Kooste kommenteista ja
lausunnoista
palveluiden verkoston
kehittamiseen ‘

Vastaanottopalvelut, tyoikaisten
sosiaalipalvelut, vuodeosastopaikka selvitys ja
kiirevastaanotot

Pirkanmaan
hyvinvointialue



Johdanto

 Palveluiden verkoston kehittamiseen on saatu paljon arvokkaita
kommentteja, lausuntoja ja palautteita.

* 31.10.2023 mennessa annetuista kommenteista, lausunnoista ja
palautteista on tehty kooste paatosesityksen liitteeksi.

* Virkavalmisteluna saatujen kommenttien ja lausuntojen pohjalta on
tehty johtopaatoksia jatkovalmistelua varten ja ne ovat
paatosehdotuksen liitteena.

Pirkanmaan
hyvinvointialue



Kommentteja seka lausuntoja on koottu asukkailta,
toimielimilta seka kunnilta

« Tausta: Selvitys vastaanottopalveluista, tyoikaisten sosiaalipalveluista, vuodeosastotoiminnasta seka kiirevastaanotoista
on ollut kommentoitavana eri toimielimissa 21.8. alkaen (tarkempi aikataulu jaljempana). Lisaksi kommentteja on saatu
kunnilta, kuntien toimielimilta, asukasrynhmilta, asukastilaisuuksista ja yksittaisilta asukkailta.

Kommentit ja lausunnot on ryhmitelty lausujan mukaan seuraavasti:

aaﬁ Asukkaat Hyvtlgi\r/r?i';?;l;f en Kunnat

* Asukastilaisuudet « Toimielimilta pyydetyt « Kommenttien antajana

« Asukasryhmien kommentit (esim. lausunnot esimerkiksi kunnan hallitus,
vanhusneuvostot) kuntajohtajakokous, kunnan

 Yksittaisten asukkaiden palautteet johtaja

j

Jokaisessa ryhmassa kommentit ja lausunnot on jaoteltu viela teemoittain ja alla oleviin kategorioihin. Kaikki kategoriat tullaan
kuitenkin huomioimaan ennen lopullisia paatoksia.

* Huomioitu valmistelussa (sisaltyy alkuperaiseen ehdotukseen)

 Huomioidaan valmisteluprosessissa (esimerkiksi muiden palvelukokonaisuuksien valmistelu)




Saapuneet lausunnot ja kommentit 31.10.2023 mennessa

Asukkaat
* Asukastilaisuuksia 6 kpl
» Erilaisten asukasryhmien palautteita 54 kpl (esim. vanhusneuvosto)

* Yksittaiset asukaspalautteet sahkdisen palautejarjestelman kautta
129 kpl, 31.10. mennessa seka muut yksittaiset asukaspalautteet.

* Asukaskysely

Toimielimiltd pyydetyt lausunnot:

*  YT-ryhma (Super ja Tehy) 22.8.

*  Monipalveluvaliokunta 22.8. (Kaytetaan jatkossa lyhennettd MPV)
* Vahan palveluja kayttavien valiokunta 23.8. (jatkossa VPV)

* Vanhusneuvosto 28.8. (jatkossa VN)

*  Vammaisneuvosto (jatkossa VAMN)

* Tulevaisuus ja strategiavaliokunta (jatkossa TSV)

* Hyvinvointi- ja kokonaisturvallisuusvaliokunta (jatkossa HKV)

Pirkanmaan
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*  Nuorisovaltuusto (jatkossa NV)
* Asiakkuus ja laatujaosto (jatkossa ALJ)
« Konserni- ja toimitilajaos (jatkossa KTJ)

* Henkildstbjaosto (jatkossa HJ)

Kunnilta saapuneet lausunnot:
* Oriveden kaupunginhallitus

* Ruoveden kunta

* Nokian kaupunginhallitus

* Juupajoen kunnanhallitus

» lkaalisten kaupunki

* Pirkanmaan pienten kuntien kuntajohtajat

* Urjalan kunta
*  Kuhmoisten kunnanhallitus

e Kihnion kunnanhallitus

* Yldjarven kaupunki

* Mantta-Vilppulan kaupunginhallitus
*  Tampereen kaupunki

* Punkalaitumen kunnanhallitus

» Sastamalan kaupunki

* Palkaneen kunnanhallitus

Muut kommentit:

* Kuntajohtajakokous



Avopalveluiden ja
tyoikaisten
sosiaalipalveluiden
selvitys

Virkavalmisteluna tehdyt johtopaatokset kommenttien
ja lausuntojen perusteella

Aluehallitus 11.9.2023

Pirkanmaan
hyvinvointialue



Kommenttien ja lausuntojen perusteella tehdyt
johtopaatokset

» Johtopaatos 1: Kommentit seka lausunnot
ja viela jarjestettavissa asukastilaisuuksissa esitettavat kommentit ja ehdotukset huomioidaan
jatkovalmistelussa ennen lopullisia paatoksia. Lisaksi syyskuussa 2023 toteutettava asukaskyselyn tulokset
huomioidaan jatkovalmistelussa ennen lopullisia paatoksia.

» Johtopaatos 2: Soteasemien sijaintien ja lukumaaran paatoksentekoa varten huomioidaan riittava tieto koko
palveluverkon sisallosta (esimerkiksi mika on lahiasemien sijainti ja niiden palveluvalikoima).

» Johtopaatos 3: Valmistelu pohjautuu Tilastokeskuksen ja Pirkanmaan liiton seutuistumisen
vaestosuunnitteeseen. Alueiden vaestosuunnitteet tarkistetaan maaravalein osana palvelujen verkoston
jatkuvaa kehittamista.

