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Pirkanmaan

Mika vaikuttavuuden johtamisessa hyvinvointialue
on tarkeata?

« Keskeinen osa vaikuttavuusperusteista johtamista on asiakkaiden
osallistaminen omiin palveluihinsa ja antamaan palautetta, tuotammeko

toiminnallamme arjessa parjaamista

 Asiakkaille relevantit vaikutukset saadaan selville vain kysymalla heilta

 Toimintakulttuurin muuttuminen vaatii painopisteen siirtamisen
suoriteperusteisuuden johtamisesta kokonaisvaltaiseen
asliakaslahtoiseen ajatteluun




Tays on potilaiden valitsema, Pirkanmaan
henkilokunnan arvostama, vaikuttavin
Ja digitaalisin yliopistosairaalaverkosto

Kuntien ja PSHP:n
kustannustenhallintatyoryhma 2018

» Meista tulee lddke- ja hoitotieteen seka . Aikataulu

potilashoidon vaikuttavuuden keskus Suomessa

Vaikuttavin

« Hoitojen vaikuttavuutta mitataan 1 Kliinikon _ Kayttoon laajasti 2019 aikana
« Potilaamme osallistuvat ja sitoutuvat vaikuttaviin hoitoihin terveystaloustiede-
ja hoitoprosesseihin verkkokurssi
* Vaikuttavuusnakokulmat korostuvat tutkimuksissa Oppiportti
« Laakareillamme on tiedossaan vaikuttavuustieto : ey
hoitolinjoja valitessaan 2 15"D ) o Aloitus PSHP:ssa 2019 lahtien
« Vaikuttavuus tukee potilaidemme terveyshyotya elamanlaatumittari
* Olemme jatkossakin Suomen tuottavin 3 Terveyshyotyarvio-  Kayttdonotto THA-pilotin ja
et e tyskalu AluePegasos-kehittamisen tuella/tk-

kokonaistuottavuudessa e sed ae e
ylilaakarit

+ Edistamme perusterveydenhuollon,
erikoissairaanhoidon ja sosiaalipalvelujen
integraatiota

4 Vaikuttavuusohjelma'l PSHP:n ja kuntien paatos ja

toimeenpano 1-2 v aikana




Pirkanmaan

Askeleet kohti vaikuttavuuden johtamistarvineintaie

Koko organisaatiota koskeva ja lapileikkaava vaikuttavuusohjelma
-johtaminen, rakenteet, tietopohja ja kulttuurinmuutos

Vaikuttavuustoi-

minnan

kaynnistaminen
ja

Tavoitteiden
asettaminen

jarjestaytyminen

* Nimetaan
toimialueen
vaikuttavuuden
vastuutaho ja
tyoryhma /
ohjausryhma/
vaikuttavuusraati

* Sovitaan
tyoryhman
tyonjaosta ja
vastuutehtavista

* Fokukseen
vaikuttavuus ja
vaikuttavuustiedolla
johtaminen

* Huomioitava koko
toimintakulttuurin
muuttaminen

» Asetetaan yhdessa
tavoitteet, mihin
toiminnassa
pyritdén (mittareilla
pyritaén)

* Maaritetaan
aikataulu
tavoitteisiin
paasemiseksi

* Priorisoidaan mita
tietoa kerataan

* Varmistetaan datan

oikeellisuus ja
oikeanlainen
kirjaaminen

« Paatetdan
sairaanhoitopiirita-
soiset mittarit

» Tunnistetaan piiri-,
toimialue- ja
erikoisalojen
mittarit, paatetaan
oman toimialueen
mittarit, valitaan
potilaiden kannalta
oleellisimmat
mitattavat asiat

+ Kustannukset esille

» Sovitaan aikavali ja
raportointitasot
(erikoisala,
vastuualue,
toimialue, PSHP
johtoryhma ja
hallitus)

* Lopputulos

+ Toimenpiteista
sopiminen
tavoitteiden
alittuessa tai
ylittyessa

» Toimeenpano-

Plan, do, check,
act

suunnitelman
laadinta:

- Miten henkildsto
mukaan
mittaamaan ja
kayttamaan
tuloksia

- Miten tuloksista
palkitaan

- Miten luovutaan
tehottomista
hoidoista

Digitaalisuuden
hyédyntaminen
vaikuttavuustiedon
pohjalta




Vaikuttavuudella ohjaamisen tiekartta 2022 —> kohti hyvinvointialuetta

Vaikuttavuusfoorumit Pirkanmaan
: o : L hyvinvointialue
Seminaarisarja \ Toimeenpanosuunnitelmien jalkautus
Haittatapahtumien vahentaminen
Kirjaamisen laadun parantaminen
Priorisointi, tehottomista hoidoista luopuminen, uusien kaytantéjen implementointi

