Strateginen sopimus 2018, hyvinvointitoimiala

1.1 Kuvaus toiminnasta (kh)

Hyvinvointitoimialan palvelut

Hyvinvointitoimiala tuottaa ja jarjestaa perhe- ja
sosiaalipalveluiden palvelualueella avohuollon- ja
sijaishuollon sosiaalityon palveluja, sosiaalipaivys-
tyksen, perheiden varhaisen tuen, neuvolan (&iti-
ys-, lasten- ja ehkaisy-), koulu- ja opiskelutervey-
denhuollon seka psykososiaalisia palveluja ja asu-
mis- ja padihdepalveluita. Lisaksi palvelualue jéar-
jestad tulkki- ja kaanndspalvelua seka riita- ja
rikosasiain sovittelua. Terveyspalveluiden palvelu-
alue vastaa sairauksien hoidon, suun terveyden-
huollon palveluiden, polikliinisten palveluiden,
sairaalapalveluiden sek@ mielenterveyspalveluiden
(psykiatrista sairaanhoitoa lukuun ottamatta) jar-
jestamisesta. Vanhus- ja vammaispalveluiden pal-
velualue vastaa vanhusten kotona asumista tuke-
vien palveluiden (omaishoito, kotihoito, tukipalve-
lut) sek& ymparivuorokautisenhoidon palveluista
sekda vammais- ja kehitysvammahuollon palveluis-
ta.




1.2 Toimintaympdriston muutos-
tekijat (kh)

Turun tydttomyysaste oli helmikuussa 2017 15,3 %
ja se jatkoi kesdékuussa 2016 alkanutta laskuaan
edellisvuoteen verrattuna. Vuosi sitten helmikuus-
sa Turun tyottomyysaste oli 16,8 % eli laskua on
tapahtunut 1,5 %-yksikkdd. Koko maan tyotto-
myysaste laski vuoden 2016 helmikuusta 1,1 %-
yksikkdd. Kymmenen suurimman kaupungin vertai-
lussa Turun asema koheni hieman; tyéttomyysaste
on vertailussa kuudenneksi korkein. Pitkaaikais-
tyottdmien maarad vaheni 223 hengella vuoden
2016 helmikuusta ja nuorisotyottomien maara
laski Turussa vuoden 2016 helmikuusta 142 hen-
gella. Nuorten tyollisyystilanne naytta kehittyvan
suotuisasti.

Suurten kuntien palvelutuotantoon haasteita li-
sdavat mm. véaeston ikdantyminen sekd maahan-
muutto. Elékkeelle siirtyminen tulee kiihtym&an:
yli 60 % kuntien tybvoimasta siirtyy eldkkeelle
vuoteen 2030 mennessd. Samanaikaisesti vaeston
ikdantymisesta ja elinajanodotteen kasvamisesta
johtuen palvelujen tarve kasvaa. Vaeston ikaan-
tymisen merkitysta sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelutarpeiden kysynnan kannalta kuvaa esimer-
kiksi se, ettd yli 75-vuotiaista alle 10 % on ilman
yhtakaan pitkaaikaissairautta ja 85 vuotta taytta-
neisté yli 50 % on vanhuspalveluiden piirissa.

Turun vaestdnkehityksen merkittdvin muutos on
1990-luvun alusta alkaen ollut ulkomaalaisperéi-
sen vaeston (muuta kuin suomea tai ruotsia aidin-
kielenaan puhuvia eli muunkielisid) osuuden nopea
nousu 0,8 %:sta vuonna 1990 vuoden 2015 lopun

10,1 %:iin (18 781 henkil6d). Vuoden 2015 lopulla
Suomeen tuli ennatysmaara turvapaikanhakijoita,
joista ymparistoministerion arvion mukaan Tur-
kuun sijoittuu noin 8 % oleskeluluvan saaneista eli
noin 360-720 henkil6d. Turvapaikkapaatoksid on
kevaalla 2017 vield runsaasti tekemattd, joten
tulijamaéra ei ole viela realisoitunut. Riskind on
asuinalueiden liiallinen eriytyminen maahanmuut-
tajien keskittyessa samoille alueille. Uusi haaste
ovat kielteisen turvapaikkapaatoksen saaneet ja
laittomasti Suomeen jaaneet, ns paperittomat
henkilot ja heille kunnan velvoitteena olevien
palvelujen jarjestaminen. N&itd henkiléitd on
tullut palvelujarjestelmén piiriin  satunnaisesti
vaikka heitéd asiantuntija-arvioiden perusteella jo
kaupungissa oleskeleekin. Muunkielisten henkil®i-
den maara ja vaestdosuus on edelleen kasvussa,
myo6s kaupungin suotuisa talouskehitys vauhdittaa
tata.

Vanhusten palveluiden haasteena on vanhushuol-
tosuhteen heikkeneminen ja vanhusten lukumaa-
ran kasvu. Vanhushuoltosuhde (kuvaa yli 65-
vuotiaiden prosenttiosuutta tyoikdisestd 15-64v.
vaestosta) oli Turussa v.2015 30 %, joka on kuuden
suurimman kaupungin vertailussa (Kuusikko) suu-
rin. Pienin oli Espoossa, jossa vastaava arvo oli 21
%. Ennakkotietojen mukaan helmikuussa 2017 yli
85 -vuotiaita oli 5461 henkiloa (lisaysta vuoden
2016 helmikuuhun nadhden 129 henkil6d) ja luku-
maaré on hitaasti kasvamassa vuoteen 2020 saak-
ka, jonka jalkeen kasvu kiihtyy. Yli 65 vuotiaiden
maara lisdantyy aikavalilla 2018-2021 arviolta
1841 henkilolla. Naiden ikaihmisten osalta haas-
teena on oman toimintakyvyn tukeminen, aktiivi-
suuden lisdéaminen seka ehkaisevan tydn onnistu-
minen.

