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1. Liedon Vanhus- ja vammaisneuvoston lausunto Varhan
palveluverkkosuunnitelman 2027-2029 seka

palveluverkkovision 2027-2037 luonnoksista

Eliisa kertoi palveluverkkosuunnitelmasta ja palveluverkkovisiosta. Keskustelimme aiheesta
ja taytimme yhdessa vastaukset palveluverkkosuunnitelmaan ja palveluverkkovisioon.

Lausunnot lahetetaan Varhalle 9.8. klo 12.00 mennessa.

LIITTEET: Liedon Vanhus- ja vammaisneuvoston lausunto Varhan

palveluverkkosuunnitelman 2027-2029 seka palveluverkkovision 2027—-2037 luonnoksista.




Kirjauspohja lausunnolle Varhan palveluverkkosuunnitelmasta vuosille 2027-2029

Pyydamme teita arvioimaan, miten palveluverkkosuunnitelman luonnos vastaa sisalloltaan Varhan
25.2.2026 hyvaksytyn palvelustrategian mukaisia palveluverkkoperiaatteita erityisesti siina
palvelukokonaisuudessa, joka liittyy toimielimenne vastuualueeseen tai edustamaanne
asukasryhmaan.

Kannanotto kirjataan kunkin palvelukokonaisuuden palveluverkkoperiaatteiden alle varattuun tilaan.

Palvelustrategian yleiset kaikkia
palveluja koskevat periaatteet

Palveluverkko

Palveluverkko perustuu vaeston ja asiakasryhmien
tarpeisiin ja kykyyn asioida palveluissa. Huomioimme
vaeston alueellisen kehityksen ja otamme
palveluverkkopaatosten alueelliset vaikutukset
huomioon paatdksenteossa.

Huomioimme palveluverkon suunnittelussa
luonnolliset asiointisuunnat ja liikenneyhteydet,
henkilston saatavuuden, kiinteistéjen kunnon

ja
muun saatavilla olevan tilakapasiteetin seka taﬂouden
reunaehdot.

Palveluverkkomme tukee palveluintegraatiota ja
monialaista yhteistyota seka vahvistaa palvelujen
vaikuttavuutta Varhan eri alueilla. Tahtaamme
tehokkaaseen tilankayttoon.

Palveluverkon muutoksissa huolehdimme, etta
asiakkaiden palvelut toimivat keskeytyksetta
toiminnan uudelleen organisoinnista huolimatta.

Palveluverkon muuttuessa tuemme henkiléstéa ja
pidamme kiinni osaajista.

Saavutettava ja
monikanavainen
palveluverkko koostuu
fyysisista toimipisteist3,
liikkuvista palveluista ja
digitaalisista palveluista.

Hyvinvointialue edistaa
osaltaan Varsinais-Suomen
ja sen eri alueiden
elinvoimaa yhteistyossa
kuntien kanssa.

A\ I‘h 3

Arvio yleisten palveluverkkoperiaatteiden toteutumisesta

toteutuu paasaantoisesti | x

toteutuu puutteellisesti

Milta osin palveluverkkosuunnitelman luonnos ei vastaa periaatteita?

Saavutettava palveluverkko ei toteudu niilla alueilla, joilla ei ole luonnollisia asiointisuuntia ja
liikkenneyhteyksia harvenevien palvelujen verkostossa. Saavutettavuus, esteettomyys,
yhdenvertaisuus heikentyvat huomattavasti.

Muutosehdotus

Vapaat kommentit

Toimipisteiden maaraa ja palveluita on vahennetty nyt jo liikaa.




Sosiaali- ja terveyskeskus-
palveluissa tarjotaan monialaisia
palveluja vaeston tarpeiden ja
elamanvaiheiden mukaisesti

» Sosiaali- ja terveyskeskusten asema
palvelujarjestelmassa on vahva.

* Kehitdmme sote-keskusten, -asemien ja -pisteiden
palveluvalikoimaa ja palveluverkkoa vaikuttavuuteen
perustuen.

» Tavoitteenamme on vahvistaa palvelujen integraatiota
kehittamalla yhteisia toimintatapoja ja palveluketjuja.
Silloin kun on tarkoituksenmukaista, palveluita
integroidaan myos fyysisiin toimitiloihin.

e Parannamme ammattilaisten valisia
konsultaatiomahdollisuuksia.

e Jarjestamme palveluja myés likkuvina, mikali se parantaa
palvelujen tarpeenmukaista saavutettavuutta edistavat
yhdenvertaisuutta ja on vahintaan yhta
kustannustehokasta kuin kiinteassa toimipisteessa
tuotettuna.

Arvio sote-keskuspalvelujen yleisten palveluverkkoperiaatteiden toteutumisesta

toteutuu paasaantoisesti

toteutuu puutteellisesti | x

Milta osin palveluverkkosuunnitelman luonnos ei vastaa periaatteita?

Liikkuvien palvelujen jarjestamisen ehtona ei saa olla se, etta ne ovat yhta kustannustehokkaita
kiintedaan toimipisteeseen verrattuna. Kustannusta vertailtaessa taytyy mittarina olla myos
asiakkaan ja yhteiskunnan saama terveyshyoty sairauksien hoitamisen tehokkuudessa ja
pitkittymisen ehkaisyssa. Yksi lonkkamurtuma matkalla etaalla oleviin palveluihin maksaa
yhteiskunnalle kymmenia tuhansia euroja.

