen ja hankintaan seka vammaisten asumispalveluihin. Toimialalla
toteutetaan vammaisten palvelujen palveluketjua neuvonnasta ja ohjauksesta palvelutarpeen
arviointiin ja palvelujen tuottamiseen. Palveluja tuotetaan sekd omana ettd ostopalveluna.
Toimintaa ohjaa vammaispalvelulaki, erityishuoltolaki tietyin osin seka sosiaalihuoltolaki.
Ikdantyneiden vammaisten henkildiden palveluohjaus ja sosiaalityé on ikddntyneiden neuvonnassa
ja asiakasohjausyksikossa.
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3.1.4 Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen palvelut ikdaantyneille ja heidan kanssaan
tyoskenteleville

Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksella hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen painopiste on
padasiassa turvallisuusasioissa. Pelastuslaitos hoitaa alueellaan pelastuslaissa ja
kemikaaliturvallisuuslaissa maariteltyja valvontatehtavia ja huolehtii myos alueellaan
pelastustoimelle kuuluvasta ohjauksesta, neuvonnasta ja turvallisuusviestinnasta. Tavoite on
tulipalojen ja muiden onnettomuuksien ehkdiseminen, varautuminen onnettomuuksien torjuntaan,
asianmukainen toiminta onnettomuus- ja vaaratilanteissa sekd onnettomuuksien seurauksien
rajoittaminen. Ohjausta ja neuvontaa annetaan yrityksille, yhteisoille ja yksityishenkil6ille
monipuolisesti turvallisuusasioissa. Yhteistyota tehdaan tiiviisti eri viranomaisten ja kuntien seka
kaupunkien kanssa.

Turvallisuusviestinta ja -koulutus

Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen turvallisuusviestintda toteuttavat turvallisuuskouluttajat,
pelastuslaitoksen tydvuoroissa tydskenteleva henkilosto, sopimuspalokunnat, viestintayksikko seka
jokainen pelastuslaitoksen tyontekija omien tyotehtaviensa puitteissa. Pelastuslaitoksen
turvallisuuskoulutusta kohdennetaan muun muassa ikdihmisille ja erityisryhmille seka edella
mainittujen kanssa tyoskenteleville.

Poistumisturvallisuusselvityskohteet

Pelastuslain 18 §:n mukaan toiminnanharjoittajalla hoitolaitoksissa, palvelu- ja tukiasumisessa ja
muissa naihin verrattavissa kohteissa on velvollisuus huolehtia asukkaiden ja hoidettavien
mahdollisuudesta poistua turvallisesti tulipalossa tai muussa vaaratilanteessa. Pelastuslaitos valvoo
edelld mainittujen kohteiden poistumisturvallisuuden tasoa valvontakaynneilld, arvioimalla
toiminnanharjoittajan laatimaa poistumisturvallisuusselvitysta seka antamalla neuvontaa ja
ohjausta.

llmoitus ilmeisestd palonvaarasta tai onnettomuusriskista

Jos viranomainen havaitsee virkatoimiensa yhteydessa tai muutoin saa tietda asunnossa tai
rakennuksessa ilmeisen palonvaaran tai muun onnettomuusriskin, tulee heidan ilmoittaa asiasta
pelastuslaitokselle. IImoitusvelvollisuus koskee myds kuntaa, muuta julkisyhteisda ja ndiden
palveluksessa olevaa henkilostda seka hoitolaitoksen yllapidosta ja palvelu- ja tukiasumisen
jarjestamisesta huolehtivaa toiminnanharjoittajaa ja tdman palveluksessa olevaa henkil6st6a.
Valvonnan suorittamiseksi valitaan tarkoituksenmukainen valvontakeino, yleensa paikan paalla
tehtdva palotarkastus. lImoituksesta riippuen asia voidaan joissakin tapauksissa kasitelld myos
asiakirjojen perusteella tai neuvonnan ja ohjauksen keinoin.

3.2 Hyvinvointialueen kehittamishankkeet ja suunnitelmat

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella ollaan panostamassa vuoden 2023—-2025 aikana useiden eri
toimenpiteiden avulla etsivan ja I6ytavan vanhustyon kehittamiseen ja integroimiseen osaksi
pysyvaa toimintaa. Kaynnistymassa on hanke ja yhteistydohjelma, joiden avulla tahan haasteeseen
ollaan tarttumassa. Lisaksi hyvinvointialueen hyvinvointikertomuksen ja

-suunnitelman valmistelutydssa korostetaan hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistamisen
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kytkeytymista hyvinvointialueen strategiaan. Hyvinvointialueen strategiassa erityisesti nakokulmat
Vahvistamme hyvinvointia ja turvallisuutta sekd Toimimme yhdessa kytkeytyvat vahvasti
hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseen. Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen linkittyy vahvasti
myds hyvinvointialueen osallisuusohjelmaan. Strategian mukaisesti vanhusten toimintakykya
tuetaan ja elamanlaatua parannetaan jarjestamalla yksilollisid, ennakoivia ja ennaltaehkaisevia
palveluja. Tarkedksi tavoitteeksi on nostettu heikoimmassa asemassa olevien asukkaiden
palveluihin padsyn parantaminen ja kyky tunnistaa entista paremmin paljon palveluja tarvitsevat
asiakkaamme. My®0s eri kieliryhmien ja kulttuurien huomioiminen on tarkeaa. Hyvinvointialueen
talousarvioon on kirjattu, etta Terveydenhuollon palvelut -jaosto, vanhusten palvelut -jaosto seka
vanhusneuvosto selvittdavat yhteistydssa tarvetta ja malleja seniorineuvolatoiminnalle
hyvinvointialueella (Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen talousarvio 2023).

3.2.1 Kehittdmishankkeet

VaKeHyva — Hyvit palvelut -hanke

Strategian mukaisiin tavoitteisiin pyrimme vanhuspalveluissa vastaamaan Suomen kestavan kasvun
ohjelman mukaisella Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen VaKeHyva — Hyvat palvelut -hankkeella.
Hankkeen tavoitteena on tukea ikdihmisten kotona asumista kohdentamalla palveluja ennakoivalla
otteella ja selkiyttden ikdihmisten kotiin tuotettavien palveluiden kokonaisuutta
hyvinvointialueella. Ikdihmisten oikea-aikainen palveluiden piiriin padsy paranee ennakoivalla
otteella piilevia tukitarpeita ja ongelmia varhain tunnistamalla ja toimintakykyinen kotona
asuminen on mahdollista sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden tuella.