» Johtopaatos 4: Henkiloston osallistumista lisataan ennen lopullista paatoksentekoa
(esimerkiksi palvelulinja/tehtavaalueen tiedotus- ja keskustelutilaisuuksien maaraa lisataan).

« Johtopaatos 5: Ennen paatosten toimeenpanoa tulee olla varmistettuna korvaavien ja taydentavien
palvelujen (kuten liikkuvien palvelujen ja digipalvelujen) toteutus.

Pirkanmaan
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Vuodeosastopaikka
selvitys

Kiirevastaanotot

Virkavalmisteluna tehdyt johtopaatokset kommenttien
ja lausuntojen perusteella

Aluehallitus 11.9.2023

Pirkanmaan
hyvinvointialue



Kommenttien ja lausuntojen perusteella
tehdyt johtopaatokset

« Johtopaatos 1. Kommentit seka lausunnot
ja viela jarjestettavissa asukastilaisuuksissa esitettavat kommentit ja ehdotukset huomioidaan
jatkovalmistelussa ennen lopullisia paatoksia. Lisaksi syyskuussa 2023 toteutettava asukaskyselyn tulokset
huomioidaan jatkovalmistelussa ennen lopullisia paatoksia.

- Johtopaatos 2: Lahisairaalan sijaintien ja lukumaaran paatoksentekoa varten huomioidaan riittava tieto
koko palveluverkon sisallosta (esimerkiksi mika on ikaihmisten palvelujen suunnitelma)

- Johtopaatos 3: lltaisin ja viikonloppuisin toimivien kiirevastaanottopisteiden maaraa ja sijaintia tarkastellaan
tarkemmin myos henkiloston riittavyyden, tilojen muuntojoustavuuden ja tarvittavien kliinisten tukipalveluiden
kuten kuvantamisen ja laboratoriotoiminnan suunnitelmien kanssa.

« Johtopaatos 4: Henkiloston osallistumista lisataan ennen lopullista
paatoksentekoa (esimerkiksi palvelulinja/tehtavaalueen tiedotus- ja keskustelutilaisuuksien maaraa lisataan)

- Johtopaatos 5: Ennen paatosten toimeenpanoa tulee varmistaa sairaalapalveluja korvaavien ja
tukevien palveluiden (esimerkiksi kotisairaala ja asumispalvelut) ja sairaalaverkon eri osien yhteen
sovittaminen (esimerkiksi yksikkoa ei voi sulkea ennen kuin on varmistettu vastaanottava tila ja sen
henkilokunta)

Pirkanmaan
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Kooste
kommenteista
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Asukkaat

Pirkanmaan
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Asukastilaisuus lkaalinen 29.8.

Lain mukaan jokaiselle turvattava riittavat sosiaali- ja terveyspalvelut, tdma ei toteudu lkaalisissa palveluiden lakkauttamisessa.
Paatoksia ei voi tehda ennen kokonaisuuden hahmottamista. Neuvolapalvelujen sijainti
+ Palliatiivisen hoidon tulevaisuus

Sote-palvelujen
turvaaminen

+ |kaalisessa ei ole ollut henkildstopulaa. Ikaalisissa koulutetaan mm. |ahihoitajia. Sotekeskuksen lakkautus vaikeuttaa 2. asteen koulutusta. Lakkautuksessa

Vaikutukset e L
on merkitysta alueen elinvoimaan

Selvitetdén osana
AR L EEE * Kunnassa paljon 2. asteen koulutusta, miten turvataan opiskelijoiden terveydenhuolto
tarkempaa
suunnittelua + lkaalisten tilat hyvassa kunnossa, vuodeosastopaikkoja voidaan nostaa 90 paikkaa, tilat saneerattu viime vuonna.
Kiinteistot » Terveyskeskus remontoitu 10 vuotta sitten.
Kulut * Miten huomioitu valmistelussa lisdantyneet matkustuskulut, jotka Kela maksaa.
* Mika on kokonaiskustannusarvio lkaalisten toiminnan lakkauttamisesta.
Huomioidaan Asukkaiden ja + Lakkautuksen perustelut jadneet epaselviksi. Strategian mukaisesti valmisteluun otettava mukaan asukkaat, henkilosto ja asiakkaat.
valmisteluprosessissa henkil6ston » Kuntia ei ole kuultu valmistelussa, strategian mukainen kumppanuus ei ole toteutunut
huomiointi
Pirkanmaan

hyvinvointialue



Asukastilaisuus Méntté-VinpuIa 30.8.
I e

Sote-palvelujen
turvaaminen

Suunnitelmien
tarkentaminen ja

Selvitetdén kuntien kuuleminen

Mantta- osana

Vilppula tarkempaa
suunnittelua Ensihoidon
jarjestaminen

Vaikutukset
koulutukseen

Kulut

Pirkanmaan
hyvinvointialue

Miten turvataan alueen asukkaiden yhdenvertainen palveluiden saavutettavuus, kun etaalla olevan alueen vuodeosasto lakkautetaan

Huoli missa on vuodeosastopaikka, vaikutusten arvioinnissa ei ole huomioitu kesaasukkaiden palvelujen tarve.

Asukkaiden usein tarvitsemat palvelut tulisi toteuttaa Iahipalveluna, ei toteudu Juupajoella

Vilppulassa kuntoutusosasto, joka nay selvityksessa. Mantan vuodeosastolla hoidetaan laajasti eri potilasryhmia esim. palliatiivinen potilaat ja avh-potilaat.
My®os laakeinfuusioita annetaan.

Kuntien kuulemiseen vuoteen 2035 ulottuvissa paatoksissa on varattu liian vahan aikaa.

Julkisen liikenteen palvelut ei ole huomioitu riittavasti fyysisen palveluverkon suunnittelussa.