Muutosehdotus

Vapaat kommentit




Palveluverkon muodostamisen periaatteet

Tarjoamme sote-keskuksissa ja sote-

asemilla avoterveydenhuollon peruspalveluja kuten
|1aakari- ja hoitajavastaanottoja koko Varsinais-
Suomen vaestolle.

Sote-keskukset sijoittuvat suuriin vaestokeskittymiin
ja sote-asemat pienempiin vaestokeskittymiin.

Pitkan aikavalin tavoitteena on sote-keskusten
kiirevastaanottojen laajentaminen virka-ajan
ulkopuolelle ja onnistuneen tyonjaon rakentaminen
e[ih?issairaanhoidon ja sote-keskuspalveluiden
valille.

Sote-pisteet tarjoavat lahipalveluna suppean
valikoiman avoterveydenhuollon palveluita potilaan
tarpeisiin huomioiden mm. saariston
erityisolosuhteet. Niiden sijainti maaritellaén vaeston
tarpeiden ja vaeston kehityksen mukaisesti.

Myds kausi- ja kesdasukkaiden palveluntarpeisiin
pyritddn vastaamaan palvelutarpeen mukaisesti.

Avoterveydenhuolto

Maarittelemme palveluverkon
tiheyden huomioiden vaeston
asumisen ja liikenneyhteydet,
yhdenvertaisuuden hoidon tarpeet
ja kielelliset oikeudet.

Suunnittelemme palveluverkon ja
toimitilat tukemaan digitalisaatiota
seka uusia hoitoteknologioita.

Tilat ovat turvallisia asiakkaille,
potilaille- ja henkildstolle.

Huolehdimme tilankayton
tehokkuudesta yhteistydossa
Varhan muiden palvelujen
kanssa.

va I‘h a

Arvio avoterveydenhuollon palveluverkkoperiaatteiden toteutumisesta

toteutuu paasaantoisesti | x

toteutuu puutteellisesti

Milta osin palveluverkkosuunnitelman luonnos ei vastaa periaatteita?

Pienissa kunnissa sote-pisteissa avoterveydenhuollon palvelutarjonta heikkenee. Mika on sote-
keskusten, sote-asemien ja sote-pisteiden sijoittumisen perusteena oleva vaestomaara? Liedon yli
20 000 asukkaan muuttovoittoisessa pinta-alaltaan laajassa kaupungissa on vain sote-asema ja
Tarvasjoen alueella sote-piste.

Muutosehdotus

Vapaat kommentit




Palveluverkon muodostamisen periaatteet | Mielenterveys- ja paihdepalvelut

®  Tarjoamme taysi-ikaisten mielenterveys- * Keskitettyja tai erityistd osaamista vaativia
paihde- ja riippuvuushoitoa sote- yhteisia palvelupisteita ovat selviamishoito,
keskuksissa ja sote-asemilla, soveltuvin laitosvieroitushoito, terveysneuvonta,
osin myos sote-pisteissa. matalan kynnyksen paihdehoito seka

laitosmuotoinen ja intensiivinen

¢ Palveluja voidaan tuottaa myos asiakkaalle avomuotoinen piihdekuntoutus

soveltuvina digitaalisina etépalveluina.

¢ Paivakeskustoiminnan yhteydessa
jarjestdmme huumeiden kayttajien
terveysneuvontaa ja matalan kynnyksen
paihdevastaanottotoimintaa.

¢  Palveluverkkoon kuuluvat myos
monimuotoisesti tuotetut palvelut, kuten
matalan kynnyksen palvelut seka kotiin
vietavat ja jalkautuvat palvelut.

va I‘h a

Arvio mielenterveys- ja paihdepalvelujen palveluverkkoperiaatteiden toteutumisesta

toteutuu paasaantoisesti

toteutuu puutteellisesti | x

Milta osin palveluverkkosuunnitelman luonnos ei vastaa periaatteita?

Mielenterveys- ja paihdeasiakkaiden palvelut tulee olla mahdollisimman lahella. Erityisesti naille
ryhmille on vaikeaa saapua sovitusti hoitoon, mikali palvelut siirtyvat liian kauas oman asuinkunnan
ulkopuolelle. Hoidon tarve on usein pitkakestoista. Hoidon onnistuminen vaikeutuu, jos hoitoon ei
voi tai jaksa hakeutua eika siihen jaksa sitoutua. Liedon taysi-ikaisten mielenterveys- ja
paihdepalvelut siirtyvat jo syksylla 2026 Liedosta Kaarinaan, mika on selkea heikennys ja vastoin
nykyista strategiaa.

Muutosehdotus

Vapaat kommentit




Palveluverkon muodostamisen periaatteet

Tarjoamme kattavat suun terveydenhuollon
perushammashoidon palvelut paasaantoisesti
useimmissa sote-keskuksissa ja -asemilla.

Valikoiduissa sote-keskuksissa tarjoamme myos
perustason erikoishammashoitoa ja erityisryhmien
palvelua.

Vaestdn suun terveydenhuollon palvelut ja lasten ja
nuorten oikomishoidon (erikoishammashoidon)
palvelut tarjotaan palveluverkkosuunnitelmassa
tarkemmin maariteltdvan kohtuullisen
asiointimatkan paassa.

Palvelujen keskittamista voidaan harkita kun se
laajentaa palveluvalikoimaa, parantaa
kustannustehokkuutta ja resurssien kayttoa eika
heikenna yhdenvertaisuutta merkittavasti.

Selvitamme ja kehitdmme palvelujen jarjestdmisen
vaihtoehtoja saavutettavuuden parantamiseksi eri
asiakasryhmille.