VaKeHyva — Hyvat palvelut -hanke on yksi Suomen kestdvan kasvun (RRP) ohjelman hankkeista
vuosina 2023-2025, jonka tavoitteena on muun muassa:
e nopeuttaa hoitoon paasya,
e purkaa Covid-19-pandemian aiheuttamaa sosiaali- ja terveydenhuollon hoito-, kuntoutus-
ja palveluvelkaa,
e lisatd uusien digitaalisten ratkaisujen kdyttéonottoa seka
e edistaa alueellista, sosiaalista ja sukupuolten tasa-arvoa.

Hyvaika-kehittamiskarki

Hyvaika-kehittamiskadrjen tavoitteena on ennakoivalla otteella tukea ikdihmisten kotona asumista
selkiyttamalld Vantaan ja Keravan alueella tarjolla olevien palvelujen kokonaisuutta ja niihin
ohjautumista. Tavoitetta ldhestytdan tukemalla alueen idkkaita itseohjautuvaan toimintaan ja
koordinoimalla eri toimijoiden palvelutarjontaa luontevana osana Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen kokonaispalveluvalikoimaa sosiaali- ja terveyspalvelujen rinnalla.
Hyvaika-karjessa luodaan senioritoimintamalli, jonka avulla pyritdan laajentamaan etsivaa ja
|6ytavaa vanhustyota, tunnistamaan varhaisia tukitarpeita, edelleen kehittamaan ohjausta ja
neuvontaa seka helpottamaan tarpeisiin vastaavia toimintoja ja yhteydenottoa huolitilanteissa.
Toimintamallia kehitetdaan yhteistydssa Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen idkkaiden asukkaiden,
jarjestdjen, vapaaehtoisten, kaupunkien peruspalvelujen (kuten kulttuuri- ja liikuntapalvelut) seka
hyvinvointialueen ammattilaisten yhteistyona. Hyvaika-karjessa panostetaan myos palvelujen
piirissa olevien asiakkaiden oikea-aikaisen palvelutarpeen tunnistamisen kehittamiseen
terveyspalveluvetoisen senioritoimintamallin kehittamiselld, jossa on huomioitu myos kotihoidon
piirissa olevien ja omaishoitoperheiden lddkaripalvelujen vahvistaminen.
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Digitaalisia mahdollisuuksia hyddynnetadan myos palvelujen kehittamisessa ottaen
kehittamistyohon vahvasti mukaan alueen idkkaiden danen. Kehittamistyon keskiossa on myos
digituen kehittdmisen ulottuvuudet, jotta digitaalisten palvelujen kehittdminen osana idkkaiden
palveluja on mahdollista.

HyvaHyte-kehittamiskarki

HyvaHyte on toinen VaKeHyva — Hyvat palvelut —hankekokonaisuuden (RRP) karjista. Tavoitteena
on, ettd kaupunkien ja jarjestdjen ennaltaehkdiseva toiminta tulee osaksi sosiaali- ja terveyshuollon
palveluvalikkoa ja hankkeen kohderyhmista kotona asuvat idkkaat 16ytavat ennaltaehkaiseviin,
terveytta ja hyvinvointia edistaviin hyte-toimintoihin.

Hankekarjessa kehitetddan haavoittuvassa asemassa olevien ohjauksen toimintamallia ja tavoitellaan
sahkoisen hyte-palvelutarjottimen kehittamista, kdyttoonottoa ja integraatiota hyvinvointialueen
jarjestelmiin (kansallista hyte-alustaa kehittda DigiFinland). Sdhkéinen hyte-palvelutarjotin
mahdollistaa, etta kaikki asukkaat, ammattilaiset ja kolmannen sektorin toimijat pystyvat
I6ytamaan alueen hyvinvointia ja terveytta edistavat palvelut (erityisesti kulttuuri-, luonto- ja
liilkuntapalvelut seké jarjestojen toiminta).

Ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin tukeminen 2023-2025

Kevaalla 2023 kaynnistyi Paivikki ja Sakari Sohlberg sdation rahoittama Hyvan arjen rakentajat
-ohjelma Havukosken ja Myyrmaen alueilla. Ohjelmassa rakennetaan verkostomaisesti toimiva
palvelukokonaisuus ja malli, joka kykenee tarjoamaan monipuolisesti ja nopeasti oikea-aikaista
tukea. Ohjelma toteutetaan viiden tyopaketin kautta, jotka tuottavat sisaltdja rahoitusohjelman
tehtaviin. Tyopaketit ovat digitaalinen auttaminen, arjen tuki, mielen hyvinvointi, vanhemmuuden
tuki seka ikdantyneiden mielen hyvinvointi. Rahoitus on myonnetty vaikuttaviin ja mitattaviin
toimenpiteisiin, joilla on tarkoitus edistad, edelleen kehittaa ja laajentaa jo kdynnissa olevia
parhaita toimintamalleja.

Ikaantyneiden mielen hyvinvoinnin tuen tydpaketin tavoitteena on haavoittuvassa asemassa
olevien ikadntyneiden l6ytaminen verkostoyhteistydssa alueen kotihoidon, gerontologisen
sosiaalityon ja palvelutarpeenarvioinnin ammattilaisten kanssa. Etsiva vanhustyo tapaa
ikdantynytta 1-6 kuukauden ajan ja asiakkaan tarpeen ja tavoitteiden mukaisesti tukee hanta
saamaan keskusteluapua, osallistumaan ryhmatoimintaan tai saamaan vapaaehtoisen tukihenkilon.
Ohjelmassa eri toimijat, kuten Helsingin Diakoniasdatio ja HelsinkiMissio tuottavat etsivaa
vanhustyota, Senioripysakki-toimintaa ja tukihenkilopalvelua alueen ikdantyneille ja kehittavat
toimintaa yhdessa vanhuspalvelujen ja alueiden eri toimijoiden kanssa. Hyvaika-kehittamiskarki ja
ikdantyneiden mielen hyvinvoinnin ohjelma toimivat tiiviissa yhteistyossa.