Korvaavien palveluiden suunnitelma puuttuu, se pitaa olla tiedossa ennen muutoksia.

Ita-Pirkanmaan nakdkulman koetaan unohtuneen suunnittelussa

Jamsan alueen palvelut ratkaistaan marraskuussa, voidaanko odottaa Keski-Suomen ratkaisua ennen lopullisia paatoksia.

Mantta-Vilppulan alueella on vain yksi ensihoidon yksikko. Suunniteltu kuljetusmatka hoitoon tulee pitenemaan merkittavasti, jolloin alue on pidempaanilman
ensihoidon yksikkoa.

Mantéassa terveydenhuollon koulutusta ja vuodeosasto, jossa on tehty runsaasti harjoitteluita.

Taloudelliset vaikutukset eivat aukea esityksessa, vaikka perusteluna on kustannusten hillinta.
Onko arvioitu ambulanssien ja kelataksien kustannusten kasvu, jos lakkauttamiset toteutetaan.



Asukastilaisuus Akaa 7.9.

Selvitetdan
osana
tarkempaa
suunnittelua

Sote-palvelujen
turvaaminen

Lahi-, digi- ja
liikkuvat palvelut

Suunnitelmien
tarkentaminen

Tilat

Julkinen litkkenne
ja lilkkkuminen
palveluihin

Asukkaiden ja
henkiloston
osallistaminen

Muita huomioita

Urjalassa ei ole ollut henkildstovajetta, Urjalassa tehty kehitysty6td, paésty jonottomaan tilanteeseen.
Diabeetikkojen hoito huolestuttaa kiinnitetdankd laatuun huomioita. Miten matalan kynnyksen palvelut, siirtyvatké Urjalasta Akaaseen. Urjalalaisia viedaan
nyt Parkanon vuodeosastolle asti kun Valkeakosken vuodeosastolle ei mahdu.

Aikuisneuvolassa on tehty ennaltaehkaisevaa tyota, nyt Urjalassa toiminta loppunut. Korona pysaytti neuvoloiden toiminnan, eli emme tiedad mika on
hoitovelka, aikuisneuvola tarvitaan takaisin Urjalaan.

Kun vuodeosastopaikkoja vahennetaan, tulee kotisairaanhoidolla, kotisairaalalla ja asumisyksikailla olla resurssia hoitaa myds erityisryhmien lisdantynyt
hoidon ja valvonnan tarve.

Lahiasemista ei ole viela tarkempaa tietoa. Missa ovat liikkuvan palvelujen lahtdpisteet. Onko digipalveluissa huomioitu, etta langaton verkko ei ulotu
kaikkialle. Digipalvelut voisi olla ratkaisu yksindisyyteen sielld, missa verkko toimii.

Liikkuvia palveluja ja digipalveluja pitaa kokeilla ennen kuin toimipisteita lakkautetaan.

Urjalan vaestdpohjalla ( ikdihmisten maara) on eparealistista, etta voisivat siirtya digipalveluihin

Digi- ja liikkuvissa palveluissa turvattava esteettomyys ja saavutettavuus.

Toivomus, etta esityksia ei toimeenpanna, ennen tietoa korvaavista palveluista ja vaikutusten arvioinnit on tehty, nyt tehty hyvin ohuesti.
Urjalan vaestosta yli kolmannes yli 60 vuotiaita. Akaan sote-asema ei pysty vastaanottamaan kaikkia Urjalalaisia.

Onko eri toimintamalleissa arvioitu henkiléston maaran tarve, erityisesti liikkuvissa palveluissa, onko huomioitu siirtymiseen kuuluva aika, enta
sosiaalitilojen tarve.

Valmistelulle pitaisi antaa aikaa, jotta vaikutusten arvioinnit saataisiin tehtya huolella.

Urjalassa on nykyaikaiset ja toimivat tilat. Lisaksi nyt valmistuvassa sosiaalipuolelle tilat 1ahelle terveyspalveluita. Akaassa tilat taynna.

Olemme valmiita keskustelemaan vuokratilojen kustannuksista. Kustannusten arvioinnit eivat ole riittavalla tasolla. Valmistelulle pitaisi antaa aikaa, jotta
vaikutusten arvioinnit saataisiin tehtya huolella.

Sote -uudistuksen valmistelun perusteluna on kustannusten kasvun hillinta. Erikoissairaanhoidon kasvu ollut 20 vuoden aikana 50 %,
perusterveydenhuollon kustannukset pysyneet ennallaan. Miksi toimitilojen leikkaukset kohdistuvat terveyskeskuksiin ja perusterveydenhuoltoon?
Suunnitelmassa on lahdetty palveluverkon nykytilasta, ei asukkaiden tarpeesta.

Muutoksen jalkeen kelataksilla matkat lisaantyvat, samoin ei-kiireelliset ambulanssikyydit lisaantyvat.

Asettaa asukkaat eriarvoiseen asemaan, matkat pidentyvat toimipisteisiin.

Taksien saatavuus Urjalassa ollut huono, ei edes kelatakseja.

Meita punkalaitumelaisia pidetaan toisen luokan kansalaisia, palveluiden keskittdminen ovat arvovalintoja, joukkoliikenne ei toimi taalla

Eiko ajatella hiilidioksidipaastoja, kun kuljetusmatkat pitenevat.

Kuljetuspalvelut on saatava toimimaan ennen toimipisteiden lakkauttamista. Kiirevastaanottojen keskittaminen lisaa kuljetuspalvelujen kustannuksia

Henkilostoa pitaisi ottaa enemman valmisteluun mukaan

Valmistelu on tehty vaarinpain, olisi pitanyt ottaa asukkaat ja alueen paattajat mukaan valmisteluun, eika niin etta kun selvitykset on tehty, aletaan kysella
palautetta.