Turun ominaispiirteisiin  on kuulunut 0-14 -
vuotiaiden lasten ja heidan 25-44 -vuotiaiden van-
hempiensa ja tyfelaméssa olevien poismuutto
Turusta. Turkuun muuttaa 15- 24 -vuotiaita nuoria
mm. opiskelijoita, tydvoimaan kuulumattomia,
tyottomia, tuntemattoman taustan omaavia seka
vieraskielisia. Paaasiallinen muuttotappio syntyy
lapsiperheistd ja tyollisesta tydvoimasta. Turulle
muuttoliike on ollut epdedullinen jo pitkaan. Tu-
run suhteellinen asema heikkenee muuttoliikkeen
rakenteen vuoksi, mikd vaikuttaa erityisesti sosi-
aali- ja terveydenhuoltoon kohdistuvien palvelu-
jen tarpeeseen.

THL:n tekeman alueellisen terveys- ja hyvinvointi-
tutkimuksen mukaan turkulaiset parjaavat yleises-
ti hyvin, mutta hyvinvoinnissa on suuria alueellisia
eroja. Suurimmat haasteet liittyvat hyvinvoin-
tierojen kaventamiseen eri sosiaaliryhmien valilla.
Yksindisyyden kokemus (erityisesti yksinasuvilla),
ylipaino ja liikkumattomuus ovat ATH:sta esille
nousevia huolta herattavia tuloksia. Lasten, nuor-
ten ja lapsiperheiden hyvinvoinnin suurimmat
haasteet liittyvat eriarvoistumiskehitykseen, joka
alkaa jo raskausaikana ja joka liittyy vahvasti per-
heiden sosiaaliseen asemaan. Lastensuojelun tu-
kea tarvinneiden 0-17 vuotiaiden lasten véaesto-
osuus kaantyi laskuun, ja oli 7 % vuonna 2016
(Kuusikon ka 6 %). Lastensuojelun maéaritelma
muuttui sosiaalihuoltolain uudistuksessa v. 2015,
mutta Turussa vahenema on muita kuusikkokau-
punkeja suurempi -22,2 %, kun se Kuusikossa oli -
18,9 %. Taman voi olettaa kertovan myds tarpeen
vahenemisesta. Varhaista tukea ja tukipalveluja-
perheille on lisatty, niin lastensuojelun avohuollon
kuin sosiaalihuoltolain mukaisestikin. Huostaan
otettujen lasten kokonaismaéara on laskenut. Mer-




kittava panostus perheiden tukemiseen avohuollon
keinoin on nostanut hienoisesti lastensuojelun
kokonaiskustannuksia. Turkulaisten lapsiperheiden
ongelmista kertoo edelleen kodin ulkopuolelle
sijoitettujen 0-17 vuotiaiden korkea véestdosuus,
2,20 % v. 2016 (Kuusikon ka 1,60). Sijoituksista
aikaisempaa suurempi osuus on avohuollon sijoi-
tuksia. Suurin osa huostaan otetuista ja myos kii-
reellisesti sijoitetuista on viime vuosina ollut nuo-
ria, 13-17-vuotiaita. Huostaan otetuista pienet
lapset ja padosin alle 12-vuotiaat voidaan sijoittaa
perheisiin, ja myds murrosikaisten perhesijoituksia
on pystytty jonkin verran tekeméaan. Perhehoidon
osuus sijoituksista kasvoi vuonna 2016 léhes 4 %-
yksikolla. Turun lastensuojelu on sijaishuoltoon
painottuvana ollut kallista: kustannukset lapsiva-
estoon suhteutettuna ovat suurten kaupunkien
korkeimmat. Kustannusrakenne on edelleen on-
gelmallinen, vaikkakin sijaishuollon osuus on edel-
lisestd vuodesta pienentynyt ja ostopalvelujen
osuutta on pystytty selvasti vahentdmaan. Omien
lastenkotien kayttéa on tehostettu ja sijaishuollon
toimintatapoja kehitetty. Avohuoltoon kaytetaan
madaréarahoista 16,8 % ja sijaishuoltoon 83,2 %.

Turussa pienituloisten osuus on ollut selvasti kor-
keampi kuin Kuusikon-vertailukaupungeissa. Tur-
kulaisten tulojen jakautuminen on samaisessa
vertailussa kolmanneksi epétasaisinta. Turun vées-
torakenne selittaa osittain asiaa, silla Turussa on
maan korkein yhden hengen asuntokuntien osuus
(51,1 % vrt maan keskiarvo 42,2 %) ja yksinhuolta-
japerheiden osuus lapsiperheista (27,5%) on
toiseksi korkein Kuusikkokuntiin verrattuna.

THL:n sairastavuusindeksilla mitataan eri sairaus-
ryhmien merkitysta vaeston kuolleisuuden, tydky-
vyttdmyyden, elaménlaadun ja terveydenhuollon
kustannusten kannalta. Tuoreimman sairastavuus-
indeksin (vuodelta 2013) perusteella Turun koko-
naisindeksi on laskenut (101,2), mutta se on edel-
leen hiukan yli maan keskiarvon. Aivo- ja verisuo-
nitaudeissa, tuki- ja liikuntaelinsairauksissa seka
tapaturmissa kehitysta on tapahtunut positiiviseen
suuntaan ja naiden tautien indeksit ovat alhai-
simmalla tasolla vuodesta 2001 alkaneella vertai-
lujaksolla. Mielenterveysindeksi on selvasti laske-
nut, mutta on edelleen selvasti maan keskiarvon
ylapuolella (118,2). Syopaindeksi on hieman nous-
sut ja selvasti maan keskiarvon ylapuolella
(110,4). Dementiaindeksi on pysynyt léahes paikoil-
laan ja alittaa maan keskiarvon (91,7). ATH-
kyselylla mitatussa turkulaisten koetussa tervey-
dessa on tapahtunut hiukan positiivista kehitysta,
mutta tilanne oli suurten kaupunkien vertailussa
heikoin. Tyo6ikaisistd tyokykynsa heikentyneeksi
koki 22,6 %. Myds tamé tulos oli suurten kaupun-
kien vertailussa heikoin ja ylitti kansallisen kes-
kiarvon. Elintapoihin liittyvat sairaudet ovat ene-
nevassa maarin haasteena liikkumattomuuden ja
epaterveellisten ruokailutottumusten seka paih-
teiden kayton myota.