Suun terveydenhuolto

Toimipisteet ja palveluresurssit
mitoitetaan vaeston alueellisen
palvelutarpeen mukaisesti.

Arvioimme tapauskohtaisesti pienten,
matalan kayttdasteen seka heikon
henkildstdsaatavuuden yksikdiden
jatkomahdollisuuksia. Mahdollisissa
muutoksissa turvaamme alueen
asukkaiden palvelut 1ahialueen muissa
toimipisteissa.

Lasten ja nuorten suun
terveydenhuollossa saavutettavuus
koulupaivan aikana on keskeinen kriteeri
palveluverkosta ja liikkuvista palveluista
paatettdessa.

va I‘h a

Arvio suun terveydenhuollon palveluverkkoperiaatteiden toteutumisesta

toteutuu paasaantoisesti | x

toteutuu puutteellisesti

Milta osin palveluverkkosuunnitelman luonnos ei vastaa periaatteita?

Muutosehdotus

Liikkuvien palveluiden kayttda kannattaisi kokeilla ostopalveluna ikdihmisille, vammaisille seka
syrjaseutujen vaestolle. Hoitohenkildkuntaa ja hoitoaikoja pitaa lisata.

Vapaat kommentit




Palveluverkon muodostamisen periaatteet Toimintakykya tukevat palvelut

® Keskitamme sote-keskuksiin tai seudullisesti ¢  Tarjoamme apuvalinepalveluihin
palvelut, joissa asiakkaiden palvelutarpeet liittyvada neuvontaa ja perustason
vaativat erityisia tiloja, valineitd sekd osaamista, palveluja (yleisimmin kaytettyja
esimerkiksi muistikeskukset, apuvalinepalvelut apuvalineitd) helposti saavutettavina,
ja ryhmakuntoutustilat. kuten useimmissa sote-keskuksissa,

sote-asemilla seka joissakin saariston

® Riittava yksikkokoko on edellytys sote-pisteissi

kustannustehokkaalle tilojen varustelulle.

¢ Keskitdmme erityisosaamista vaativaa
asiantuntijuutta, joka tarvittaessa
jalkautuu sote-asemille ja -pisteisiin.

¢  Tarjoamme monialaisia palveluja isoissa
yksikdissa, joissa asiakkaan tarpeisiin voidaan
reagoida joustavasti. Esimerkiksi ikdneuvolassa
tehokas tiimi on esimerkiksi kolme
sairaanhoitajaa ja kaksi fysioterapeuttia.

¢ Sote-asemat tdydentavat sote-keskusten
palveluverkkoa rajatuilla vastaanottopalveluilla.

va I‘h a

Arvio toimintakykya tukevien palvelujen palveluverkkoperiaatteiden toteutumisesta

toteutuu paasaantoisesti | x

toteutuu puutteellisesti

Milta osin palveluverkkosuunnitelman luonnos ei vastaa periaatteita?

Muutosehdotus

Vapaat kommentit




Perhekeskuspalvelut

Palveluverkon muodostamisen periaatteet

®* Perhekeskuspalveluja tuotetaan lahipalveluina
(esim. neuvolat, oppilashuolto) kouluissa,
oppilaitoksissa seké& muissa palvelupisteissa
lapsille, nuorille ja perheille saavutettavina.

®  Sovitamme tilankayttda yhteen muiden sosiaali ja
terveydenhuollon palvelujen kanssa huomioiden
samalla toimintayksikkdjen turvallisuus ja
palveluvarmuus.

®  Saariston sote-pisteissa henkildston toimenkuva
voi sisaltaa perhekeskuspalveluiden lisaksi
muiden asiakasryhmien terveyspalveluita

® Palvelupisteet perustuvat vaeston
palvelutarpeisiin ja voimme tuottaa myds
jalkautuvia palveluita esimerkiksi oppilaitosten
tiloissa.

va I‘h a

Arvio perhekeskuspalvelujen palveluverkkoperiaatteiden toteutumisesta

toteutuu paasaantoisesti

toteutuu puutteellisesti

Milta osin palveluverkkosuunnitelman luonnos ei vastaa periaatteita?

Muutosehdotus

Vapaat kommentit




Palveluverkon muodostamisen periaatteet Lapsiperheiden erityispalvelut

® Tuotamme erityispalveluja sote-keskuksissa
ja vaeston tarpeen mukaisesti sote-asemilla,
lastensuojelulaitoksissa ja perhehoidossa.

® Erityispalvelut jalkautuvat myos sote-
pisteisiin, mikali asiakkaan tarpeet sita
edellyttavat.

® Toimipisteiden suunnittelussa huomioimme
saavutettavuuden palveluintegraation
tarpeet, asiakas- ja henkilostoéturvallisuuden
seka palvelujen jatkuvuuden hallinnan.

va I‘h a

Arvio lapsiperheiden erityispalvelujen palveluverkkoperiaatteiden toteutumisesta

toteutuu paasaantoisesti | x

toteutuu puutteellisesti

Milta osin palveluverkkosuunnitelman luonnos ei vastaa periaatteita?

Uusi perheoikeudellisten palvelujen piste suunnitellaan sijoittuvaksi Lietoon tai Auraan.
Liedossa on paljon lapsiperheita ja yli 20 000 asukasta. Auran vaestomaara on n. 4 000.

Muutosehdotus

Vapaat kommentit




Palveluverkon muodostamisen periaatteet

¢  Tuotamme palveluja sote-keskuksissa ja
vaeston tarpeen mukaisesti sote-asemilla tai
sote-pisteissa. Taydennamme lahipalveluja
laajenevilla digitaalisilla palveluilla, liikkuvilla ja
kotiin vietavilla palveluilla.