Toiminta-
kulttuuri

Muut projektit:

: : : o : : Vaikuttavuuskeskus
i keall laalle oikea h k k - ohjel ) . )

Tut_klr_nus- Oikealle potilaalle oikea hoito oikeaan aikaan - ohjelma Silmasairauksien

toiminta Yhteistyd TAY ja HY kanssa (priorisointi, 15D, NPS, yms) vaikuttavuusmalli

= = lakkaiden

Mittarit Vaikuttavuus-dashboardien kehittaminen Tuloskortit %‘i)tlgf;‘np;ﬂ'a'den
Hoitotybsensitiiviset mittarit HVA-tasoiset mittarit

Sydantahdistinten
- elinkaaripalvelu
PROMIit OmaTaysiin Laaturekistereita altaaseen Monipalveluasiak-

Tiedon ] o _ _ _ kaiden vaikuttavuus
keruu NPS- keruun ja 15D- kayttoonoton laajentaminen Kustannusvaikuttavuus hyvinvointialueella

Tietoaltaan ja sen jalostuskerrosten rakentaminen jatkuu
-

Toimeenpano

Organisoi- Saannollisen raportoinnin suunnittelu
tuminen .

Tavoitteet Kustannustietopohjan suunnittelu




Tays NPS —konseptin
laajentamisprojektin
kaynnistys

*  NPS-konseptin
kuvaaminen (pohjana
Tahtisairaala/Tays NPS)

*  Pitkan tahtaimen
tavoitetila vs.
lyhyen tahtaimen
toimenpiteet

* Linjaus e-asiointi

Kilpailutus nykytilanteen
turvaamiseksi (aloitus 6/22)

«  NPS-mittaamisen * Suun
tilannekuva terveydenhuolto
hyvinvointialueella . P?fUSpQIVGIUJen
«  Keruu mittaaminen
* Ehdot

Pilotit (kysymykset + keruu)
* So (5-12.22)
» Kotihoito (8-12.22)

*  Sopimukset

*  NPS-kysymyspilotointien
kaynnistys

Mittaamisen

* ICT-resurssien analysointi
jatkuvuuden

turvaaminen

« Aikataulu

+ Digipalvelujen mittaamisen

Tilannekuva suunnittelu

* Asiakaskokemustavoitteen
maarittely

* Hyvinvointialuetasoinen
jatkuvan sahkoisen
asiakaskokemusmittauksen
suunnittelu

*  Toteutus
mahdollisimman
samanlainen kaikissal

hyvinvointialueen
palveluissa

Etenemissuunni-
telma yhtenéaiseen

mittaamiseen

* Raportoinnin
suunnittelu
kansallisella,
strategisella,
integraatio ja
palvelutasoilla

* Yhtenaisyys eNPS-
mittaukseen

» Osaksi johtamisjarjestelmaa

» Vaiheittainen kayttéénotto
hyvinvointialueella

Kayttoonotto ja

jatkokehittaminen

* Raportoinnin
monipuolistaminen

» Hoitoprosessipohjaisen NPS-
seurannan suunnittelu

« Kieliversioiden toteuttaminen

Asiakaskokemusmittauksen suunnittelu

Marika Jarvinen 2022

Pirkanmaan
hyvinvointialue




Pirkanmaan
hyvinvointialue

PEI-mittari — sisaltaa yhden kysymyksen
mittarin Q2

Taman vastaanottokdynnin jalkeen kykenen Paljon Paremmin Entiseen Huonommin En osaa
paremmin tapaan sanoa

Ymmadrtamaan sairauttani ] 1 | | ]

Tulemaan toimeen sairauteni kanssa ] 1 ] O [] Q2

Pitimaian itseni terveend O O O O L]

Selviytymadn elamdssani O O O ] [l

Tuntemaan terveydentilani ] ] ] ] [l

Auttamaan itseini ] ] O ] [l

Pisteytys: 2 pistetta 1 piste 0 pistetta -1 :s ;:::t;gi 0 0 pistetta

Pisteet lasketaan yhteen ja niistda muodostuu PEl-pisteet (PEl-score). Yleensa negatiivisia on niin
vahan, ettd ne niputetaan nollaan. Kolmeen kysymykseen pitaa olla vastattu, etta pisteet voi
laskea. Q2:n kohdalla suosittelen huonommin-vaihtoehdon ottamista mukaan.