Etdpalvelujen kehittamishanke

Etdpalvelujen kehittamishankkeessa kehitetdan sosiaali- ja terveyspalvelujen piirissa oleville
ikdihmisille etdpalveluja vuosien 2022—2023 aikana. Hankkeen p&atavoitteena on lisata alueen
vanhusvaeston digiosallisuutta seka kehittaa uudenlainen palvelukonsepti olemassa olevan
palvelutarjonnan rinnalle.
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Hankeaikana etdpalvelujen piiriin tavoitellaan noin 150-200 etdpalveluasiakasta ja palveluja
kehitetddn vahvasti yhteisty0ssa asiakkaiden ja heiddan omaistensa kanssa. Etdpalvelujen
keskeisimpina kehittamiskohteita ovat etdkotihoidon- ja erilaisten ryhmatoimintojen kehittdaminen.

Etdkotihoidossa olevilla asiakkailla on Vantaan ja Keravan hyvinvointialueelta lainassa oleva tablet-
laite, johon my6s omaisilla on mahdollisuus soittaa ja ndhda laheisensa ruudun valityksella.
Omaiset ovat etapalvelujen kehittamishankkeen toteuttaman kyselyn perusteella tunteneet
turvallisuuden tunteen lisddntyneen, kun on ollut mahdollisuus ottaa videoyhteys jopa toiselta
puolen Suomea tai ulkomailta perheenjasenensa kotiin. Osa omaisista oli myds ohjannut laitteen
avulla idkasta omaistaan paivittaisissa toimissa. Etalaite ikddntyneen kotona on monelle perheelle
mahdollisuus osallistua enemman omaisensa arkeen.

Yhteisollisyyttd edistavat ikdystavilliset kyldt -hanke

Hankkeen tavoitteena oli luoda kaksi ikdystavallisen kylan konseptia, toinen Katriinaan Kiviston
alueelle ja toinen Hakunilaan. Konseptit sisdltdvat ideoita, suunnitteluohjeita ja -periaatteita tulevia
asuinalueita ja palveluita varten. Konsepteja hyodynnetdaan hyvinvoinnin ja terveyden
edistamistyodssa seka yhdyspintatyoskentelyssa kuntien kanssa.

Konsepteja on luotu syksyn 2022 aikana palvelumuotoilun menetelmin yhdessa ikdantyvien
ihmisten, tyontekijoiden, Vantaan kaupungin eri yksikdiden ja kokemusasiantuntijoiden kanssa.
Lisaksi osallistuvavantaa.fi-alustalla oli kysely, johon saattoivat vastata kaikki asukkaat.
Konseptit valmistuvat 2023, jonka jalkeen niita testataan Tikkurilan vanhustenkeskuksen
suunnittelutydssa. Ymparistoministerion Ikdantyneiden asumisen toimenpideohjelma on
rahoittanut hanketta. Hankkeen tuloksia on tiivistetty kymmeneen korttiin, jossa esitelldaan
tavoitteita, ratkaisuja ja esimerkkeja seka hahmotellaan, kuinka ratkaisut nakyvat kohdealueilla
Hakunilassa ja Katriinassa. Kortit |6ytyvat hankkeen internet-sivuilta Yhteisollisyytta edistavat
ikdystavalliset kylat -hanke.

Omaishoidon kehittamisprojekti

Vantaan ja Keravan aluehallitus halusi 14.12.2022 kokouksessaan mahdollistaa omaishoidon
peittavyytta ja palveluita parantamalla omaishoidettavan ja omaishoitajan yksilolliset palvelut.
Kehittamisprojektiin on palkattu kaksi palveluohjaajaa selvittamaan hyvinvointialueen
omaishoitoperheiden toiveita ja tarpeita, jarjestdmadn omaishoitajille ohjausta ja tukitapaamisia
hyvinvoinnin tukemiseksi, kehittamaan viestintaa ja vuorovaikusta seka seurantakaynteja. Keratyn
tiedon perusteella projektin tyontekijat valmistelevat esityksen tarvittavista toimenpiteista.
Yhteistyota tehdaan tiiviisti eri jarjestotoimijoiden ja vanhuspalvelujen kanssa.

Voimaa vanhuuteen

Voimaa vanhuuteen on lkdinstituutin valtakunnallinen ohjelma, jonka tavoitteena on tukea
ikaihmisten liikunnallista elamantapaa ja sita kautta heidan hyvinvointiaan. Tavoitteena on myos
tukea kotona parjaamista ja vahentaa kaatumisia. Kerava on ollut mukana tdssa
mentorointiohjelmassa. Tavoitteena on lisata ikdaihmisille voima- ja tasapainoharjoittelua,
lilkuntaneuvontaa seka ulkoilua. Tyd on kohdennettu kotona tai palveluasunnoissa asuville iakkaille
(pddosin 75+), joilla on alkavia toimintakyvyn ongelmia ja jotka eivat padsaantoisesti ole
hoivapalvelujen piirissa.
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RAI2-kehittimis- ja muutosprojekti

RAl-arviointivalineiston kaytto tuli lakisdateiseksi 1.4.2023 alkaen idkkdiden sdannollisissa
palveluissa. Projektin tavoitteena oli turvallinen ja onnistunut valinevaihto, onnistunut integraatio
Apotin kanssa seka RAl-arviointien osaamisen lisddaminen ja syventaminen. Jokaiselle asiakkaalle
tehdaan kokonaisarviointi, jonka jalkeen arviointi tehdaan puolivuosittain tai tarvittaessa aiemmin
tilanteen muuttuessa oleellisesti. Asiakkaat osallistuvat arviointiin oman toimintakykynsa mukaan
ja myos laheinen on tiedon antajana toisinaan mukana.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue otti kdaytt66nsa uusimmat interRAl-arviointivdlineet, jotka on
paivitetty asiakaslahtoisemmiksi. Muun muassa vastausvaihtoehtoja on monipuolistettu, jonka
kautta riskitekijoita pystytadn tunnistamaan paremmin. Mielenterveys ja sosiaaliset suhteet on
huomioitu paremmin, ja arviointi nostaa yksilon mahdollisuuksia ja vahvuuksia enemman esiin.
Mukana on palvelun myéntamisen ja suunnittelun tueksi myods uusia mittareita. Hyvinvointialueen
muodostumiseen liittyvat organisaatiomuutokset toteutettiin Raisoft-ohjelmistoon selkedksi
kokonaisuudeksi, joka mahdollistaa tiedon saantia erilaisilla raporteilla ja ndin ollen helpottaa
asiakastyon laadun ja hoidon tarkkailua. Huomioitavaa oli myds Apotin ja Raisoftin valisen
integraation toimivuus. Tdma nopeuttaa ja helpottaa tiedonkulkua ja mahdollistaa RAI-tulosten
nakymisen esimerkiksi [adkareille asiakkaan terveydentilaa tarkasteltaessa. RAl-arviointien
osaamisen kehittdamisen vahvistamiseksi jarjestettiin koulutuksia tyontekijoille, jotta niista saatu
tieto on mahdollisimman luotettavaa. Johdolle on jarjestetty tiedolla johtamisen koulutusta. RAI-
tietoa hyodynnetdan asiakkaiden hoitotyon ja laadun parantamiseksi seka paatosten tukena.