¢ Hallittu fyysisen palveluverkon tiivistaminen ja
keskittdminen sote-keskuksiin ja sote-asemille
tukee moniammatillista yhteistyota ja
kustannustehokkuutta. Erityistd huomiota
kiinnitamme toimitilojen kuntoon,
saavutettavuuteen ja palvelun haavoittuvuuden
vahentamiseen.

¢  Liikkuvat sosiaalipalvelut tarjoavat kasvokkain
annettavia palveluja myos kiintean
toimipisteverkon ulkopuolella.

Tyoikaisten sosiaalipalvelut

Keskitettyja tai erityista
osaamista vaativia yhteisia
palvelupisteita ovat
maahanmuuttajapalvelut ja
sosiaali- ja kriisipaivystys.

Asumisyksikdiden
sijoittamisessa huomioimme,
ettd yksikoita on eri puolilla
Varsinais-Suomea. Kuulemme
asiakasta palvelutarpeen
arvioinnin yhteydessa
asumisyksikon sijaintitoiveesta.

va I‘h a

Arvio tydikaisten palvelujen palveluverkkoperiaatteiden toteutumisesta

toteutuu paasaantoisesti

toteutuu puutteellisesti

Milta osin palveluverkkosuunnitelman luonnos ei vastaa periaatteita?

Muutosehdotus

Vapaat kommentit




Palveluverkon muodostamisen periaatteet

® Vammaiset asiakkaat saavat heidan tarpeitaan
vastaavia perustason sosiaali- ja terveyspalveluita
sote-keskuksissa, sote-asemilla ja sote-pisteissa

Vammaispalvelut

® Vammaisten asumisyksikot sijoittuvat eri
puolille Varsinais-Suomea. Kuulemme
asiakasta palvelutarpeen arvioinnin

l&hella heidan kotiaan ja asumispalveluitaan. yhteydessa asumisyksikon sijaintitoiveesta.

¢ Jarjestamme paivaaikaisen toiminnan palvelut
asiakkaan lahiymparistddn tai muuten
saavutettavana.

® Ymparivuorokautisen asumispalveluiden
ryhmakotimuotoisten yksikdiden
paaasiallinen tavoitekoko on 12-15
asukaspaikkaa.

¢ Jarjestamme vammaisten laitospalvelua
keskitettyna palveluna Paimiossa ja
Paraisilla heille, joiden palvelutarpeeseen ei
voida vastata peruspalveluiden,
asumispalveluiden tai liikkuvien palveluiden
avulla.

va I‘h a

Arvio vammaispalvelujen palveluverkkoperiaatteiden toteutumisesta

toteutuu paasaantoisesti | X

toteutuu puutteellisesti

Milta osin palveluverkkosuunnitelman luonnos ei vastaa periaatteita?

Muutosehdotus

Vapaat kommentit

Pitaa muistaa, ettd vammaiset ovat kaikkien palvelukokonaisuuksien kayttajia. Vammaisia on
kaikissa ika- ja asiakasryhmisséa. Palvelujen saatavuudesta pitaisi tiedottaa paremmin.




lkdantyneiden palvelut
Palveluverkon muodostamisen periaatteet

¢ Ik&antyneiden palveluissa koulutetun henkildstén ®  Kuntouttavat arviointiyksikét sijaitsevat seutukunnissa
saatavuus maarittaa kyvyn tuottaa palveluja. ja lisddmme niiden kapasiteettia vastaamaan

Huomioimme tdman erityisesti K id ioinnin t it
palveluasumisyksikkdjen sijoittamisessa, kiinteistén ikdantyneiden maaraa ja arvioinnin tarpeita.

kunnon lisaksi. ° Keskitamme kuntouttavan lyhytaikaishoidon

®  Tavoitteenamme on ymparivuorokautisen isommiksi kokonaisuuksiksi.
palveluasumisyksikdn minimikoko noin 30 ] L ] ]
asukaspaikkaa tai sitd pienempi, mikéli palvelun ° Laajennamme yhteisdllista asumista alueellisen
saavutettavuus tai muut olennaiset tekijat sita saatavuuden turvaamiseksi yhteistydssa muiden
edellyttavat. toimijoiden kanssa.

© Suunnittelemme Varhan uudet asumispalveluyksikot °

Jarjestamme haastavien yhteyksien takana asuville
ikdantyneille palvelut tosiasiallisen
palvelukyvykkyytemme mukaisesti, pyrkien
turvaamaan palvelut lahialueella.

paasaantdisesti 60 asukkaan hybridiyksikdiksi, jotka
tukevat palvelun jatkuvuutta asiakkaan palvelutarpeen
kasvaessa.

° Huor_nioimme myds omaiste_n _rooIin ja tarpeet o . . .
osallistua asiakkaan palveluihin. ®  Ymparivuorokautisen palveluasumisen pyrimme

M Parannamme kuntouttavan paivatoiminnan jarjestamaan |ahella asiakkaan toivomaa

saavutettavuutta ja palveluun ohjautumista. asuinymparist6a.
me : vay, .

Arvio ikdaantyneiden palvelujen palveluverkkoperiaatteiden toteutumisesta

toteutuu paasaantoisesti

toteutuu puutteellisesti | x

Milta osin luonnos ei vastaa periaatteita?