Sote- ja maakuntauudistus on suurimpia hallinnon
ja toimintatapojen uudistuksia, mitd Suomessa on
tehty. Muutos koskettaa satojen tuhansien ihmis-
ten tyoté ja kaikkien kansalaisten palveluja. Muu-
tokset koskevat myds sosiaali- ja terveydenhuollon
rahoitusta, ohjausta ja verotusta.

Sosiaali- ja terveydenhuoltoa koskevia sdannoksia
on useissa eri laeissa, joista osa koskee nyt kun-
nallista, kuntien ja kuntayhtymien jarjestamaa
toimintaa, osa yksityistd toimintaa ja osa seka
kunnallista etta yksityista toimintaa. Julkista sosi-
aali- ja terveydenhuoltoa koskevien lakien suures-
ta lukumaarasta johtuen lahes kaikkiin lakeihin
joudutaan uudistuksen yhteydessa tekemaan viit-
taukset ehdotettaviin sosiaali- ja terveydenhuol-
lon jéarjestamislakiin ja maakunnan valtionosuus-
lakiin. Kayténnossa jo aiemmin valmistelussa ol-
leetkin lainsdadantohankkeet ovat kaytanndssa
alisteisia talle laajalle reformille.

Saadoksien sujuvoittaminen eli ns. norminpurku
on ollut hallituksen yksi karkihankkeista. Hank-
keen tavoitteena on ollut helpottaa yritysten toi-
mintaa ja kansalaisten arkea saantelyé keventa-
malla ja uudistamalla. Hankkeen tosiasiallisia
vaikutuksia viela odotellaan.




Palvelujen tarvetta kuvaavat tunnusluvut 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Kysyntéa/tarve
75-vuotta tayttaneiden maara 16 218 16 470 16 465 17 014 17 047 17 269 17 717 18 553 19 511
85-vuotta tayttaneiden maara 4960 5164 5249 5362 5413 5405 5384 5443 5496
Vammaispalveluiden asiakkaiden osuus vaestos- Turku 2,23% | Turku 2,07% | Turku 1,98 Turku 1,93
4 (KuusiEko) / Kuusikko / Kuusikko % / Kuusik- | % / Kuusik-

ka 2,18% ka 2,11% ko 2,02 % ko 1,97 %




1.3 Toiminnan kehittimis-
suunnitelma ja strategiset
painopisteet (kv)

Sosiaali- ja terveyspalveluiden kannalta oleellista
on pystya vastaamaan kuntalaisten palvelutarpei-
siin luomalla puitteet hyvinvoinnille, lisddmalla
tuottavuutta ja ehkaisevaa tyota sekd parantamal-
la palveluiden kohdentuvuutta ja vaikuttavuutta
asiakaskeskeisten ja tarveléhtoisten palvelupro-
sessien kautta. Tama vaatii uudenlaista ja laa-
jempaa yhteisty6ta kaupungin toimijoiden, kol-
mannen sektorin, yksityisten palveluntuottajien
seka kuntalaisten kesken. Oman palvelutuotannon
osalta keskitytaan ehkaisevan tydn lisddmiseen
seka tuottavuuden, tehokkuuden ja vaikuttavuu-
den parantamiseen. Hyvinvoinnin ja terveyden
edistamista toteutetaan laajassa poikkihallinnolli-
sessa yhteistytssa. Kuntalaisten omaa aktiivisuut-
ta tuetaan seka osallistumista omien palveluiden-
sa suunnitteluun lisdtdan. Hyvinvointitoimialan
toiminnan strategiset painopisteet ovat:

Painopisteen siirtaminen ehkaisevaan tydhon

Vuoden 2015 lopussa toteutetun laajan hyvinvoin-
nin- ja terveyden edistdmisen kyselyn tuloksista
nousi vahvasti esille tarve enenevasti siirtda sosi-
aali- ja terveyspalveluiden painopistetta ehkaise-
vaan tyohon. Ehkaisevalla tyolla voidaan vahentaa
kuntalaisten palvelutarpeita, joten panostaminen
tdhan on sek& inhimillisesti etta taloudellisesti

perusteltua. Tama on myds yksi keskeisista tavoit-
teista valtakunnallisessa SoTe-uudistuksessa.

Painopisteen siirtdminen ehkdaisevaan tyohon tar-
koittaa mm. perustason palveluiden vahvistamista
ja hyvaa saavutettavuutta, varhaista puuttumista,
varhaisempaa hoidon aloitusta, kuntoutuksen ke-
hittamista, palveluohjauksen kehittamisté, oikea-
aikaisia ja oikein kohdentuvia palveluita, fyysisen
ja psyykkisen toimintakyvyn tukemista ja ihmisten
oman aktiivisuuden tukemista. Painopisteen siir-
taminen ehkaisevaan tydhon ei kuitenkaan ole
pelkéastdan resurssikysymys, vaan se vaatii myds
yhteistydn syventamistd, osaamisen ja tydtapojen
kehittamistd sekd ennen kaikkea asenteiden ja
toimintakulttuurin muutosta.

Lisataan korjaavien palveluiden tuottavuutta,
tehokkuutta ja vaikuttavuutta

Hyvin toimiva ehkdiseva tyd ei kuitenkaan poista
korjaavien sosiaali- ja terveyspalveluiden tarvet-
ta. Tehokkuuden parantamista jatketaan mm.
hyvin kéynnistyneessa lastensuojelun rakennemuu-
toksessa. Mittavat rakennemuutokset ovat tdmén
lisaksi kaynnissa vanhus- ja vammaispalveluissa
sekd péaihde- ja mielenterveyspalveluissa. Sairaa-
lan, terveysasemien ja suunterveydenhuollon ke-
hittamistyota jatketaan. Hyvin edennyt hoitoket-
jujen kehittdminen on jo nakynyt esim. VSSHP:n
siirtoviivepaivien maaran laskuna ja tata kehitys-
tyota jatketaan edelleen. Oman kotihoidon kehit-
taminen jatkuu ja vertailukehittdmisessa kayte-
taan hyvaksi kilpailutetun alueen tietoja.