Kehittdminen jatkuu muun muassa RAl-arviointiprosessien kuvaamisen, osaamisen kehittdmisen ja
tiedolla johtamisen osalta edelleen. My0s intranet-sivustoa on tarkoitus kehittaa, jotta kaikki
oleellinen RAIl-tieto I6ytyisi kootusti. N&illd toimilla on keskeinen vaikutus asiakastyon laadun,
kehittdmisen ja osaamisen kannalta.

3.2.2 Asumista koskevien tarpeiden ennakointi

Ikdantyneen vaestdn asumista koskevia tarpeita ennakoidaan suunnittelemalla palveluverkkoa.
Suunnittelussa huomioidaan alueelliset demografiset seka toimintaympariston muutokset.
Vdestbennusteen mukaan yli 75-vuotiaiden maaran arvioidaan kasvavan vuoteen 2030 mennessa
noin 7 500 henkil6lld (Vantaan ja Keravan hyvinvointialue, tiedolla johtaminen). Maaran arvioidaan
kasvavan voimakkaimmin Hameenkylan, Myyrmaden ja Hakunilan kaupunginosissa. Suunnittelua
tarkennetaan mahdollisten vaestomuutosten ja ikddntyneiden tarpeiden mukaan.

Alustavan suunnittelun mukaisesti vanhusten asumispalveluja keskitetdan vanhustenkeskuksiin.
Lahivuosina on suunnitteilla Tikkurilan (v. 2024-2025), Hakunilan (v. 2026—2027),
Hopeahovin/Keravan (2027) seké Kivistén (v. 2029-2030) vanhustenkeskukset.

8 Lyhenne RAI tulee englannin kielen sanoista Resident Assessment Instrument. RAI-jarjestelma on kansainvélinen
standardoitu tiedonkeruun ja havainnoinnin valineist6 ja mittaristo, joka on tarkoitettu idkkdiden palvelujen tai
kehitysvammapalvelujen asiakkaan laaja-alaiseen toimintakyvyn ja palvelutarpeen arviointiin, seka hoito-, kuntoutus-
ja palvelusuunnitelman laatimiseen.
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Tikkurilan vanhustenkeskuksen suunnittelun yhteydessa selvitetdan mahdollisuutta rakentaa
yhteisollisia asumisratkaisuja vanhustenkeskusten ldheisyyteen ja hyddynnetdan “Yhteisollisyytta
edistavat ikdystavalliset kylat” -hankkeessa tuotettua materiaalia. Palveluverkkosuunnitelmaa
kokonaisuudessaan valmistellaan vuoden 2023 aikana.

Kuva 2. Vanhuspalvelujen ymparivuorokautisen palveluasumisen oman toiminnan yksikot seka
suunnitelmissa olevat vanhustenkeskukset

Vanhuspalvelujen ymparivuorokautinen palveluasuminen
(oma toiminta) Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella

Kivistén vanhustenkeskus (2029-2030)
Hameenkylan vanhustenkeskus
Myyrinkodin kuntoutus- ja arviointiyksikkd
Myyrmaen vanhustenkeskus ja yhteiséllinen asuminen
Hoivaosasto Helmiina

Korso

Hopeahovin/Keravan vanhustenkeskus Kivisté
Hoivakoti Lumo (2024) E Koivukyld
Palvelukeskus Hopeahovi m

Hoivakoti Vomma Tikkurila [ 3
Aviapolis .

10. Marttilan hoivakoti ja yhteiséllinen asuminen -
14.

LN GN R WNE

11. Korson vanhustenkeskus Hakunila

12. Koivukyldn yhteisollinen asuminen ja hoivakoti 1 ja 2 wrmﬁki
3.

13. Malminiityn asumis- ja toimintakeskus

14. Simonkylan vanhustenkeskus ja tuleva Tikkurilan u m
vanhustenkeskus (2024-2025)

15. Hakunilan vanhustenkeskus (2026-2027) [l Mahdollinen uusi investointi [l Hybriditalo

3.3 Kumppanuudet ja sidosryhmat

Yhdistykset ja jarjestot jarjestavat ikdihmisille monenlaista toimintaa ja yhdessa tekemisen
mahdollisuuksia Vantaan ja Keravan alueella. Vantaalla ja Keravalla toimii monia eldkeldisjarjestoja,
jotka tarjoavat monipuolista ohjelmaa. Jarjestot tarjoavat jasenilleen muun muassa retkia,
tapahtumia, luentoja ja sdannollista kerhotoimintaa (esimerkiksi likkunta-, kasityo-, keilailu- ja
kuorolaulukerhoja).