Elina Tolvasen vaitos 2020
s



Pirkanmaan
hyvinvointialue

Mittarin ominaisuudet

* PEI-mittari ja Q2 vaikuttavat soveltuvan kaytettavaksi suomalaisessa
perusterveydenhuollossa
* Mittarin validiteettiosiot hyvat

* Hyva sisaltdvaliditeetti haastatteluissa

* Hyva rakennevaliditeetti (yhdensuuntainen rakenne, pieni korrelaatio vertailukysymyksiin
(potilastyytyvaisyys, koettu hydty, osallistaminen paatdksentekoon, jatkohoito-ohjeiden
koettu selkeys eli mittaa eri asiaa kuin vertailukysymykset)

* Kohtalainen hypoteesin testaus (suurilta osin mittari kdyttaytyi oletusten mukaan)
e Mittarin reliabiliteetti ok

* Hyva sisdinen yhtenevyys

* Huono toistomittauskyky (tunne laimenee)

* Q2 korreloi hyvin PEI-mittariin (0,84), voidaan kayttaa yksinaan
* Hyva negatiivinen ennustearvo eli “tunnisti” hyvin ne, joilla matala PEI-pistemaara

Elina Tolvasen vaitdos 2020
s



Pirkanmaan
hyvinvointialue

Vaikuttavuus sosiaalihuollossa

 Vaikuttavuuden arviointia tehdaan hyvin vahan
 EI tehda systemaattisesti missaan Pirkanmaalla
« Arvioinnin esteena ei niinkaan valineiden puute vaan toimeenpanon ja/tal
johtamisen ongelmasta

* Tiedolla johtaminen vahaista
 Palveluista el kerata systemaattisesti tietoa
 Tiedolla johtaminen reaktiivista (esim. lakisaateisten maaraaikojen
raportointi), el pystyta ennakoimaan
« Mahdollisuuksia paljon, resurssia vahan




Pirkanmaan
hyvinvointialue

Vaikuttavuus sosiaalihuollossa

» Asiakaskokemuksen mittaamisen pilotointi THL:n maarittelemilla
kysymyksilla
« Mita suunnitteilla vuodelle 20227
« 3x10 d-mittarin pilotti Taysin nuorisopsykiatrian ja kuntien lastensuojelun
yhteisasiakkuuksissa
« PEI-mittarin kehittdminen sosiaalipalveluihin ja kokeilu tydikaisten
sosiaalipalveluissa
« Kykyviisari — kaytdssa Pirkanmaan tyokykyhankkeessa ja suunnitteilla

pilotti tyoikaisten sosiaalipalveluissa
« Sisaltovaliditeetti: Wikstrom M., Anttila H., Savinainen M., Kouvonen A. & Joensuu M. (2020)

« AVAIN-mittari Tampereella tyoikaisten monialaisessa yhteisty0ssa
« Sisaltovaliditeetti: Kivipelto, M., Blomgren S., Saikkonen P & Karjalainen P. (2015)




Pirkanmaan

Vaikuttavuudella ohjaamisen tiekartta  ryvineintiaue
2025

PSHP:n perustan ;
rakentamlnen
Pirkanmaan perustan
rakentamlnen

Kansallisen vaikuttavuuden kehittdminen

Kansainvalisen vaikuttavuuden
kehittaminen

2022 2023
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Vaikuttavuuden tietojohtaminen

15D Kliiniset mittarit
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NPS

NPS ja luokkien jakauma
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Valkuttavuuden raportointi PSHP:ssa  [irkanmaan
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Pirkanmaan
hyvinvointialue

Mita on menossa?

Koulutukselliset vaikuttavuusseminaarit jatkuvat

Geneerisen raportointimallin rakentaminen
Vaikuttavuus-dashboardin kehittaminen

Hyvinvointialueen yhteiset vaikuttavuusmittarit
Vaikuttavuustyon tutkimus, yhteistyd TAU ja HY kanssa
Tutkimus- ja kehittamistoimet vaikuttamattomien hoitojen
Karsimiseksi —Valta viisaasti ja Choosing wisely -suositusten
apikaynti

/. Pirkanmaan hakee RRP-haussa Kansallista

o0k WNRE

Vaikuttavuuskeskusta