Tuottavuuden, tehokkuuden ja vaikuttavuuden
parantaminen vaatii lisdksi tiedolla johtamisen
kehittamistyon jatkuvaa edistamisté. Lisaksi orga-
nisaation toimintakulttuuria vieddaan maaratietoi-
sesti rohkeamman kokeilukulttuurin suuntaan.

Hallituksen karkihankkeet STM:n alaisuudessa

e Palvelut asiakaslahtoisiksi

e Edistetdan terveyttd ja hyvinvointia sekéa
vahennetéan eriarvoisuutta

e Toteutetaan lapsi- ja perhepalveluiden
muutosohjelma

e Kehitetdén ikaihmisten kotihoitoa ja vah-
vistetaan kaiken ikdisten omahoitoa

e Osatyokykyisille vaylia tydhén

Hyvinvointitoimiala  koordinoi  maakunnallista
ikdihmisten kotihoidon ja kaiken ikdisten omahoi-
don kehittdmishanketta (KomPAssi). Liséksi toi-
miala on kumppanina lapsi- ja perhepalveluiden
muutosohjelmassa sekd ohjelman alueellisessa
toteutuksessa (Lupa auttaa). Hyvinvointitoimiala
on lisaksi mukana terveyden ja hyvinvoinnin edis-
tamisen ja eriarvoisuuden vahentéamisen kéarkihan-
ketta toteuttavissa kahdessa kokonaisuudessa: 1)
UKK-instituutin koordinmoima, Vaikuttavaa elin-
tapaohjausta sosiaali- ja terveydenhuoltoon poik-
kihallinnollisesti (VESOTE)” -hanke sek& 2) Ikains-
tituutin s&ation koordinoima, ”Voimaa vanhuuteen
tutuksi ja tavaksi” -hanke.




2.1 Maararahat ja investoinnit (kv)

TOT 2016 TA 2017 TAE 2018 TA 2018 TS 2019 TS 2020 TS 2021
yhteensa
Sosiaali -ja terveyslautakunta
Toimintatulot -80 181 -75 980
Valmistus omaan kayttoon -64
Toimintamenot 669 882 657 945
Toimintakate 589 634 581 965 -586 765 -586 765 -591 385 -605 433 -613 900
Muutos-% -1,3 0,8 0,8 0,8 2,4 1,4
Investointikulut 1 000 1 000 1 000
Valtionosuudet ja muut rahoitusosuudet
Pysyvien vastaavien luovutustuotot
NETTO -1 000 -1000 -1 000

Muutos-%




Lisatietoa toimialalle kohdistuvista tilainvestoinneista (vrt. tilapalvelujen investointiohjelma):

TILAINVESTOINNIT HYVINVOINTITOIMIALA

Hyvaksytty Valmistu-
TASEEN ULKOPUOLISET KOHTEET kustannus- misvuosi-
arvio tavoite
Tehostetun palveluasumisen yksikot
Vaihe 1 Kulkurinvalssi Kuralankatu 2 17 100 000 2019
Vaihe 2 Vuokkokoti Murkionkatu 10 15 700 000 2019

VALMISTELUSSA OLEVAT KOHTEET

Hankesuunnitelmaa ei laa-

Kurjenmékikodit peruskorjaus ja laajennus dittu

Sairaala-alueen tekninen huolto Tarveselvitys kynnissa
Vammaispalveluiden asumispalvelut ja tydtoiminta Tarveselvitys kdynnissa
Lastenkodit (Luostarinkadun korvaava) Tarveselvitys kdynnissa

Sillankorvan ensisuojan ja Sirkkalan paivéakeskuksen korvaavat tilat Tarveselvitys kdynnisséa




2.2 Maddrarahat palvelualueittain (kh)

1.000 €

Palvelu- tai tulosalue

Toimintatulot

Toimintamenot

Toimintakate

Terveyspalvelut 22100 98 076 75 976
Perhe- ja sosiaalipalvelut 9 452 91 736 82 284
Vanhus- ja vammaispalvelut 34 650 178 729 144 078
Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri 217 366 217 366
Toimialan hallinto ja yhteiset palvelut 3403 70 464 67 061




3.1 Tyovoiman kiytté (kv)

TOT 2016 TA 2017 TAE 2018 TA 2018
Henkilétyévuodet (htv) 4.567,4 4.314,4* 4.344,4
Palkat ja palkkiot (€) 169 097 854 162 509 933 158 995 683

Lisatietoja:
Kolmannen osavuosikatsaus (ovk 3) yhteydessa esitetaéan Kh:lle tavoiteluvun 2017 korjaus vastaamaan téssa esitettya lukua, joka pohjautuu tehtyyn tydvoiman kaytdn ennusteeseen.




3.2 Tilojen ja alueiden kaytto (kh)

Kaytossa olevat tilat ja alueet TOT 2016 TA 2017 TAE 2018 TA 2018 TS 2019 TS 2020 TS 2021
Tilat yhteensa (m?2) 164 931 167 702 147 323 149 302 153 415 153 530
Siséisen vuokran perusteena olevat tilat (m2) 163 931 166 702 146 323 148 302 152 415 152 530
Muut tilat (m) 1 000 1 000 1000 1 000 1 000 1 000
Alueet yhteensa (ha)

Sisdinen vuokra yhteensa (€) 28 487 446 28 885 176 26 096 117 26 521 680 26 928 855 27 328 772

Lisatietoja:

TAE 2018 luvut perustuvat 16.3.2017 hetken ennusteeseen vuoden 2018 tila- ja vuokramaarista. Taman liséksi TAE 2018 lukuun ovat vaikuttaneet seuraavat kohteet:

Lisays:

e Yli-Maarian monitoimitalo 12/2018 alkaen
e  Suksikuja 1, Vammaispalvelun asumisyksikko

e Mantymaen sairaala-alue, rakennus 25 (Mantykoti), Sirkkalan paivakeskus

Vapautuvat tilat:

e Sirkkalankatu 18, Sirkkalan péaivakeskus
e Luostarinkatu 5, Luostarinkadun lastenkoti

Arviot vuosien TS 2019-2021 tila- ja vuokramaaristéa pohjautuvat TAE 2018-lukuun seka olettamukseen, etta seuraavat tilahankkeet toteutuvat:

TS 2019:

Kulkurin valssi peruskorjaus (arvio maaliskuu 2019)

e vapautuvat tilat (arvio 3/2019) Oheinen jarjestys on STOn ilmoittama, mutta toiminnallisesti siirtojarjestys on toinen, joten asia on arvioitava uudestaan.