Elakelaisjarjestdjen lisdksi hyvinvointialueella toimii useita potilas- ja vammaisjarjestdja ja heidan
paikallisyhdistyksidan. Yhdistykset tarjoavat jasenilleen vertaistukea, ja monipuolisesti myds
erilaista toimintaa. Yhdistysten kautta on myds saatavilla vertaistukea. Esimerkkeja yhdistyksista ja
jarjestoista ovat muun muassa Setlementti Louhela, SPR:n paikallisyhdistykset, omaishoitajien tuki-
ja edunvalvontajarjestd Padakaupunkiseudun omaishoitajat POLLI ry ja Keski-Uudenmaan
Omaishoitajat ry, Keravan palvelutalosaatio, Siskot ja Simot ry, Vantaan ja Keski-Uudenmaan
Muistiyhdistykset, Uudenmaan Muistiluotsi, Vantaan ja Keravan Sydanyhdistykset, Vantaan
Diabeteksen Vertaistuki ry ja Padkaupunkiseudun Diabetesyhdistys ry, Vantaan ja Keski-
Uudenmaan Kuuloyhdistykset, Vantaan ja Keski-Uudenmaan Hengitysyhdistykset seka Keski-
Uudenmaan AVH-yhdistys ry.
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Seniorineuvonta tekee yhteistyotd yhdistysten ja jarjestdjen kanssa. Seniorineuvonnasta saa laajasti
tietoa alueen yhdistysten ja jarjestojen toiminnasta ja Seniorineuvonnasta kdaydaan kertomassa
vanhuspalveluista eri toimijoille. Omaishoidon tuen perheiden hyvinvoinnin tukeminen on tarkeaa
yhteistyossa eri toimijoiden kanssa, ja omaishoito- ja muistiperheiden hyvinvointia tuetaankin
yhteistyolla Padkaupunkiseudun Omaishoitajat POLLI ry:n ja Keski-Uudenmaan omaishoitajat ry:n
kanssa sekd Muistiliiton ja Muistiluotsin kanssa. Myos muiden toimijoiden kuten kunnat,
seurakunnat ja Muistijarjestot, kanssa tehdaan yhteisty6ta asukkaiden tarpeita vastaavien tukien
mahdollistamiseksi. Maahanmuuttajien ja pakolaisten tukemiseksi jatketaan yhteistyotda Neuvova
Vantaa verkoston kanssa sekd Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen kotouttamisen tuen yksikon
kanssa. Yhteistyota tehdaan henkiloston kouluttamisen ja ohjaamisen saralla seka yhteisina ohjaus
ja neuvontakdynteina.

Ymparivuorokautisessa palveluasumisessa tehddan yhteistyota eri toimijoiden kanssa asukkaiden
hyvinvoinnin edistamiseksi. Yhteistyotd tehddan muun muassa seurakuntien, Suomen Karva-Kaverit
ry:n, Flower rescuen, Ystavapiirin, musiikkijarjestojen, paivakotien, koulujen ja Vantaan Varian seka
Vantaan musiikkiopiston kanssa.

Vaikuttamistoimielimina hyvinvointialueella toimivat vanhusneuvosto, vammaisneuvosto,
nuorisovaltuusto sekd monikulttuurisuusasiain neuvottelukunta. Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen vanhusneuvosto on hyvinvointialuelain (611/2021) 32 §:n mukainen
vaikuttamistoimielin, jonka tarkoituksena on varmistaa ikddntyneen vaeston osallistumis- ja
vaikuttamismahdollisuudet hyvinvointialueen toimintaan. Vanhusneuvoston tehtdvana on ottaa
kantaa hyvinvointialueen toiminnan suunnitteluun, valmisteluun, toteuttamiseen ja seurantaan
asioissa, joilla on tai joilla vanhusneuvosto arvioi olevan merkitysta ikdantyneen vdeston ja heidan
tarvitsemiensa palveluiden kannalta. Hyvinvointialueen vanhusneuvoston yhdeksan jasenta on
valittu Vantaan ja Keravan vanhusneuvostojen jasenista siten, ettd hyvinvointialueen
vanhusneuvostossa on Vantaan vanhusneuvostosta kuusi edustajaa ja Keravan vanhusneuvostosta
kolme edustajaa. Hyvinvointialueen neuvostot tekevat yhteisty6ta myods kaupunkien neuvostojen
kanssa systemaattisesti esimerkiksi saannoéllisesti tapaamalla.

Hyvinvointialueella toimii alueellisen hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman valmistelusta
vastaavan lahidemokratia- ja osallisuuslautakunnan liséksi kansalliskielilautakunta,
pelastuslautakunta, tarkastuslautakunta ja aluevaalilautakunta. Hyvinvointialueella toimii
toimialakohtaiset tulevaisuusjaostot: Perheiden palvelut -jaosto, Aikuissosiaality6- ja
vammaispalvelut -jaosto, Terveydenhuollon palvelut -jaosto sekd Vanhusten palvelut -jaosto.
Tulevaisuusjaostojen tehtdvana on seurata oman toimialansa palvelutarpeen kehitysta pitkalla
aikavalilla ja esittaa aluehallitukselle mahdollisia ratkaisuja tulevaisuuden haasteiden ratkaisemiksi.

Seka tulevaisuusjaostoja ettd neuvostoja on pyydetty nimedamaan jasenia useisiin hyvinvointialueen
toimialojen kehittamishankkeisiin ja suunnitelmien tyostamiseen tydéryhmiin, seka pyydetty
lausuntoja. Taman hyvinvointisuunnitelman ikdryhméakohtaiseen tyéryhmaan on ollut nimettyna
edustajat vanhusneuvostosta, vammaisneuvostosta ja monikulttuurisuusasiain neuvottelukunnasta.

Vantaan kaupunki seka Keravan kaupunki tarjoavat laajamittaisesti erilaisia palveluita
ikaantyneiden hyvinvoinnin lisdamiseksi, kuten erilaisia kulttuuri-, liikunta- ja muita vapaa-
ajanpalveluita. Kulttuurihyvinvoinnin edistamiseksi Vanhuspalvelujen asiakkailla on esimerkiksi
mahdollisuus saada kaupungeilta kulttuuriluotsien tukea seka iloa kulttuuripalvelujen jarjestamista
vaihtuvista taidenayttelyista asumisen yksikoissa.
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Asukkaille on jarjestetty myos erilaisia musiikki- ja teatteriesityksia yhteistyossa kaupunkien ja
jarjestotoimijoiden kanssa. lkdantyneiden hyvinvoinnin ja terveyden nakékulmasta Keravan
kaupungilla on "Hyva ikdantya Keravalla vuoteen 2030” -ohjelma ja Vantaan kaupungilla ”"Vantaan
ikdantyneen vaeston hyvinvointisuunnitelma”. Kaupunkien kanssa tehdaan yhteistyota asiakkaiden
ohjaamiseksi hyvinvointia ja terveytta edistaviin palveluihin.

HUS toteuttaa erikoissairaanhoitoa alueelle, sisdltden paivystyksen ja ensihoidon. Vantaan ja
Keravan hyvinvointialue tekee yhteisty6ta HUS-yhtyman kanssa, lisdksi yhteistydta tehdaan muiden
Uudenmaan hyvinvointialueiden ja Helsingin kanssa. HUS jarjestamissopimuksen mukaisessa
segmenttityOssa ikdantyneiden osalta kehitetddan muun muassa potilassiirtoja. HUS tarjoaa
asukkaille Terveyskylan palvelut ja ammattilaisille tyokaluna eKonsultaatiot.