Kuntien vaikuttamistoimielimille pitda antaa mahdollisuus vaikuttaa palveluiden kehittamiseen ja valmisteluun

Erityisryhmia ei ole osallistettu valmisteluun tai kuultu kunnallisia vanhus- ja vammaisneuvostoja.

Onko tarkeinta Pirhan hallinto, kun ei edes jaostojen jasenet eivat tieda tehtavaansa.
Tiedottamisessa parantamisen varaa, esim. hoitotarvikejakelun muutos ruuhkautti puhelinpalvelun liséksi Punkalaitumella ei ole lainkaan jakelupistetta.
Jos rahoitus olisi kunnossa, niin ei tarvitsisi tehda palveluverkon karsintaa.



Asukastilaisuus Tampere 11.9.

Sote-palvelujen
turvaaminen

Digipalvelut

Suunnitelmien
tarkentaminen ja

kuntien
kuuleminen
Selvitetaan Valinnan vapaus
osana
tarkempaa
suunnittelua . .
Jatkohoitopaikat
Tilat
Muita huomioita
Pirkanmaan

hyvinvointialue

Onko esteettomyys esim. ndkévammaisuus huomioitu palvelujen suunnittelussa
Onko varmistettu konsultaatiomahdollisuudet esim konsultaatiopalvelut suunniteltu palveluverkon suunnittelussa., tasta hyvia esimerkkeja esim. Eksote,
jossa terveyskeskuslaakari vastaanotolla konsultoinut silmalaakaria.

Digitaalinen hoito, seurataanko ihmisten tyytyvaisyytta digitaalisten palvelujen tyytyvaisyyteen, enta digitaalisen hoidon tuloksia. Haviaako tarkea
henkilokohtaisen kohtaamisen mahdollisuus , ihmisella on tarve sosiaalisiin kohtaamisiin.
Voiko digitaalisella tutkimuksilla korvata esimerkiksi eturauhastutkimuksen

Miksi palveluja heikennetaan, kylla kunnat tarvitsevat omat terveyskeskukset, ei kaikki palvelut sovi Tampereelle.
Nuorisovaltuusto esittad huolensa miten palveluverkkomuutos vaikuttaa neuvolaverkkoon ja paihdepalveluihin. Kasittelyaika on ollut liian kiireellinen,
kuulemisvelvollisuus ei ole kaikin osin toteutunut.

Voiko Tipotien asiakas menna kiirevastaanotolle Hatanpaalle?
Kun hoitopaikan saa valita vuodeksi kerrallaan, pitaako se valita joka vuosi uudelleen.
Miten joustavaa on asiakkaan siirtyminen hyvinvointialueelta toiselle.

Kysytaanko henkildlta, minne lahisairaalaan potilaita viedaan jatkohoitoon. Nyt tamperelainen viety Parkanoon, kun paikkoja ei ole tarpeeksi Tampereella.

Jatkuuko Tammelakeskuksen toiminta, kuinka kauan ja onko pakko rakentaa Taysin kampukselle ja siirtaa pois keskustasta.

Onko huomioitu henkiléston hyvinvointi palveluverkon suunnittelussa.

Aikataulusta heraa huoli, edetdan nopeasti.

Asiakasmaksujen nousu 47 eurosta 174 euroon, miten mahdollista, viime syyskuusta taman vuoden tammikuuhun, liittyy kotisairaalatoimintaa.
Voisiko ladkariajat olla pidempia, nyt aika ei riitd kuin yhteen asiaan kerralla.

Tukipalvelut, paljon toimintaa supistettu esim. lahitoreilla, onko saastétoimintaa vai mista on kysymys, esi. paivakeskustoiminnasta on supistettu
kulttuuripalveluja, mm. jalkiruuat poistettu.

Hoitotarvikejakelun yhteystiedot epaselvat ja jakelupisteita liian vahan



Asukastilaisuus Kangasala 12.9.

Selvitetaan
Kangasala osana
g tarkempaa
suunnittelua
Pirkanmaan

hyvinvointialue

Sote-palvelujen
turvaaminen

Suunnitelmien
tarkentaminen ja
kuntien
kuuleminen

Vaikutusten
arviointi
puutteellinen

Digipalvelut

Pitkat etaisyydet

Tilat

Onko mietitty kesdasukkaiden hoitoa

Palvelukohtaiset periaatteet ovat hyvat mutta esitetty suunnitelma on saastésuunnitelma, eika siina nay asiakaslahtoisyys.

Kannetaan huolta, miten ikdihmisten palvelut toteutetaan, mielenterveysambulanssi pitéisi olla mukana jatkovalmistelussa, miten hammashuolto ja
opiskelijaterveydenhuolto kytkeytyvat jatkossa suunnitelmiin,

Joka kunnassa pitéisi olla vahintdan yksi Lahiasemapiste

liIman tyontekijoita ei ole palveluita, miten Pirhan muutosneuvottelut vaikuttavat tydvoiman saantiin

Huolestuttavaa, etta Ita-Pirkanmaa jaa tyhjaksi vuodeosastoista

Miksi kunnilta ei ole kysytty, vaikka ovat hyvinvointialueen jasenia. Perusteluina on kaytetty euroja ja henkildstdpulaa, ndma vaativat tarkennuksia.
Ennen toiminnan lakkauttamista pitaa olla selvilla korvaavat palvelut. Pohjatyo pitda tehda huolellisesti, nyt tehty liian nopealla aikataululla ja puutteellisesti.
Yhteistyd kuntien kanssa pitéisi saada sujuvaksi, Lahitori nimi pitaisi vaihtaa hyvinvointitoriksi.