0 Mantykoti (Rantamaki)
o0 Mantykoti (Yli-Maaria)
o Savelkoti

TS 2020:
Lisays:

*  Dentalia hammashoitola lisatila 1300m? (tata ei ole huomioitu nelidissa tai vuokrissa)




Vapautuvat tilat:
e Moikoisten liikekeskus lastenneuvola ja hammashoitola

Vuokkokoti uudisrakennus (arvio kesadkuu 2020),
- vapautuvat tilat (arvio heindkuu 2020) Oheinen jérjestys on STOn ilmoittama, mutta toiminnallisesti siirtojarjestys on toinen, joten asia on arvioitava uudestaan.
0  Kutomokoti
0 Kurjenpesa
0 Mansikkapaikka ja Pohjantéhti
TS 2021:




4.1 Strategiset tavoitteet (kv)

Tavoite 1: Painopisteen siirtdminen ehkaisevaan
tyohon

Strateginen linjaus: 2.1.2

Muut toteutettavat linjaukset:

Avohuollon lastensuojelun asiakkaana olevien 0-17-

vuotiaiden méaara ja osuus ikdryhmasta TOT 2016 TA 2017 TAE 2018 TA 2018
*maaritelma muuttunut vuonna 2015 7% osuus ikaryh- osuus ikaryh-
masté laskee masté laskee
Neuvolapalveluiden, koulu- ja opiskeluterveyden-
huollon sahkdisen asioinnin lisaédminen
- neuvolaikaisten puolesta- 12,86 % 20 % 50 %
asiointisopimusten osuus
- peruskouluikaisten puolesta- 2,84 % 20 % 50 %
asiointisopimusten osuus
Lihavien lasten ja nuorten osuus
- 4-vuotiaat pohjaluku laskee
- 8lk. pohjaluku laskee
Suun terveydenhuolto: dmf-indeksi (karieksen
esiintyvyys tutkitussa populaatiossa)
- 5-vuotiaat 0,43 0,3 0,3
- 12-vuotiaat 1,17 1,2 1,2
Rokotuskattavuus (neuvolat)
- 3-vuotiaiden rokottamattomien osuus ika- 0,23 % 0% 0 %
luokasta
Kumppanuus kolmannen sektorin kanssa lisdantyy
Ja tiivistyy:
1. Tilojen luovutuksen yhteistydsopimusten maa-
ra 45 kasvava kasvava
2. Vakiintuneiden yhteistydkumppaneiden kanssa - lahtdarvo tavoite tarken-
tehdyt avustusyhteistosopimukset (min. 2 vuo- tuu
den ajaksi)
3. Toiminnallisten kumppanuussopimusten maara 24 kasvava kasvava
(sis. RAY:lle ja OPM:lle ym. ulkopuolisille ra-
hoittajille annetut lausunnot ja aiesopimukset)
Kotona asuvien +75-vuotiaiden osuus ja lukumaara 90,7 %/ 90,5 %/ 15 428 90,6 %/15 646
kasvaa
Saannéllisten palveluiden piirissé olevien 75-vuotta
tayttaneiden maaran muutos/75-vuotta téyttéanei-
den turkulaisten maaréan muutos.
- kotihoito -16 / laskeva laskeva
- omaishoidon tuki -9/ nouseva nouseva




- ymparivuorokautinen pitkaaikaishoito (sis. -29/ laskeva laskeva
Kaskenlinnan palliatiivisen hoidon asiak-
kaat)
Omaishoidon tukeminen,
Omaishoidon tukea saavien maara (poikkileikkaus)
-0-17 160 tasainen tasainen
-18-74 799 tasainen tasainen
- 75 vuotta téyttaneet 536 kasvava kasvava
Tilapaishoidon hoitojaksojen maara
3420 kasvava kasvava
Hoitojakson pituus ympérivuorokautisen hoidon
piirissé
Yhteensé
- palliatiivisessa 963,9 laskeva laskeva
- asumispalveluissa 1238,7 laskeva laskeva

Tavoitteen kuvaus: Ajoissa annetut ja hyvin kohdennetut peruspalvelut ovat hyvaa ehkaisevaa tyota. Oikea-aikainen ja oikean tasoinen palvelu vahentaa korjaavien ja erityispal-

veluiden tarvetta.