4 lkaantyneen vaeston hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
tavoitteet ja toimenpiteet

Alueellisen hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman laadinta aloitettiin talven 2022 ja alkuvuoden
2023 aikana toteutetulla tiedonkeruulla, jonka jalkeen lasten ja nuorten, tyoikdisten seka
ikdantyneiden hyvinvointiryhmat koostivat tiedosta keskeiset nostot eri ikdisen vaeston
hyvinvoinnin ja terveyden vahvuuksista, huolenaiheista ja ilmidista. Kevaan 2023 aikana kaytiin
myds ensimmaiset alueelliset HYTE-neuvottelut Vantaan ja Keravan kaupunkien, HUS-yhtyman ja
jarjestotoimijoiden kanssa. Keratyn tiedon, ikaryhméakohtaisten hyvinvointiryhmien nostojen seka
HYTE-neuvottelujen tulosten pohjalta lahidemokratia- ja osallisuuslautakunta asetti
hyvinvointialueen hyvinvointisuunnitelmalle painopistealueet.

Ikdaryhmakohtaiset hyvinvointiryhmat tyostivat taman jalkeen painopistekohtaiset tavoitteet eri
ikdaryhmittdin, jonka jalkeen kesdkuussa jarjestettiin noin 80 osallistujan tydpaja keskeisten
toimenpiteiden tunnistamiseksi. Toimenpidetydpajaan osallistui hyvinvointialueen asiantuntijoiden
lisaksi laaja joukko sidosryhmia, mukaan lukien osallistujia jarjestoista, poliisista, seurakunnista seka
Vantaan ja Keravan kaupunkien toimialoilta. Ikdaryhmakohtaiset hyvinvointiryhmat tyostivat
tyopajan tulosten pohjalta tavoitteiden alle toimenpiteet, mittarit ja toimenpiteitd toteuttavat
tahot. Nama on kuvattu taulukossa 3. Tavoitteissa ja toimenpiteissa on huomioitu
hyvinvointialueen asukkaiden moninaisuus esimerkiksi eri kieli- ja kulttuuriryhmat seka vammaiset.
Ikdaryhmakohtaiset hyvinvointiryhmaét tukevat eri toimijoita hyvinvointisuunnitelman tavoitteiden ja
toimenpiteiden toteuttamisessa. Lahidemokratia- ja osallisuuslautakunta, hyvinvointialueen
johtoryhma ja HYTE-ohjausryhma seuraavat hyvinvoinnin ja terveyden tilaa seka
hyvinvointisuunnitelmien tavoitteiden ja toimenpiteiden toteutumista vuosittain. Tavoitteiden ja
toimenpiteiden toteutumisesta raportoidaan myds aluevaltuustolle vuosittain.

Ensimmaista alueellista hyvinvointikertomusta ja -suunnitelmaa on valmisteltu haastavassa
muutostilanteessa. Muutostilanne on vaatinut muun muassa uusien yhteistyorakenteiden ja
olemassa olevien rakenteiden uudelleen rakentamista. Myds kiireinen valmisteluaikataulu on
tuonut omat haasteensa kertomuksen ja suunnitelman rakentamiselle. Taman vuoksi
hyvinvointisuunnitelmaan kirjattujen toimenpiteiden toteutuksen osalta on tarkeda kdyda yhteista
vuoropuhelua alkuvuodesta 2024 ja tarkentaa yhdessa eri toimijoiden kanssa toimenpiteiden
vastuita ja kumppanuuksia.
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TAULUKKO 3. SUUNNITELMAN TAVOITTEET, TOIMENPITEET JA MITTARIT
PAINOPISTE 1. Palvelujen saatavuuden ja saavutettavuuden turvaaminen

TAVOITTEET

TOIMENPITEET

VASTUUT

KUMPPANIT

1. Ikadntyneet asukkaat
padsevat
tarpeenmukaisten
palvelujen piiriin

1. Varmistamme palvelujen
esteettomyyden ja saavutettavuuden
puhelinpalvelun onnistumisena.

2. Vanhuspalvelujen sdaanndllisilla
asiakkailla (kotihoito ja
omaishoitoperheet) on omalaakari, jota
hoitajat pystyvat konsultoimaan.

3. Varmistamme, etta tietoa
hyvinvointialueen hyvinvointia ja
terveytta edistavista ja tukevista
palveluista on saatavilla selkeasti eri
viestintdakanavissa.

MITTARIT

1. Terveysasema-
palvelujen ja
seniorineuvonnan
puhelinpalveluun paasy ja
takaisinsoiton
onnistuminen tavoiteajassa
2. Asiakkaiden osuus, joille
on nimetty omalaakari

3. Toimenpide
raportoidaan
osallisuusohjelman ja
viestinnan raportoinnin
yhteydessa

1. Terveydenhuollon
palvelujen toimiala:
terveysasemapalvelut ja
suun terveydenhuolto seka
vanhusten palvelujen
toimiala
2.Terveydenhuollon
palvelujen toimiala:
terveysasemapalvelut seka
vanhusten palvelujen
toimiala: kotihoito ja
asiakasohjaus

3. Vanhusten palvelujen
toimiala: seniorineuvonta,
Terveydenhuollon palvelujen
toimiala:
terveysasemapalvelut,
viestinta

1-3. Hyvinvointialueen
toimialat, Hyvaika-
hanke, viestinta, ACE-
puhelinpalvelun osalta
tietohallinto, HUS
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TAVOITTEET

2. lkdantyneiden
asukkaiden digiosallisuus
ja -palvelujen saatavuus
ja saavutettavuus
lisdantyy
(monikanavaisuus)

TOIMENPITEET

1. Tarjoamme digitukea hyvinvointialueella
yhteisty6ssa alueella toimivien jarjestojen,
kokemustoimijoiden, hankkeiden seka
kaupunkien kanssa.

2. Kehitamme digitaalisen hyte-
palvelutarjottimen ja vahvistamme
ohjausta kuntien ja kolmannen sektorin
(muun muassa jarjestot, yhdistykset ja eri
uskontokunnat) tarjoamiin hyvinvointia ja
terveytta edistaviin ennaltaehkaiseviin
palveluihin yhteisty6ssa alueella toimivien
kolmannen sektorin toimijoiden ja kuntien
kanssa. Tavoitteena on selked ja kielellisesti
saavutettava alusta.