Muutosehdotus

Koulutetun henkiloston saatavuutta on parannettava valittomasti. Palveluiden saatavuus heikkenee
alueellisesti, jos palveluyksikot keskitetaan isoihin yksikoihin. Keskittdminen vahentaa myos
tyopaikkoja ja vaikuttaa kuntien hyvinvointiin ja selviytymiseen. Vaesto ikdantyy kovaa vauhtia ja
pienempiakin alle 30 asukkaan palveluasumisyksikoita pitaisi olla. Omaisten ja muiden laheisten
vierailut ovat todella tarkeita, usein hoitopaivakirjoissa asukkaan ainoaksi viriketoiminnaksi on
kirjattu “omaisen paivittainen vierailu”. Omaisten roolien huomioiminen ei saa tarkoittaa
hoitovastuun siirtdmista omaisille.

Vapaat kommentit

Ikaantyneiden palvelut on iso ja edelleen kasvava kokonaisuus. Asumispalveluita on monen
tasoisia. Ikaantyneiden siirtymista fyysisista asumisyksikoista toiseen tulee minimoida varsinkin
elaman loppuvaiheessa.




Palveluverkon muodostamisen periaatteet (I)

Tarjoamme perustason akuuttihoidon ja
kuntoutuksen sairaalapalveluja sote-
keskusten ja sairaaloiden seka tarvittaessa
sote-asemien yhteydessa turvaten riittdvan
alueellisen kapasiteetin ja
kielivahemmistdjen tarpeet.

Huomioimme my6s omaisten roolin ja
tarpeet sairaala- ja saattohoidon
yhteydessa.

Sovitamme sairaalahoidon kapasiteetin
vaestdnkehityksen mukaiseksi kooten
osastoja tarkoituksenmukaisiin
kokonaisuuksiin eri alueilla.

Perustason sairaalapalvelut

Varmistamme vuodeosastojen hoidon ja
potilasturvallisuuden omalla arkisin saatavilla
olevalla l1a&kariresurssilla, erikoissairaanhoidon
konsultaatiomahdollisuuksilla seka tarvittavilla
diagnostiikka-, paivystys- ja terapiapalveluilla.

Sairaalatoiminnan verkostoa tarkastellaan
huomioiden palvelujen laatu, tarve,
kustannustehokkuus ja alueellinen
yhdenvertaisuus.

Pyrimme luopumaan huonokuntoisista
vuodeosastoista korvaavien tilojen 10ytyessa tai
korjausten ollessa kustannustehokkaasti
toteutettavissa tai kun se on palvelujen laadun,
henkildston saatavuuden, turvallisuuden tai
talouden kannalta perusteltua.

va I‘h a

Arvio perustason sairaalapalvelujen palveluverkkoperiaatteiden toteutumisesta

toteutuu paasaantoisesti

toteutuu puutteellisesti | x

Milta osin palveluverkkosuunnitelman luonnos ei vastaa periaatteita?

Omaisten ja laheisten roolia ei huomioida perustason sairaalapalveluiden muutoksissa, kun
vuodeosastoja lakkautetaan. Lieto on kasvava kunta, jossa vuodeosasto suljetaan. Tarkoitus on
siirtda potilaat Kaarinaan tai Raisioon. Vaestdkehitys ja palvelun saatavuus jatetaan siis
huomioimatta.

Muutosehdotus

Vapaat kommentit

Vuodeosastojen lakkauttamista tulee harkita perusteellisesti. Liedon vuodeosasto pitaa
ehdottomasti sailyttda. Muidenkin vuodeosastojen lakkauttaminen tulee jatkossa kuormittamaan
erikoissairaanhoidon ja saattohoidon vuodepaikkoja.




Palveluverkon muodostamisen periaatteet (II) 5::;:;:;2::‘ ::I?lgztnjra)a;;ie\i;ts,tys

» Tuotamme vaativaa somaattista ja psykiatrista » Perustason kuvantamispalvelut jarjestamme
erikoissairaanhoitoa ja diagnostiikkaa keskitetysti Turussa, asiakaslahtoisesti ja kustannustehokkaasti.
paivakirurgiaa ja muita tarkoituksenmukaisia Keskitamme sairaalapalvelujen tuottaman
erikoissairaanhoidon palveluja myos Salossa. kiireellisen naytteenoton sairaaloihin, sote-

» Tarjoamme usein tarvittavia tarkoituksenmukaisia keskuksiin ja sote-asemille.
erikoissairaanhoidon palveluja sote-keskusten yhteydessa + Kiireetdonta naytteenottoa voimme jarjestaa
osana perustason ja erikoissairaanhoidon integraatiota. myds niiden ulkopuolella. Ajanvarauksetonta

» Loimaan ja Uudenkaupungin sairaalat ovat jatkossakin osa palvelua tarjoamme mahdollisuuksien mukaan.
erikoissairaanhoidon palveluverkkoa, ja palvelujen » Tyks Laboratoriot tarjoaa valikoiduissa sote-
laajuutta ja siséltda arvioidaan sdanndllisesti huomioiden pisteissa naytteenottopalveluja perustason
palvelutarve, hoidon laatu, potilasturvallisuus, palveluna tavalla, joka tayttaa diagnostiikan
kustannusvaikuttavuus ja alueellinen yhdenvertaisuus. laatustandardit.