Tavoite 2: Lisataan korjaavien palveluiden vai-
kuttavuutta, tehokkuutta ja tuottavuutta

Strateginen linjaus: 2.1.3

Muut toteutettavat linjaukset:

Jatkohoitojonojen lyheneminen sairaanhoitopiirista

TOT 2016 TA 2017 TAE 2018 TA 2018
- siirtoviivepéivien maara /kk 161 <50 <50
- korotetun maksun osuus siirtoviivepéivistéa 36,1 % <20 % <20 %
Vuoden aikana huostassa olleiden lasten mé&ara 424/ 1,47 % laskeva laskeva
(kum.) ja vaestodosuus
Perhehoitoon sijoitettujen lasten osuus huostassa 47,2 % +4 %-yksikkoa +4 %-yksikkoa
olevista lapsista.
Paihde- ja mielenterveyspalveluiden saatavuuden
parantuminen ja avohoitopainotteisuuden lisaén-
tyminen:
- mielenterveys- ja paihdekuntoutujien kotiin
vietavien palvelujen lisadminen (tuetun asumi- 22 % kasvava kasvava
sen osuus palveluasumisesta)
Kuntoutusjaksojen vaikuttavuus: sairaalahoitojak-
sojen maara
- 2kk kuntoutusjakson jalkeen lahtbarvo saa- vaheneva vaheneva
- 6kk kuntoutusjakson jalkeen daan myo- vaheneva vaheneva
hemmin
Toimintakyvyn paraneminen hoidon seurauksena lahtdarvo kasvava kasvava

(FIM) muutos osastojen ka




Kuntoutuksen tehokkuus: FIM/hoitojaksojen pituu- lahtdarvo kasvava kasvava
den suhde
Kiireettdoman laakéarivastaanoton jonotusaika lyhe- 17,8 tyopaivaa 2-3 viikkoa 2 viikkoa
nee terveyskeskuksessa
Terveysasemien asiakkaat/ tydvoima
- asiakkaat/laakarityévoima 977,7 kasvava kasvava
- asiakkaat/hoitajatyévoima 488,2 kasvava kasvava
Palveluiden vaikutus: palvelu parantanut asiakkaan
elamantilannetta (vastausten ka asteikolla 1-5)
e Vammaispalvelut*
e Vanhusten avopalvelut* 4,4 kasvava kasvava
e Vanhusten asumispalvelut* 4,3 kasvava kasvava
e Sairaalapalvelut 4,0 kasvava kasvava
« Polikliiniset palvelut 4,2 kasvava kasvava
e Avohuollon sosiaalityd 4.4 kasvava kasvava
«  Neuvolapalvelut 3,9 kasvava kasvava
e Koulu - ja opiskeluterveydenhuolto . kasvava kasvava
. - kasvava kasvava
e Kasvatus- ja perheneuvola K
L - - - asvava kasvava
. Sljalshuplto (kaupungin lastenkodit ja vastaan- 3,5 kasvava kasvava
ottokodit)
Suunterveydenhuollon asiakkaat/tydvoima 247,7 as/htv kasvava kasvava
Hoitoonpéasy (T3) (aika yhteydenotosta siihen kun 100 90 90
tutkimus toteutuu) alueiden mediaanin ka
Laitoshoidossa olevia ymparivuorokautisessa hoi-
dossa olevista
- +75 vanhusten maara ja %-osuus 6337 39,6 % vaheneva vaheneva
- kehitysvammaisten %-osuus 7,7 % 6% 6%
Korvattujen potilasvahinkojen maara
(vuoden 2016 korvatut vahingot vrs. viiden viimei- 8/10 laskeva laskeva

sen vuoden 2011-2015 ka)

Tavoitteen kuvaus: Korjaavat palvelut tuotetaan tehokkaasti ja vaikuttavasti. Asiakas saa tarvettaan vastaavat palvelut oikea-aikaisesti.




4.2 Strategiset tavoitteet (kh)

Hyvinvointi ja aktiivisuus

Nuorisotydottomyyden vahentaminen ja
pitkdaikaistydttémien aktivointi

Strateginen teema: Yrittéva ja osaava kaupunki
Strateginen linjaus: 3.1.4

Muut toteutettavat linjaukset: 2.2.7

Arviointikriteerit: TOT 2016 TA 2017 TAE 2018 TA 2018
Nuorisoty&ttdmien osuus 13,36 % 13,0% 11,5 %
Tyollisyysmadrarahan vaikuttavuus:

Henkil6ita aktivointi- ja tydkykypalveluiden piirissa 1574 1400 4000
Kokonaisasiakasmaara 2679 3300 7500

Uusien asiakkaiden méaara 2713 2300 4500

Tydmarkkinatuen kuntaosuudella olevien ohjaus ak-

tivointitoimiin 1164 1100 1300

Aktivointiaste * 59 % 42 % 50 %

den opiskelu ja toimintakyky.

Tavoitteen kuvaus: Nuorisotydttdmien osuuden vahentaminen ja kunnan maksuosuuden véhentdminen toimenpiteilld, jotka toteutetaan yhteistydssa muiden toimijoiden kanssa huomioi-

* Aktivoidut (asiakkuuden lopettamissyynd on: tydllistetty, opiskeluun siirtynyt, kuntouttavassa tydtoiminnassa olevat, Koho-harjoittelussa olevat) jaettuna kokonaisasiakasméaaralla 3000

Terveiden elamantapojen edistaminen

Strateginen teema: Terve ja hyvinvoiva kau-
punkilainen

Strateginen linjaus: 2.1.1

Muut toteutettavat linjaukset: 2.1.2, 2.3.1, 2.3.7

Vertailu kansalliseen viitearvoon: 5 Ik tytot ja pojat
- 20 mviivajuoksu

- vauhditon viisiloikka

Arviointikriteerit: TOT 2016 TA 2017 TAE 2018 TA 2018
Ylipainoisten lasten ja nuorten osuus:
- 4 vuotiaat Pohjaluku kayt- osuus laskee
- 51k toon osuus laskee
- 8Ik osuus laskee
Turkulaisten koululaisten fyysinen toimintakyky
(Move). Turku/Suomi

alin kolmannes
tytot 33/32 %
pojat 37/36 % | pohjaluku kayt-
tytot 36/30 % to6n

pojat 46/42 %

toimintakyky
kasvaa




- ylavartalon kohotus
- Etunojapunnerrus

- Heitto-kiinniottoyhdistelmé&

tytot 44/38 %
pojat 47/42 %
tytot 26/22 %
pojat 25/20 %
tytot 38/36 %
pojat 36/37 %

Hyton terveysasemilla asioineet DM 2-pysyvéisdiag-

noosin (tyypin 2 diabetes) omaavien turkulaisten 8158 - Méaéré laskee
maara
Terveytensa vahintédan hyvaksi kokevien turkulaisten

62,6/62 - Osuus kasvaa

osuus (turkulaiset vrs. kansallinen taso)

Tavoitteen kuvaus: Tavoitteena turkulaisten perheiden kannustaminen terveiden elamantapojen omaksumiseen. Toimenpitein lisataan lasten ja nuorten liikkumista ja aktiivisuutta seka

vahennetaan ylipainoa.