Vuodeosaston lakkauttamisen vaikutus voi aiheuttaa tydntekijéiden muuton pois kunnasta, seuraus voi johtaa myés koulujen sulkemiseen, onko naita
vaikutuksia arvioitu.

Vaikutusten arvioinnissa ei ole mukana matkakustannusten arviota. Inmisten yhdenvertaisuus ei toteudu, jos asuinpaikka ratkaisee etaisyyden palveluihin.
Yhteiskunnallisten vaikutusten arviointia ei ole tehty.

Lapsivaikutusten arviointi puuttuu

Liikkuvat ja digipalvelut koeponnistettava.
Tietoliikenneverkot esim. 4 g verkko ei toimi esim. Palkaneella tai Sahalahdella, vaikka teleoperaattorit ndin kertovat
Mita liikkuvat- ja digipalvelut tarkoittavat konkreettisesti

Kuhmoisten vuodeosaston sulku aiheuttaa pitkia kulkulkumatkat pitkia korvaaviin vuodeosastoihin, erityisesti omaisten kannalta siirto aiheuttaa
kohtuuttoman etdisyyden ja kulkumatkan

Hoito on saatava kotipaikkakunnalta, huonot julkiset kulkuyhteydet ( pari kertaa paivan aikana)

Luopioisten ja Palkaneen lakkautus, voi johtaa siihen, etta autottoman eivat paase laakariin, jolloin diagnoosit voivat viivastya ja viive voi johtaa
kokonaiskustannusten nousuun.

Laajassa aineistossa on virheita, esim. valimatkojen ajat vaarin, eivat ole tehty julkisen lilkkenteen mukaan,

Vuodeosastoa korjattu vastikaan 3 Me, miksi hyvakuntoista vuodeosastoa ei voida hyddyntaa koko Pirkanmaata ajatellen, enta voidaanko tiloja hyddyntaa
jatkossa ymparivuorokautisen asumisen paikkoina.

Saastaako keskittamien kustannuksia, vaatii esim. Kangasalan sote-aseman laajennuksen.

Toimipisteiden kuntoarvio ei ole tarpeeksi tarkka, nyt varsin pinnallinen, Luopioisten ja Palkdneen kuntoarvio luokka 2, vaikka pinnat ovat hyvat



Asukastilaisuus Tampere 19.9.

» Oriveden vuodeosasto juuri remontoitu, toive, etta olisi mahdollisuus kayttaa kaikkien Pirkanmaalaisten hoitoon.
* Hoitotarvikejakelu siirtynyt postin hoidettavaksi ja loppui terveyskeskuksista, siella saatu samalla ohjausta, nyt ohjaus puuttuu uudessa mallissa. Kun
Sote-palvelujen muutos tehtiin, asiakkailta ei kysytty mitaan.
turvaaminen » Kaukajarven terveysasema ollaan lopettamassa ja Hervanta olisi korvaava paikka, miten kaukajarvelaiset voivat mahtua Hervantaan, kun se nytkaan ei
pysty palvelemaan omaa aluetta.

» Digipalvelujen korostuminen palvelukanavana on ikaihmisille tyly viesti.

HEEENE » Digipalveluissa tarvitaan jatkuvasti paivityksia, kuka huolehtii paivityksista ja siita ettd koneet toimivat, mista rahoitus.

» Jos asumispalveluissa vain 8 % yli 80-vuotiailta, niin Oriveden osalta paikat vahenevat puoleen nykyisesta.

» Yhteisollisen asumisen kriteerit tiukat, Oriveden osalta vain 20 asukasta tayttavat kriteerit.

» |kaantyva vaesto tuo suuren muutoksen asumispalveluihin. Asumisen suunnitelma on hyva, mutta miten jarjestetaan riittdva maara yhteisollistd asumista.
« Kuka kustantaa remontin, kun ikaihmisten asunnot muutetaan esteettomiksi.

Asumisen palvelut

Selvitetaan

o0sana Vaikutusten + Vaikutusten arvioinnissa ei ole tehty tyopaikkakohtaisesti.
arviointi
tarkempaa
suunnittelua + Pirhan ja kuntien valisessd kumppanuussopimuksessa on sitouduttu yhteiseen tekemiseen, nyt kuntia ei ole kuitenkaan kuultu keskeisesti kuntalaisten
Kuntien rooli palveluihin vaikuttavassa kokonaisuudessa.
* Yhteistyota ja kuulemista olisi toivottu lisaa valmistelussa, nyt kunnat ovat hyvin eriarvoisessa asemassa.
» Kiinteistojen alaskirjaus aiheuttaa vakavan ongelman kuntien taloudelle.
Tilat + Kammenniemen terveysaseman toiminta on kustannustehokasta ja tilat riittavat. Vaesto alueella todennakoisesti kasvaa. Lahelld my6s 500 oppilaan koulu.
Lakkautus ei ole perusteltu.
» Kuntien elinvoimaisuus on yhteydessa hyvinvoinnin edistdmineen, Orivesi saanut kunniamaininnan terveydenedistamisesta toisena kuntana koko
Suomessa. Jos elinvoima kunnassa heikkenee, se vaikuttaa kunnan mahdollisuuteen tehda terveyden edistamista.
* Muutosta on tehty kiireella, valmisteluun tulisi antaa enemman aikaa.
Muita huomioita » Hoitotarvikejakelu siirtynyt postin hoidettavaksi ja loppui terveyskeskuksista, siella saatu samalla ohjausta, nyt ohjaus puuttuu uudessa mallissa. Kun
muutos tehtiin, asiakkailta ei kysytty mitaan.
» Rahoitus puuttuu, miksi Pirhan virkamiehet eivat pyri vaikuttamaan valtion suuntaan enemman, jotta rahoitus riittaisi eika palveluita tarvitsisi karsia.
Omaisten rooli nayttaisi korostuvan ja kaikilla heita ei ole..
Pirkanmaan