3. Tuemme kotona asumista vanhusten
sosiaalista ja fyysista toimintakykya
vahvistaen muun muassa uudenlaisia
ryhmatoimintana toteutettavia
etdpalveluja kehittden.

MITTARIT

1. Digitukea saaneiden
idkkaiden maarat ja
kokemukset

2. Palvelutarjotin on
kehitetty ja otettu kayttoon
(kylla/ei)

Digitaalisen hyte-
palvelutarjottimen
kehittamisvaiheen
kdyttokokemukset ja
tulevaisuudessa keratyt
kdyttomaarat

3. Etdpalvelujen
mahdollisuudet / maar3,
osallistuminen
digipalveluihin

VASTUUT

1. RRP-hanke; Hyva ika
seka Vantaan ja Keravan
kaupungit

2. RRP-hanke; Hyva ika
ja HyvaHyte, vanhusten
palvelujen
asiakasohjaus, Vantaan
ja Keravan kaupungit

3. Etdkotihoito

KUMPPANIT

1. Vakella toimivat
hankekokonaisuudet,
Vantaa-info ja Keravalta
asiointipiste, Neuvova
Vantaa, jarjestot

2. Tietohallinto, RRP-
hanke Hyvaika ja
HyvaHyte, investointi 4
sekd 1b, Vantaan ja
Keravan kaupungit,
jarjestot, HUS

3. Tietohallinto,
etdpalveluhanke
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PAINOPISTE 2. Yhteiskunnallinen oikeudenmukaisuus

TAVOITTEET

1. Omaishoitoperheiden
hyvinvointi lisdantyy

TOIMENPITEET

1. Kartoitamme omaishoitajien
hyvinvointia tukevia toimenpiteita ja
hyodynnamme jo tehdyt kartoitukset.
Toteutamme tarpeiden mukaisia
toimenpiteita.

2. Ohjaamme omaishoitoperheita ja
tuemme osallistumaan vertaisryhmiin ja
muihin hyvinvointia tukeviin palveluihin,
kuten ryhmatoimintaan.

MITTARIT

1. Omaishoidon peittavyys:

omaishoitoperheiden
maara suhteessa iakkdiden
maaraan

2. Omaishoitajien koettu
hyvinvointi ja jaksaminen -
kysely, kyselyjen ja
kyselytulosten
hyodyntaminen
(toteutunut / ei
toteutunut)

VASTUUT

1-2. Vanhusten
palvelujen toimiala:
kotona asumisen
palvelut ja hoiva-
asuminen seka
aikuissosiaalityon ja
vammaispalvelujen
toimiala:
vammaispalvelut

KUMPPANIT

1-2. Vantaan ja Keravan
kaupungit, Kela,
jarjestot, omaishoitajat,
hankkeet ja projektit
(muun muassa
omaishoitoperheiden
projekti
vanhuspalveluissa),
pelastuslaitos
(toimenpide 1)

2. Asiakkaiden
elamanhallinnan
edellytyksia turvataan ja
vahvistetaan

1. Turvaamme asiakkaan kuulluksi
tulemista palvelun tarvetta ja
toimintakykya arvioitaessa
vanhuspalveluissa.

2. Hydédynnamme palveluiden
kehittamisessa kokemustoimijoita,
esimerkiksi vanhus- ja vammaisneuvostoja
seka asiakasraateja osallisuusohjelman
mukaisesti.

1. RAI-mittari asiakkaan
osallistuminen arviointiin
mittarin tulokset
(Osallisuus: Asiakas ei itse
osallistunut arviointiin, %)
2. Toimenpide
raportoidaan
osallisuusohjelman
raportoinnin yhteydessa.

1. Vanhusten palvelujen
toimiala: kotona
asumisen palvelut ja
hoiva-asuminen

2. Vanhusten palvelujen
ja terveydenhuollon
palvelujen toimialat

2. Vanhus- ja
vammaisneuvostot,
Vantaan ja Keravan
kaupungit, yritykset,
kolmas sektori, Hyvaika-
hanke, viestinta
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PAINOPISTE 3. Mielen hyvinvointi

TAVOITTEET

TOIMENPITEET

MITTARIT

VASTUUT

KUMPPANIT

1. Henkiloston
osaaminen lisdantyy,
puheeksioton myota
ikdantyneiden paihteiden
kayttajien mielen
hyvinvoinnin tuki
vahvistuu

1. Jarjestamme ajankohtaista koulutusta
henkilostolle ja tuemme uusien
kdytantojen viemista arkeen (muun muassa
Iahisuhdevékivallan ja pdihdeongelmien
tunnistaminen seka puheeksiotto).

2. Hydédynnamme kokemustoimijoiden
asiantuntijuutta koulutuksissa
osallisuusohjelman mukaisesti.

1. Jarjestettyjen
koulutusten maara ja
osallistujamaarat

2. Toimenpide
raportoidaan
osallisuusohjelman

raportoinnin yhteydessa.

1. Terveydenhuollon
palvelujen toimiala:
terveysasemapalvelut;
mielenterveys- ja
padihdepalvelut, ehkaiseva
paihdetyd, HR-palvelut

2. Vanhusten palvelujen
toimiala, kolmas sektori

1-2. Kolmas sektori,
oppilaitokset, vanhus- ja
vammaisneuvostot,
asiakasraati, HR-
palvelut koulutusten
jarjestajana ja
koordinoijana, HUS
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PAINOPISTE 4. Sosiaaliset suhteet

sen koko hyvinvointialueelle
kaupunkien ja eri jarjestétoimijoiden
kanssa tiivista yhteistyota tehden ja
toiminnan piiriin ohjaten.

