KPL 4.1 Sosiaali- ja
terveyspalvelujen
-j'airjest'aminen, tuottaminen-
ja kayttaminen




* Suomessa jokaisella oikeus riittaviin sosiaali- ja
terveyspalveluihin (sote)

* STM vastaa ja sen alaisuudessa on useita asiatuntijalaitoksia,
esim. THL, STUK ja Fimea

* Terveyspalvelujen tavoitteena terveyden ja -
hyvinvoinnin edistdminen ja yllapitaminen

° terveydenhuoltoon sisaltyvat terveyden ja hyvinvoinnin
edistaminen, perusterveydenhuolto ja erikoissairaanhoito




* Sosiaalipalvelujen tavoitteena on sosiaalisen
turvallisuuden edistaminen seka jokaisen
valttamattoman huolenpidon ja toimeentulon
turvaaminen

* sosiaalihuoltolaissa maddritetaan, mitd sosiaalipalveluja on
tuotettava ja miten

lakisddteisia sosiaalipalveluja ovat mm.: -

* sosiaalityo

* perhetyo

* kotipalvelu

* pdihde- ja mielenterveystyo
° vammaispalvelu

* lastensuojelu
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SOTE-uudistus (2023)

° jarjestamisvastuu kunnilta hyvinvointialueille (HVA)

° alueita 21 + Helsingin kaupunki

° HVATt jarjestavat pelastustoimen lisaksi sote-palvelut

° rahoitus siirtyi kunnilta valtiolle

* jokainen HVA kuuluu yhteen viidesta
yhteistyoalueesta

* jokaisella alueella yksi yliopistollista sairaalaa yllapitava HVA
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* potilaan ensisijainen hoitopaikka kiireettomissa
tapauksissa on oma terveysasema

* HVAnN jarjestettdva ympdrivuorokautinen pdivystys
alueellaan, hoito annetaan potilaan asuinpaikasta
riippumatta
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Hillita kustannusten
kasvua

Sote-uudistuksen
tavoitteet




Suomalainen terveydenhuoltojdrjestelma muodostuu
perusterveydenhuollosta, keskussairaalatasoisesta
hoidosta ja yliopistollisesta sairaalahoidosta.

° perusterveydenhuolto

- * terveyskeskukset, tydterveys -

erikoissairaanhoito
* yliopistolliset sairaalat

* jokaisessa HVAssa on oma keskussairaala




Sosiaali- ja terveydenhoitojdrjestelmd Suomessa (perustana
valtion tuella toteutettu julkinen sosiaali- ja terveydenhuolto)




Julkinen

® terveyskeskukset, keskussairaalat, yo-sairaalat

® pienet maksut tai ilmaista

® neuvolat, hammashuolto, kouluterveydenhuolto jne.
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® rahoitetaan verovaroin

Yksityinen
®esim. ladkadrikeskukset, sairaalat, apteekit,

tyoterveyshuolto ja fysioterapia

®sosiaalipuolella esim. ikaantyneiden ja vammaisten
kotipalvelut

®perustuu maksuihin

®Kela korvaa osan kuluista jalkikateen

®samoja palveluja kuin julkisessa terveydenhuollossa
®yksityisen osuus kasvanut (noin 25% palveluista)




Kolmas sektori

* kansanterveys- ja potilasjarjestot
* rahoitus seka julkiselta etta yksityiselta sektorilta
° yli 240 kansanterveystyota tekevaad jarjestod, esim.

SPR, Pelastakaa lapset ry, liikkenneturva ja syopadliitto

(soste.fi)
° mukana seka vapaaehtoistyota tekevia ettd jarjestoissa
olevia ammattilaisia

jarjestoissa yli miljoona jasenta

° tyond mm. tiedotus, vertaistoiminta, vaikuttaminen,
edunvalvonta sekad terveyspalvelujen tuottaminen




Jarjestelman kolme osaa toimivat yhdessa niin, etta
suomalaiset voivat kayttda palveluja lomittain.

Esimerkiksi varallisuus, sosiaaliluokka ja asuinseutu
(palvelujen saanti) vaikuttavat siihen, miten
yksittainen ihminen kayttaa julkisen ja yksityisen .
terveydenhuollon palveluita.




14 vuorokautta:

perusterveydenhuollon
avohoito alle
23-vuotiaille

3 viikkoa:

hoidon tarpeen arviointi
erikoissairaanhoidossa
aloitettava

Hoitotakuu

heti:

ensiapu ja kiireellinen
hoito, yhteys terveys-
keskukseen sen
aukioloaikana

28 vuorokautta:

mielenterveyspalvelujen
lyhytpsykoterapia tai
psykologiseen
vuorovaikutukseen
perustuva
psykososiaalinen hoito
aloitettava neljan viikon
kuluessa hoidon tarpeen
arvioinnista alle
23-vuotiaille

vuorokausi:

kiireettdman
hoitotarpeen arvio
terveyskeskuksessa

Paasy perusterveydenhoitoon kuuluvaan hoitoon

3 kuukautta:

perusterveydenhuollon

avohoito 23 vuotta
tayttaneille

suun terveydenhuolto

alle 23-vuotiaille

Paasy erikoissairaanhoitoon

6 viikkoa:

mielenterveyspalveluissa
alle 23-vuotiaiden hoidon
tarpeen arviointiin
liittyvat tutkimukset ja
erikoislaakarin arviointi

3 kuukautta:

erikoissairaanhoidon

erikoislaakarin arviot ja

tutkimukset,
alle 23-vuotiaiden
mielenterveyshoidot
jarjestettava

3 kuukauden kuluessa

hoidon tarpeen
arvioinnista

6 kuukautta:

suun terveydenhuolto
23 vuotta
tayttaneille

6 kuukautta:

erikoissairaanhoito
aloitettava kuuden
kuukauden kuluessa
hoidon tarpeen
arvoinnista
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Terveydenhuoltoa lapi elaman

e ditiysneuvola - ilmainen
* lastenneuvola - ilmainen
* kouluterveydenhuolto - ilmainen

° terveyden ja kasvun seuranta

° muyos erityisen tuen tarpeen kartoitus, jatkotutkimuksiin
ja —hoitoon ohjaaminen, omahoidon tukeminen

° 0Ssa monialaista opiskelijahuoltoa

opiskeluterveydenhuolto — alle 18v ilmainen
° tyoterveyshuolto

° terveyspalveluihin hakeutumisen syyt




Sosiaali- ja terveyspalvelujen haasteet

* huoltosuhde heikkenee

°* menot kasvavat reilusti

* vdestd vanhenee

* hoidot kallistuvat

* palvelutason nousu
* |aakkeiden osuus kasvanut ja ladkkeet kallistuneet .

* sosiaaliturvamenot kasvaneet

° maahanmuuttajien palvelujen jarjestaminen

° vanhusten hoidon jarjestdminen
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