hyvinvointialue
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I

Yhdenvertaisuus ja

matka-aikojen
pituus

Digi- ja etapalvelut

Henkilokunnan

saatavuus
Kuhmoisiin
liittyvat
asukkaiden Selvitetdaan _
kommentit osana Kuhmoisten
tarkempaa lahipalveluiden
(vanhus- suunnittelua sdilyttdminen
neuvosto)
Kuhmoisten
vuodeosaston
sailyttaminen
Muut huomiot
Pirkanmaan

hyvinvointialue

Tarkemmat kommentit

* Na&ahdaan, ettad suunnitelmien toteutuessa palvelut eivat todennakoisesti ole yhdenvertaisia Pirkanmaalla, koska etaisyydet hoitolaitoksiin
kasvavat. Kuhmoisten osalta tdman suunnitelman kautta matka-aika on vahintaan tunti, talvella enemmankin. Kuhmoisten pinnanmuodostuksesta
johtuen saattaa kulua jopa 1,5 tuntia paasta edes nykyiseen terveyskeskukseen

» On huomioitava, etta digitaaliset- ja etépalvelut eivat kaikissa tapauksissa korvaa fyysista kayntia. Digitaaliset palvelut ovat paaasiassa
muita kdynteja tukeva palvelu, harvoin korvaavia.
* Mitd vanhemmasta ja sairaammasta vaestdsta on kyse, sitd suurempi tarve on kasvokkain tapahtuvalle kohtaamiselle ja potilaan tutkimiselle
» Etapalveluiden kehittdminen tarvitsee tuekseen toimivan lahipalvelun, jossa |aakarin vastaanotolle on helposti
* Huolta siitd, etta ehtiiko kotisairaala, liikkkuva klinikka, ja digivastaanotot kehittya ja asiakkaat omaksua kaytannét kesdkuuhun 2024 mennessa

* Ehdotetaan henkilkunnan kanssa kaytavia muutoskeskusteluja ja motivointia pysymaan oman kunnan alueella. Heissa on suuri voimavara ja
paikallistuntemus. Tarkedaa myos kustannustehokkaat tydmatkat kodin ja tyopaikan valilla. On ensiarvoisen tarkeda huomioida henkilokunnan
saatavuus, pysyminen tehtavissaan, seka haastavien ja mielenkiintoisten tehtavien tarjoaminen.

« Kuhmoisten kunta on vanhusvoittoinen, 60-vuotiaita on yli 55 %, suuri osa kuntalaisista ei pysty asioimaan terveyskeskuksessa pelkastaan
sahkoisesti. Kuhmoinen tarvitsee ldhipalvelun eli oman terveyskeskuksen jatkossakin ja liséksi on sailytettdva fysioterapia seka
laboratorion toiminta. Vaikka palveluvalikoima on omassa terveyskeskuksessa pienempi, on se asukkaille helpompaa ja tarkeampaa kuin se etta
monipalvelukeskus on kaukana.

» Kiirevastaanoton ja radiologisten palveluiden osalta toivotaan yhteistyota edelleen Jamsan kanssa.

» Kuhmoisten tyoikaisten sosiaalipalvelut ovat olleet kunnantalolla, ne voidaan varmaan siirtda saman katon alle terveyskeskukseen

* Rakennuksen todellinen kuntoluokka on 4 ja vuosina 2009-2023 on tehty suuria perusparannuksia

* Vuodeosaston toiminta pitdia Kuhmoisissa taata ainakin niin kauan kunnes ns. "kunniavelka” nykyisille ikdihmisille on maksettu.

* On aarettoman tarkeata ja jarkevaa etta tehostetun palveluasumisen rinnalla on muutama vuodeosastopaikka (esim. 2-4 paikkaa), joihin voitaisiin
sijoittaa seurantaan muutamaksi paivaksi. Tama tukisi ja auttaisi myos kotihoidon toimintaa. Vuodeosaston lakkauttaminen kasvattaa merkittavasti
matkaa vuodeosastolle.

* Pohdintaa siita, milla mittareilla Kuhmoisten vuodeosastoa pidetaan taloudellisesti heikosti kannattavana. Miksi Kuhmoisten vuodeosastolle ei voisi
tuoda potilaita hoitoon my6s muilta hyvinvointialueilta, jolloin Kuhmoisissa alueen hyvinvointi lisaantyy sailyvien tyopaikkojen myota?

» Jos Kuhmoisten vuodeosasto lakkautetaan, tilat tulisi ottaa tehostetun palveluasumien kayttodn. Tama onnistuisi todennakdisesti
pienin kustannuksin ja henkil&sto voisi pysya paikkakunnalla. On my6s muita valmiita ehdotuksia tyhjien tilojen kayttamiseen.

» Selvityksesta puuttui uusi vuonna 2023 kayttodnotettu koulurakennus.
» Kouluterveydenhuolto on jarkevaa hoitaa esitetylla tavalla. Huolta omaishoitajien vapaiden ja kotihoidon jarjestamisesta seka suun terveydenhuollon
heikoista palveluista.
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Palkaneeseen
liittyvat
asukkaiden
kommentit
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Palkdneen ja
Luopioisten
terveysasemien
sailyttiminen
lahiasemina

Tilat

Vaikutukset
kuntaan ja
naapurikuntiin

Vaikutukset
lapsiperheisiin

Pitkat etdisyydet

Digi- ja liikkuvat
palvelut

Valmistelu-
prosessi

Luopioisten ja Palkdneen palvelut tulisi sailyttéa

Lapsiperheet ja ikdihmiset ovat riippuvaisia julkisista terveyspalveluista. Koululaisille ja opiskelijoille oman kunnan terveyspalvelut tarkeita.
Sosiaalipalvelujen tulee sailya omassa kunnassa. Laboratorion odotusajat ovat jo nyt pidentyneet Palkaneella. Luopioisten laboratoriopalvelut tulisi
sailyttda. Myds tydnantajille on tarkeaa, etta terveyspalvelut ovat |ahella tyontekijdiden poissaolojen lyhentamiseksi.