= Aikuispsykiatrian avopalveluja tarjopamme Turussa,
Salossa, Uudessakaupungissa ja Loimaalla yhteistydssa
perustason mielenterveys- ja paihdepalvelujen kanssa

» Jarjestamme paivystyspalvelut Turussa
ymparivuorokautisesti, Salossa, Loimaalla ja
Uudessakaupungissa tarveperusteisesti lainsaaddannon

mukaisesti. varha

Arvio erikoissairaanhoidon palvelujen, diagnostisten palvelujen ja paivystyksen
palveluverkkoperiaatteiden toteutumisesta

toteutuu paasaantoisesti | x

toteutuu puutteellisesti

Milta osin palveluverkkosuunnitelman luonnos ei vastaa periaatteita?

Muutosehdotus

Ajanvarauksetonta laboratoriopalvelua taytyy tarjota enemman, muutoin laboratoriokaynnit
saattavat unohtua ja diagnoosit ja hoitoon paasy viivastyy. Hoito viivastyy ja tilanne vaikeutuu.

Vapaat kommentit

Muut mahdolliset kommentit huomioitavaksi valmistelussa

Lausuntopyyntdjen ajoittaminen kesaaikaan oli erittain huono ratkaisu. Lausunnot ovat erittain
tarkea osa kaikkea palvelujen kehittamista.

Talous ja tydvoiman saatavuus seka palvelujen keskittdminen ovat lilan maaraavia tekijoita.
Inhimillisyys ja yhdenvertaisuus ja lahipalvelut pitaisi nostaa kaytannon ratkaisuissa tarkedmmaksi.







Lausuntokierroksen kysymykset palveluverkkovisiosta Varhan toimielimille

Arvioidessanne pitkan aikavalin visiota palveluverkkokehityksesta (2027-2037) pyydamme teita
ystavallisesti arvioimaan erityisesti seuraavia nakokulmia kussakin palvelukokonaisuudessa:

Arvioimanne palvelukokonaisuus

Sote-keskuspalvelut, Avoterveydenhuolto

Pidatteko palveluverkon muutoksia (lisdays/karsinta) oikeasuhtaisina suhteessa
ennustettuihin vaeston palvelutarpeen muutoksiin?

Palvelutarve kasvaa, kun vaesto ikaantyy. Palvelujen keskittyminen suurimpiin asutuskeskuksiin
heikentad muualla asuvien hakeutumista ja paasya palveluihin.

Ovatko virkajohdon niakemykset digipalvelujen roolista palveluverkon osana mielestinne
realistiset?

Digipalvelut sopivat vain joillekin vaestoryhmille ja hyvan koulutustason omaaville. Ne eivat sovi
ikdantyneille eivatka yhteiskunnan vahaosaisille, joita on paljon myds nuorissa ja keski-ikaisissa.

Toteutuuko palveluintegraation tavoite ja sote-palvelujen yhdistaminen samoihin
toimipisteisiin visiossa riittavalla tavalla?

Palveluintegraatio sopii suuriin asutuskeskuksiin paremmin kuin pieniin.

Ovatko palvelujen keskittamiseen liittyvat perustelut (kysyntd, henkildsto, tilojen kunto,
kustannustehokkuus) hyvaksyttavia?

Osittain kylla. Palvelujen keskittaminen toisaalta vahentaa kysyntad mm. pitkien valimatkojen
takia. Henkil6ston saatavuuden parantaminen ja tyohyvinvointi pitaa ottaa karkihankkeeksi.
Pienemmat kunnat menettavat sote-alan tydpaikkoja keskittdmisessa ja niiden mahdollisuudet
huolehtia kuntalaisten hyvinvoinnista heikkenevat merkittavasti.

Miten arvioitte palveluverkon keskittamisen ja toimipisteiden vahentamisen vaikutukset
palvelujen toimivuuteen?

Isoissa keskitetyissa toimipisteissa sijaisten Idytaminen ei ole niin kriittistd kuin pienemmissa.
Palveluun hakeutumisen motivaatio heikkenee, mitd kauempana asiakas asuu toimipisteista.
Yhdenvertaisuus ei enda toteudu. Palvelujen saatavuutta on arvioitu henkildautolla kulkemiseen
kuluvan matka-ajan perusteella, mika ei kaikkien asiakkaiden kohdalla ole mahdollista.

Ovatko esitetyt investointi- ja tilaratkaisut (uudet sote-keskukset, toimitilojen
yvhdistamiset ja sulkemiset) perusteltuja pitkalla aikavalilla?

Taloudellisesta nakdkulmasta nain voi olla. Mutta suuriin palvelukeskittymiin liittyy
potilasturvallisuuden kannalta riskeja, jotka koskevat erityisesti ikdihmisia. Erilaiset infektiot ja
pandemiat levidvat nopeasti, myds potilaiden kaatumiset tullevat lisdantymaan itselle vieraissa
ymparistoissa. Julkisen liikkenteen verkosto on puutteellinen monella alueella. Kela-takseja ei voi
kayttaa kaikissa palveluissa.

Missa palveluissa naette erityisia riskeja tai haasteita?

Kaikkien palveluiden saatavuus heikkenee niiden siirtyessa kauemmas. Tama koskee erityisesti
ikdihmisid, vammaisia ja lapsiperheitd. Kynnys hakeutua palveluihin kasvaa, kun tavoitteen
pitaisi olla painvastoin ja hoitoon paasyn pitaisi helpottua.




Vapaamuotoinen kommentti lausuntoon

Arvioimanne palvelukokonaisuus

Sote-keskuspalvelut, Suun terveydenhuolto

Pidatteko palveluverkon muutoksia (lisdays/karsinta) oikeasuhtaisina suhteessa
ennustettuihin vaestén palvelutarpeen muutoksiin?