Vanhemmuuden tuki

Strateginen teema: Terve ja hyvinvoiva kau-

punkilainen

Strateginen linjaus: 2.1.1 ja2.1.2

Muut toteutettavat linjaukset: 2.1.1

Arviointikriteerit: TOT 2016 TA 2017 TAE 2018 TA 2018
Osuus pysyy Osuus pysyy
Lastensuojelun piirissé olevien 0-17 v osuus ikéryh- alle Kuusikko- alle Kuusikko-
i 7% . . .
masta kuntien keskiar- kuntien kes-
von kiarvon

. L . . ) Hyvinvointi- Toimeenpano Toimeenpano

Lasten ja nuorten hyvinvointisuunnitelman toimen suunnitelma suunnitelman suunnitelman

piteiden toteutuminen

valmistelussa

mukaisesti

mukaisesti

Tavoitteen kuvaus: Vanhemmuutta tukemalla luodaan edellytyksia perheiden itsendiselle selviamiselle ja ehkaistd&dn ongelmien kasautumista ja muuttumista vaikeammaksi. Perhe

kokonaisuutena ja vanhemmuus huomioidaan kaikissa palveluiden jarjestamisessé.

Yksinaisyyden ja ulkopuolisuuden vahentami-
nen

Strateginen teema: Terve ja hyvinvoiva kau-

punkilainen

Strateginen linjaus: 2.1.1

Muut toteutettavat linjaukset: 2.2.3, 3.1.4

Arviointikriteerit: TOT 2016 TA 2017 TAE 2018 TA 2018
Itsensa yksinaiseksi tuntevien osuus % (ATH) . . Laskee Laskee
- 2054 -vuotiaat (turkulaiset vrs kansallinen | 1600t taydenty-
vat Laskee Laskee

ka)




- Lukion 1. ja 2. vuosikurssin oppilaat (turku-
laiset vrs kansallinen ka)

- 55-74 -vuotiaat (turkulaiset vrs. kansallinen | tiedot taydenty- Laskee Laskee
ka) vat
- +75-vuotiaat (turkulaiset vrs kansallinen ka) | tiedot taydenty-
vat
Ei yhtdan laheista ystavaa % oppilaista
(Kouluterveyskysely 2015)* -
- 8-9Ik (turkulaiset vrs. kansallinen ka) Laskee Laskee
- Lukion 1. ja 2. vuosikurssit (turkulaiset vrs. -
kansallinen ka) Laskee Laskee
- Ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden -
opiskelijat (turkulaiset vrs. kansallinen ka) Laskee Laskee
Kiusaamiseen ei ole puututtu koulun aikuisten toi-
mesta % (Kouluterveyskysely 2015)*
- 8.ja9. luokan oppilaat (turkulaiset vrs. kan- - Laskee Laskee
sallinen ka)
Laskee Laskee

Tavoitteen kuvaus Lasten ja tydikaisten yhteisollisyyden lisédminen ja ikdihmisten yksindisyyden véhentdminen mm. palveluohjauksen keinoin.
*= Kouluterveyskysely suoritetaan joka toinen vuosi ja vuoden 2015 séhkdinen tiedonkeruu epaonnistui. Tuloksia ei ole saatavilla.

Toimialan omat

SoTe-uudistukseen valmistautuminen
(2017-2018)

lainen

Strateginen teema: Terve ja hyvinvoiva kaupunki-

Strateginen linjaus: 2.1.1 ja 2.1.2 ja 2.1.3

Hanke/projekti:

TOT 2016

TA 2017

TAE 2018

TA 2018

ja toimenpiteet etenevat

Mittari: Valmistautumiseen liittyvat kehittdmisprojektit

Toimenpiteet
kaynnissa

Toimenpiteet
kaynnissa

Toimenpiteet
kaynnissa

minen.

Muut toteutettavat linjaukset: -

Lisatietoa tavoitteesta/hydtytavoite: Hyvinvointitoimiala toteuttaa kehittdmistoimenpiteita, joilla turvataan SoTe-palveluiden kilpailukyky sekéd varmistetaan rakennemuutosten etene-




5 Henkiloston tyohyvinvointi (kh)

Henkilostdohjelman
painopistealue

Ohjelman alatavoite

Kaupungin tavoite 2018

Toimialan TAE 2018

Toimialan TA 2018

Turussa jokaisen tulee voida

kokea, ettd tyo lisdé hyvinvointia

Tydssa jaksamista tukeva
tydnantajapolitiikka

Sairauspoissaolot alle suurten
kaupunkien keskiarvon

Tyokyvyttomyyselakkeelle
jaaneiden maara laskenut

Sairauspoissaolot alle suurten
kaupunkien keskiarvon

Tyokyvyttomyyselékkeelle
jaaneiden maara laskee

Sairauspoissaolot alle suurten
kaupunkien keskiarvon. Toteuma
2016: 5,0%

Tyokyvyttomyyselakkeelle
jééneiden méaara laskee. Toteuma
2016: 21

Aktiivinen osaamisen ennakointi

Strategisesti ohjattujen
kehityskeskusteluiden kay-
minen

Taydennyskoulutuksen riit-
tavyys ja oikeellisuus

Osaamisesta on keskusteltu vuosittain:
Keskitettyyn jarjestelmaan rekisteroidyt
kehityskeskustelut

Koulutus on tarvetta vastaavaa ja suunni-
telmallista: Rekisterdityjen koulutuspéi-
vien maara / vakituinen tyontekija

Osaamisesta on keskusteltu vuosit-
tain: Keskitettyyn jarjestelmaan
rekisteroidyt kehityskeskustelut