Kiireettdmaan hoitoon paasy 14 vrk:n sisalla ei talla hetkella toteudu

Palvelujen siirto Palkaneelle ei ole mahdollista, koska tilat ovat taynna.
Luopioisten terveysasema on hyvassa kunnossa ja kuukausivuokra vain n. 4300e

Terveysasemat ovat edellytys kunnan elinvoiman, tydllisyyden ja houkuttelevuuden yllapitamiseksi.

Suunnitelmassa ei ole arvioitu, miten terveysasemien lakkauttaminen vaikuttaa esim. apteekkien, ikdihmisten ja mielenterveys- ja paihdekuntoutujien
palvelutalojen toimintaan.

Kangasalan paivystys on jo nyt ruuhkainen ja jonotusajat pitkia - enta sitten, jos Palkéneen ja Luopioisten terveysasemat lakkautetaan? Pitkat
odotusajat korostuvat lasten kanssa.

Vaikutukset elinkeinoelamaan: palveluverkkosuunnitelmassa ei ole lainkaan arvioitu, miten terveysasemien lakkauttaminen vaikuttaa esimerkiksi
apteekkien, ikdihmisten sekd mielenterveys- ja paihdekuntoutujien palvelutalojen toimintaan.

Lapsiperheille julkisten sosiaali- ja terveyspalveluiden saatavuus omassa kunnassa on tarkeaa terveyden ja hyvinvoinnin yllapitémisessa. Myds
koululaisille ja opiskelijoille sosiaali- ja terveyspalvelut omassa kunnassa ovat tarpeen.
Lapsiperheita on muuttanut kuntaan taatakseen lapsille turvallisen kasvuympariston, mika edellyttda hyvia peruspalveluita

Péalkaneen itaisista kylista ei paase Palkaneelle asetetussa 30 min tavoiteajassa. Kangasalle matka on monista kylista 50-65 km ja ajoaika n. 1h
Pitkat etaisyydet vaarantavat hoitoon hakeutumisen ajoissa. Sairauksien pahetessa hoitokustannukset kasvavat.

Kelataksien saatavuus vaikeutuu entisestaan erityisesti koulupaivina

Pélkaneelld ei ole monin paikoin toimivaa julkista liikennettd, ja liikkumisen kustannukset nousevat ja ajavat asukkaat epatasa-arvoiseen asemaan.
Liikkuminen yha pidemmalle kasvattaa terveydenhoitopalvelujen kaytdsta aiheutuvaa haittaa ilmastolle, mika tulee huomioida myés
kustannusarvioinneissa

Digipalvelut auttavat nuorempaa vaestoa. lkaihmisiltd puuttuu digitaidot- ja valineet.

Digi- ja liikkuvista palveluista puuttuu tieto kustannusvaikutuksista. Digi- ja lilkkkuvia palveluja tulisi pilotoida ennen sulkemispaatoksia

Erityisesti lasten kanssa vanhemmilla on perusteltu huoli, osaako etalaakari huomioida kaiken mahdollisen, kun lasten tutkiminen on usein muutenkin
aikuisia haastavampaa.

Mielenterveyden haasteet ovat iso ongelma varsinkin nuorilla, mutta myés lapsilla: digilaakarin kanssa asiointi ei korvaa oikeita ihmiskontakteja.

Hyvinvointialuelaki edellyttaa, etta palveluja suunnitellaan yhdessa asukkaiden ja palvelujen kayttajien kanssa
Asukkaiden kuulemiselle tulisi varata aidosti aikaa
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Mantta-Vilppulan

palvelujen
sailyttaminen

Alueen vuodeosasto tulee sailyttaa. Toiminnan lopettamisella on vakavia vaikutuksia asukkaiden hyvinvointiin idsta riippumatta

Vuodeosastolla on 25 hoitopaikkaa ja usein on jouduttu ottamaan potilaita jopa ylimaaraisille paikoille. Hyva laékarien vastaanotto ja tulosten saanti
vaatii lahelle myo6s vuodeosaston

Reuna-alueiden vaestd ikaantyy, joten terveyspalvelujen saatavuus on tarkeaa, lahipalvelut tuovat turvaa ja hyvinvointia

Pirhan tulisi toteuttaa strategiansa mukaisesti yhdenvertaiset palvelut kaikille Pirkanmaan maakunnan asukkaille.

Kiirevastaanoton lakkauttaminen vaarantaisi merkittavasti potilasturvallisuuden: kiirevastaanottoa tarvitsevat kaiken ikaiset, ei vain ikaihmiset. Pienten
lasten sairastuessa heidan vanhempansa joutuvat jdamaan pois toista hoitamaan sairasta lasta. Jos kiirevastaanotto ja palvelut viedaan meilta pois,
lahtevat nuoretkin helposti muualle, IAhemmaksi palveluja.