Paaosin kylla. Isommat palvelupisteet pystyvat selviytymaan henkildvajeista paremmin eika
hoitoaikoja tarvitse peruuttaa. Palveluaikoja pitaa olla tarpeeksi ja hoitojonoja pitaa lyhentaa
merkittavasti. Erityisesti ikdihmisten, vammaisten ja muiden erityisryhmien paasy
hammashoitoon on ratkaisevaa yleisen terveydentilan sailyttdmiseksi kohtuullisen hyvana.
Liikkuvia hammaslaakaripalveluja (Varhan omana tai Varhan jarjestamina yksityisina palveluina)
pitaa olla ehdottomasti tarjolla syrjdseuduilla asuville. Liikkuvien palvelujen tulee olla
esteettomia.

Ovatko virkajohdon niakemykset digipalvelujen roolista palveluverkon osana mielestinne
realistiset?

Ei. Digipalvelut eivat ole kaikkien kaytettavissa.

Toteutuuko palveluintegraation tavoite ja sote-palvelujen yhdistaminen samoihin
toimipisteisiin visiossa riittavalla tavalla?

Osittain.

Ovatko palvelujen keskittamiseen liittyvat perustelut (kysyntd, henkildsto, tilojen kunto,
kustannustehokkuus) hyvaksyttavia?

Kylla. Keskittaminen nimenomaan suun terveydenhuollon palveluissa on perusteltua henkildston
saatavuuden, laitehankintojen ja tilojen suhteen.

Miten arvioitte palveluverkon keskittamisen ja toimipisteiden vahentamisen vaikutukset
palvelujen toimivuuteen?

Palvelut sindnsa saadaan toimiviksi. Mutta yhdenvertaisuus ei toteudu, jos pitkat ja hankalat
matkat ovat este hoitoon hakeutumiselle. Tama koskee erityisesti ikaihmisia, vammaisia ja muita
erityisryhmia, monella tapaa syrjaytyneita ja kauempana asuvia.

Ovatko esitetyt investointi- ja tilaratkaisut (uudet sote-keskukset, toimitilojen
yhdistamiset ja sulkemiset) perusteltuja pitkalla aikavalilla?

Ei.

Missa palveluissa naette erityisia riskeja tai haasteita?




Hoitoon hakeutumisen vaikeus heilla, joilla olisi kiireellistd paasta hammashoitoon.
Hammashoidon kalleus on toinen haasteellinen asia.

Vapaamuotoinen kommentti lausuntoon

Arvioimanne palvelukokonaisuus

Sosiaali- ja vammaispalvelut

Pidatteko palveluverkon muutoksia (lisays/karsinta) oikeasuhtaisina suhteessa
ennustettuihin vaeston palvelutarpeen muutoksiin?

Ei. Vammaispalvelut pitda padosin saada mahdollisimman lahelle.

Ovatko virkajohdon niakemykset digipalvelujen roolista palveluverkon osana mielestinne
realistiset?

Ei.

Toteutuuko palveluintegraation tavoite ja sote-palvelujen yhdistaminen samoihin
toimipisteisiin visiossa riittavalla tavalla?

Ei. Pienemmat yksikot ovat helpommin saavutettavissa.

Ovatko palvelujen keskittamiseen liittyvat perustelut (kysyntd, henkilosto, tilojen kunto,
kustannustehokkuus) hyvaksyttavia?

Toiminnan kannalta kylla. Asiakkaiden kannalta ei.

Miten arvioitte palveluverkon keskittamisen ja toimipisteiden vahentamisen vaikutukset
palvelujen toimivuuteen?

Toiminnan kannalta toteutuu. Asiakkaiden kannalta hankaloituu, kun saavutettavuus vaikeutuu.
Hoitoon hakeutuminen viivastyy.

Ovatko esitetyt investointi- ja tilaratkaisut (uudet sote-keskukset, toimitilojen
yhdistamiset ja sulkemiset) perusteltuja pitkalla aikavalilla?

Ei todellakaan.

Missa palveluissa naette erityisia riskeja tai haasteita?

Kaikissa.
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Arvioimanne palvelukokonaisuus

Ikdantyneiden palvelut

Pidatteko palveluverkon muutoksia (lisays/karsinta) oikeasuhtaisina suhteessa
ennustettuihin vaestén palvelutarpeen muutoksiin?

Ei. Ymparivuorokautisen palveluasumisen lisdantyva tarve on ymmarretty. Samalla
asumisyksikoiden ja laitospalveluiden maaraa on suunniteltu vahennettavaksi huomattavasti
yksikkokoon kasvaessa. Liian suuret yksikot eivat ole inhimillisia. Ikaantyneet kaipaavat
kodinomaisia yhteisdja, joissa on turvallista asua.

Liedossa Ruskan lyhytaikaishoitoyksikon toiminta on suunniteltu lakkautettavaksi viimeistaan
vuonna 2029. Uuden vastaavan palvelun tulisi edelleen sijaita Liedossa. Palvelutarve kuitenkin
kasvaa ja ikdihmiset muuttavat enenevassa maarin Liedon keskusta-alueelle, jonka
kehittamissuunnitelma on Liedossa meneillaan.

Yhteisollisen asumisen lisdantyminen on epavarmaa. Se soveltuu vain hyvakuntoisille.
Yhteisollisen asumisen paikkoja pitaa rakentaa hyvin harkitusti, ettei ikdihminen joudu jatkuvasti
siirtymaan yksikosta toiseen kunnon heikentyessa. Seurauksena on silloin vaikea sopeutuminen
uuteen asumisymparistoon, uuteen hoitohenkildkuntaan ja uusiin muihin asukkaisiin.