Koulutus on tarvetta vastaavaa ja
suunnitelmallista: Rekisterdityjen
koulutuspaivien maara / vakituinen
tyontekija

Osaamisesta on keskusteltu vuosit-
tain: Keskitettyyn jarjestelméan
rekisterdidyt kehityskeskustelut.
Toteuma 2016: 45%

Koulutus on tarvetta vastaavaa ja
suunnitelmallista: Rekisterdityjen
koulutuspaivien maara / vakituinen
tyontekija. Toteuma 2016: 3,8

Turku on vetovoimainen tyénan-

taja

Taloudellisesti vastuullinen
palveluiden tuottaminen

Tydvoiman kaytto pysyy ennallaan tai las-
kee edellisestd vuodesta: HTV
(ilman tydllistettyja ja harjoittelijoita)

Turun vetovoimaisuus tyonantajana nakyy
tydvoiman saatavuudessa: Hakemuksia /
tyopaikka (Kuntarekry)

Tydvoiman kaytto pysyy ennallaan
tai laskee edellisesta vuodesta: HTV
(ilman tydllistettyja ja harjoitteli-
joita)

Turun vetovoimaisuus tydnantajana
nakyy tyévoiman saatavuudessa:
Hakemuksia / tydpaikka (Kunta-
rekry)

Tybévoiman kaytto pysyy ennallaan
tai laskee edellisesta vuodesta: HTV
(ilman tydllistettyja ja harjoitteli-
joita) Toteuma 2016: 4567,4

Turun vetovoimaisuus ty6nantajana
nakyy tyévoiman saatavuudessa:
Hakemuksia / tydpaikka (Kunta-
rekry) Toteuma 2016: 16.9




6.1 Tiedoksi annettavat tunnusluvut (kh)

Tunnusluku 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Kysyntéa/tarve
Vammaispalveluiden asiakkaiden osuus véestdsta Turku 2,23% | Turku 2,07% | Turku 1,98 Turku 1,93
(Kuusikkop) / Kuusikko / Kuusikko % / Kuusik- % / Kuusik-
ka 2,18% ka 2,11% ko 2,02 % ko 1,97 %
Turku Turku Turku 0,46 Turku 0,47
Kehitysvammapalveluiden asiakkaiden osuus vées- 0,47%/ 0,48%/ % / Kuusik- | % / Kuusik-
tosta (Kuusikko) Kuusikko ka | Kuusikko ka | ko ka 0,39 % ko 0,40 %
0,38 % 0,37 %
Toimeentulotuen piirissé olevat kotitaloudet (ei 9199 9165 9454 9307
sis. pakolaisia tai paluumuuttajia)
Tuottavuus/ taloudellisuus
Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin maksuosuus 174,4M€ 184,8M€ 191,0M€ 193,1M€ 208,5M€ 217,4M€
(M€)
Terveydenhuollon ikavakioidut kustan- 2 306€ 2 337€ 2 321€ 2 345€
nukset/asukas (pth ja esh) € (suurten kaupunkien
vertailu)
Perusterveydenhuollon kustannukset/ 0-6 vuotias 492¢€ 491€ 376€ 427€
lapsi
65 vuotta tayttaneiden ik&vakioidut sosiaali- ja 7171 € 7068 € 6995 € 6980 €
terveyspalveluiden deflatoidut kustannukset vaes-
t6& kohti vuodessa (Kuusikko)
Turku 3.092 | Turku 3.559 Turku Turku
Asiakaskohtaiset kustannukset/ vammaispalvelu- €, Kuusikon | €, Kuusikon 3966,5 €, 41855 € /
jen asiakkaat ka 4.608 € ka 5.060 € Kuusikon ka 5586 6e
5293,6 € ’
Turku Turku Turku
Asiakaskohtaiset kustannukset/ kehitys- 33.830 €, 33.963 €, 35908, Turku 35_824
. . . . . € / Kuusikko
vammapalveluiden asiakkaat Kuusikon ka | Kuusikon ka | Kuusikon ka 34279 €
33.371 € 35.585 € 34418 €




Peittévyys/kattavuus

Terveysasemien peittavyys 40,5 % 40,7 % 40,9% 41,9%
Suun terveydenhuollon peittavyys 29,76 % 32,24 % 31% 31%
Laatu/asiakastyytyvaisyys
Tyytyvaisyys asuinkunnan (indeksi):
e sosiaalipalveluihin 2,80 3,08 2,84
e terveyspalveluihin 3,54 3,67 3,62
Palvelutyytyvaisyys, (vastaajien %-osuus, jotka
pitavét palveluita hyvin hoidettuina):
e  Terveyskeskuksen ladkéaripalvelut (vertai- 53% 57% 58%
lukunnat ka 47%) " . .
e  Terveyskeskuksen vuodeosasto (vertailu- 1% 12% 15%
kunnat ka 10%)
Sairaalapalvelut (vertailukunnat ka 53%) 55% 58% 56%
e Hammaslaékéripalvelut (vertailukunnat 29% 34% 33%
ka 35%)
e Aitiys- ja lastenneuvola (vertailukunnat 24% 27% 29%
ka 30%)
Perheneuvola (vertailukunnat ka 16%) 11% 13% 14%
_Sro§|aal|t);6|(\;e:(t_alluk:n_rl1al'i ka 1.:"/Io() Lo 10% 16% 16%
. oimeentulotuki (vertailukunnat ka 12%) 10% 11% 1%
e Vanhusten kotihoito (vertailukunnat ka 120 17% 17%
12%) . .
e Vanhusten asumis- ja laitoshoitopalvelut 11% 13% 12%
(vertailukunnat ka 12%)
e Vammaispalvelut (vertailukunnat ka 11%) 7% 10% 11%




7.1 Muu kaupunkitasoinen ohjaus (kh)

Ohjausasiakirja Ohjaustieto

Turun kaupungin vanhuspalvelusuunnitelma vuosille 2014 - 2016

Lasten ja nuorten hyvinvointisuunnitelma

Varsinais-Suomen sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmissuunnitelma
2017-2018
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