2. Kehitamme matalan kynnyksen
yhteydenottokanavia. Jaamme muun
muassa lkdihmisten palveluopasta
laajasti.

3. Kannustamme erityisryhmia luomaan
ja yllapitamaan sosiaalisia verkostoja.

tavoitetaan,
tunnistetaan ja
ohjataan
merkityksellisen
toiminnan ja
palvelun piiriin

Tuemme heidadn osallistumistansa
harrastuksiin, vertaistukiryhmiin ja
erilaisiin yhteisollisiin tapahtumiin,
kuten esimerkiksi kulttuuritapahtumiin
ja liikuntaryhmiin.®

4. Tuemme merkityksellisia hetkia ja
sosiaalisia suhteita
vapaaehtoistoiminnan ja
oppilaitosyhteistydn kautta.

idkkdiden maarat koko
hyvinvointialueella seka
noudattaen alueellista jakoa,
huoli-ilmoitusten maarat,
etsiva ja 16ytava vanhustyo
on vakiinnutettu
hyvinvointialueelle (kylld/ei)
2. Toimenpide raportoidaan
osallisuusohjelman ja
viestinnan raportoinnin
yhteydessa, lkdihmisten
palveluopas (paperi- ja
digimuodossa) valmistunut
(kylla/ei), oppaan
jakelumaarat

3. Asiakastyytyvaisyys-
kyselyn (Qpro) kautta saadut
palautteet

4. Vapaaehtoistoimijoiden
maara, oppilaitosyhteistyo-
tapahtumien maara

Etsivan tyon hankkeet

2-3. Vanhusten palvelujen
toimiala (asiakasohjaus ja
palvelutuotanto), muut
toimialat, aikuissosiaalityo ja
vammaispalvelut yhdessa,
RRP Hyvaika-hanke, viestinta
4. Vanhusten palvelujen
toimiala: Hoiva-asuminen ja
seniorineuvonta

TAVOITTEET TOIMENPITEET MITTARIT VASTUUT KUMPPANIT
1. Yksinaisia 1. Kehitdmme edelleen etsivaa ja 1. Loydettyjen ja 1. Vanhusten palvelujen 1. Marjatta-Saatio,
ikdaihmisia |6ytavaa vanhustyota ja vakiinnutamme | toimintoihin ohjattujen toimiala: asiakasohjaus ja Sohlbergin saation

rahoittama Hyvan arjen
rakentajat kokonaisuus,
Havukosken ja Myyrmaen
alueilla. Pelastuslaitos,
yritykset, seurakunnat,
HUS, jarjestot, kuntien
kulttuuri- ja vapaa-ajan
toimialat,
kokemustoimijat

2-3. Viestinta,
tietohallinto, vanhusten
asiakasraati, kolmas
sektori, vanhus- ja
vammaisneuvostot,
Vantaan ja Keravan
kaupungit

4. Oppilaitokset,
vapaaehtoistoiminnan
verkostot

% Erityisesti vammaisiin liittyvat toimenpiteet merkitty sinisell varilla.
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1. Ikdantyneiden
asiakkaiden
kaatumiset
vahenevat

1. Tunnistamme kaatumisvaarassa
olevat ikddntyneet riskiperustaisesti,
ohjaamme oikeaan palveluun ja
teemme tarvittavat yksil6lliset
toimenpiteet yhdessa asiakkaan ja
omaisen kanssa kaatumisriskin
vahentamiseksi.

2. Lisadamme tiedottamista
kodinturvallisuudesta.

3. Jarjestamme ajankohtaista
koulutusta kaatumisten ehkaisysta
henkilostolle ja tuemme uusien
kaytantojen viemista arkeen.

4. Teemme yhteistyota kaupunkien
kanssa esteettomyyden ja turvallisen
liikkumisen edistamiseksi esimerkiksi
hyvinvointialueen toimipisteissa ja
asumispalveluissa. Toimimme
asiantuntijoina ikaantymiseen liittyvissa
erityiskysymyksissa, kuten asuminen ja
joukkoliikenne.

1. RAl arvioinnista
kaatumisriski (palvelun
piirissa)

2. Tiedotustilaisuuksien ja
osallistujien maara, palaute
3. Koulutusten ja
osallistujien maara, palaute,
kehitetyt ja kdyttoonotetut
toimintamallit, asiakkaiden
ja ohjausten maarat
(esimerkiksi RRP)

4. Yhteistyota tehty
(kylla/ei), yhteistyon
muodon kuvaus

1. Terveydenhuollon
palvelujen toimiala:
terveysasemapalvelut,
sairaalapalvelut: sairaalan
vuodeosasto, kotisairaala,
liikkuva sairaala. Vanhusten
palvelujen toimiala:
asiakasohjaus, kotihoito,
asumisen palvelut.
Pelastuslaitos: ensihoito

2. Pelastuslaitos (kodin
turvallisuus)

3. Vanhusten palvelujen ja
terveydenhuollon palvelujen
toimialat

4. Hyvinvointialue seka
Vantaan ja Keravan
kaupungit

1. HUS:n
kaatumishankkeet ja
kaatumisten ehkdisyn
yhteistyd (muun muassa
Hyva kierre), UKK-
instituutti,
liilkuntapalvelut, jarjestot,
Ikdinstituutti,
turvapalvelut,
oppilaitokset (muun
muassa fysio- ja
toimintaterapeutit)

2. Viestinta

3. Hr-palvelut:
koulutusten
jarjestaminen ja
koordinointi,
oppilaitokset, jarjestot
4. Vantaan ja Keravan
kaupungit, vammais- ja
vanhusneuvostot
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2. Ikdantyneiden 1. Perehdytamme ja koulutamme 1. Koulutusten ja 1. Terveydenhuollon 1. Vantaa-info, Keravan
neuvonta ja ohjaus henkilostda hyvinvointia ja terveytta osallistujien maara, palaute palvelujen ja vanhusten asiointipalvelupiste seka
hyvinvointihaasteita | edistdavdan tyohon (huomioiden myo6s 2. Jalkautuvassa palvelujen toimialat, kulttuuri- ja vapaa-ajan
ennaltaehkaiseviin kaltoinkohtelu, syrjinta, neuvontatyossa asioineiden HyvaHyte-hanke palvelut, HR-palvelut
palveluihin seksuaalivahemmistot seka maara, asiakastyytyvaisyys- 2. Vanhusten palvelujen (koulutusten
kehittyvat ja vertaistoimijuuden vahvistaminen) ja kysely kavijoille toimiala: seniorineuvonta, jarjestaminen ja
lisddntyvat (mukaan | monialaiseen asiakasohjaukseen Hyvaika-hanke koordinointi), jarjestot,
lukien henkiloston hyvinvointia ja terveytta edistaviin muut toimialat, HUS
osaaminen ja palveluihin. 2. Viestinta, Vantaa-info,
puheeksiotto) 2. Kehitamme jalkautuvaa Keravan

neuvontatyota. asiointipalvelupiste
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