Kuntouttavien arviointiyksikkdjen maaran tulee olla riittava, jotta oikea hoito tulee maaritellyksi.
Arviointiyksikot voivat olla Varhan omia tai yksityisia.

Ovatko virkajohdon ndkemykset digipalvelujen roolista palveluverkon osana mielestianne
realistiset?

Kylla. Digiasioinnilla ei ole lisdantyvaa merkitysta.

Toteutuuko palveluintegraation tavoite ja sote-palvelujen yhdistaminen samoihin
toimipisteisiin visiossa riittavalla tavalla?

Ei saa keskittaa liikaa. Ikdihmiset eivat pysty omaksumaan samalla palvelukerralla monta asiaa.

Ovatko palvelujen keskittamiseen liittyvat perustelut (kysynta, henkil6sto, tilojen kunto,
kustannustehokkuus) hyviaksyttavia?

Tata suunnitelmaa Varhassa esiteltaessa mainittiin, ettd suunnitelman lahtokohtana eivat ole
saastot vaan palvelutarpeet.

Miten arvioitte palveluverkon keskittamisen ja toimipisteiden vahentamisen vaikutukset
palvelujen toimivuuteen?




Palvelut ovat vaikeammin saavutettavissa.

Ovatko esitetyt investointi- ja tilaratkaisut (uudet sote-keskukset, toimitilojen
yhdistamiset ja sulkemiset) perusteltuja pitkalla aikavalilla?

Taloudellisesta nakdkulmasta nain voi olla. Mutta suuriin palvelukeskittymiin liittyy
potilasturvallisuuden kannalta riskeja, jotka koskevat erityisesti ikdihmisia. Erilaiset infektiot ja
pandemiat leviavat nopeasti, myds potilaiden kaatumiset tullevat lisdantymaan itselle vieraissa
ymparistoissa. Julkisen liikenteen verkosto on puutteellinen monella alueella. Kela-takseja ei voi
kayttaa kaikissa palveluissa.

Missa palveluissa naette erityisia riskeja tai haasteita?

Ikaihmisten sopeutumisessa usein tapahtuviin asumisyksikoén vaihdoksiin ja omaisten
jaksaminen ja kulkemisvaikeudet uusiin asumisyksikéihin.

Vapaamuotoinen kommentti lausuntoon

Arvioimanne palvelukokonaisuus

Sairaalapalvelut, Perustason sairaalapalvelut

Pidatteko palveluverkon muutoksia (lisdys/karsinta) oikeasuhtaisina suhteessa
ennustettuihin vaeston palvelutarpeen muutoksiin?

Ei. Turun seudulla kaavaillaan vuodeosastotoiminnan laajentamista Raisioon ja Kaarinaan.
Liedon vuodeosasto suljettaisiin 2030-luvulla ja potilaat sijoittuisivat Raisioon ja Kaarinaan, joihin
ei ole mitdan muuta asiointitarvetta eika joukkoliikennettd. Omaisten liikkuminen on
vaikeaa/mahdotonta.

Vastustamme jyrkasti perustason vuodeosaston sulkemista Liedossa. Tarve vuodeosastolle on
selkeasti edelleen olemassa yli 20 000 asukkaan Liedossa. Sulkemisen perusteet eivat ole
riittdvia eivatkad hyvaksyttavia. Varhan tulee huolehtia henkildkunnan saatavuudesta.
Vuodeosaston sulkeminen johtaisi terveyspalveluiden ja niiden saavutettavuuden
heikkenemiseen ja tydpaikkojen vahenemiseen. Myds kotisairaalan ja saattohoidon palvelujen
loppuminen Liedossa tulisi olemaan todennakadista.

Ovatko virkajohdon nadkemykset digipalvelujen roolista palveluverkon osana mielestanne
realistiset?

Kylla.

Toteutuuko palveluintegraation tavoite ja sote-palvelujen yhdistaminen samoihin
toimipisteisiin visiossa riittavalla tavalla?




Liiallinen integraatio vaikeuttaa palveluihin hakeutumista.

Ovatko palvelujen keskittamiseen liittyvat perustelut (kysyntd, henkildsto, tilojen kunto,
kustannustehokkuus) hyvaksyttavia?

Henkiloston saatavuuteen kiinnitettava enemman huomiota.

Miten arvioitte palveluverkon keskittamisen ja toimipisteiden vahentamisen vaikutukset
palvelujen toimivuuteen?

Toimipisteiden vahentaminen vaikeuttaa omaisten ja laheisten matkoja toimipisteisiin. Heidan
vierailunsa vuodeosastoilla on erittain tarkea osa potilaan paranemista ja motivaatiota.

Ovatko esitetyt investointi- ja tilaratkaisut (uudet sote-keskukset, toimitilojen
yhdistidmiset ja sulkemiset) perusteltuja pitkalla aikavalilla?

Ei. Keskittaminen ja palvelujen yhdistdminen liian suuriin yksikéihin ei ole hyva ratkaisu.

Missa palveluissa naette erityisia riskeja tai haasteita?

Kaikissa.

Vapaamuotoinen kommentti lausuntoon

Varhan palveluiden tulee tukea ihmisten ja kuntien hyvinvointia. Palvelujen keskittdminen vie
kuntien hyvinvointitavoitteilta pohjaa pois. Sote-palveluiden tyépaikkoja tulisi olla
pienemmissakin kunnissa. Mita suurempia yksikoita tulee olemaan sitd enemman hoitovirheita
tapahtuu.
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