Lisaksi tydikaisten sosiaalipalveluiden, tulisi jatkaa toimintaansa, ja myds laboratoriotoiminnan

Huomioitava ikdihmisten asumisen turvallisuus sekd ihmisarvon sailyttaminen

Mantta-
Vilppulaan Palvelujen vaikuttavuus voi heikentya jos saavutettavuus huononee. Ikdihmisilla matka-aika palveluun tai vieras ympéristd saattavat vahentaa tai
liittyvat pahimmi_llaan e_stéé palvelugn hake_utumiser?.. . o . . . i
B R Lasten oikeuksien toteutuminen heikkenee, jos palvelun saaminen on kiinni vanhemman jaksamisesta tai kyvykkyydesta hakea palvelua.
: Kroonisten sairauksien pitkaaikaishoito tai useita kaynteja vaativa hoidot tulisi jarjestaa riittavan lahella potilasta.
kommentit SR Palvelujen Onko omaisilla mahdollisuutta vierailla osastolla, jos matka-aika on pitka tai vaativa (usean julkisen liikenteen kaytto)
osana vaikuttavuus ja Julkisen liikenteen saatavuus alueella on huono
(vanhus- tarkempaa saatavuus Hoivapalvelut eivat korvaa laaketieteellista hoitoa: Oma toiminta on ollut tehokasta ja helpottanut Acutan painetta seka TAYS:n kalliilta sairaansijoilta
neuvosto, ST on viiveetta paassyt Manttaan jatkohoitoon.
Tehyn ja Ei tiedeta, mita palveluiden korvaaminen liikkuvilla ja digipalveluilla kdytanndssa tarkoittaa, koska sellaisia ei ole kokeiltu. Mantta-Vilppulan kaupunki
Superin olisi halunnut, etta korvaavien palvelujen toimivuus olisi kokeiltu ennen kuin aletaan lakkauttaa toimintoja. Kiirevastaanottojen osalta ambulanssia voi
paikalliset joutua odottamaan tassa suunnitelmassa jopa 44 minuuttia.
ammattosastot, Matkakustannukset voivat aiheuttaa hoitoa enemman kustannuksia
keskustelu- SR Avohoidon ja diagnostisen hoidon keskittdminen aiheuttaa matka- ja menetetyn tydajan kuluja
tilaisuus) Koulutus Mantta-Vilppulassa on lahihoitajakoulutus, jonka opiskelijat suorittavat harjoittelunsa vuodeosastolla. Harjoittelupaikan menetys voi vahentaa
opiskelumaaria ja hankaloittaa osaavan tyévoiman saamista alueelle.
Tilat Vuodeosaston paikat ovat olleet tdynna. Vuodeosastojen yhdistdminen edellyttda uudisrakentamista.
Vuodeosasto on hyvassa kunnossa
Tyontekijoiden Lakkauttaminen ja supistaminen tulevat vaikuttamaan kunnan elinvoimaisuuteen ja hoitotyontekijéiden tyémotivaatioon. Pelkona on, ettd vuodeosaton
kato lakkautus ja kiirevastaanoton toimiajan supistaminen ajaa hoitajia alanvaihtoon, muutenkin jo tiukentuneessa hoitajapulassa.

hyvinvointialue

Aluepoliittiset
vaikutukset

Suunnitelma kiihdyttaa alueen muuttotappiota, vahentaa reuna-alueiden tydvoiman vetoja pitovoimaa, seka pienentaa kunnan verotuloja. Tama
puolestaan vahentaa nuorten kiinnostusta jaada paikkakunnalle. Suunniteltu palveluiden supistaminen asettaa asuinalueet eriarvoiseen asemaan.
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ja koulutus
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saatavuus

Osallistaminen

Tarkemmat kommentit

Suunnitelmat on otettu vastaan jarkytyksella; Ikaalisten sote-palvelutuotanto on kuitenkin kilpailukykyinen myos taloudellisesti.

Ikaalisiin on aikanaan kehitetty Pirkanmaan ensimmainen Sote-keskus, johon on koottu monipuolisesti perusterveydenhuollon, sosiaalihuollon ja
vanhuspalveluiden toimintoja. Sen eri toiminnot ovat saaneet maakunnallista ja valtakunnallista kiitosta.

lkaalisissa on onnistuttu luomaan toiminnan kulttuuri, jossa sosiaali- ja terveyshuollon valilla ei ole suurta kuilua

Vuodepaikkoja mahdollista lisata 60-90 asukaspaikkaan. Vuodeosaston kayttdaste on ollut hyva, paivystyksen kanssa tehty hyvaa yhteistyota ja potilaita
otettu jatkohoitoon. Kotisairaanhoito hyotyy myods sote-keskuksesta. Lupapaikkatoiminta saanut kiitosta ja vahentanyt esh:n ja paivystyksen kayttoa.
Pirhan strategian painopisteet eivat toteudu ja asukkaat eivat ole yhdenvertaisessa asemassa, jos lkaalisten sote-palveluita ajetaan alas.
Toiminnan kehittamisen on mahdollistanut sote-keskukseen 10 vuotta sitten tehty erittdin mittava liki 10 miljoonan euron peruskorjaus. Kiinteisté on
erinomaisessa kunnossa ja Ikaalisten sote-keskus on tiloiltaan yksi Pirkanmaan parhaista

Supistaminen tulisi kohdistaa ensisijaisesti Hameenkyrdn terveyskeskukseen ja Parkanon yksikkoon, silla Ikaalisten tila ovat paremman ja
saavutettavammat kuin niiss3, ja lkaalisten palvelut voidaan skaalata yl0spain; tama tuo myds saastoja

Ikaantyneiden palveluasumista on kehitetty ja investointisuunnitelmat ovat selkeat

Asiointi naapurikuntiin vaikeutuisi pidentyvien matkojen takia. Merkittava osa asukkaista ei pystyisi itsenaisesti hakeutumaan paikkaan, missa palvelua olisi
tarjolla. Ainoa tapa selviytya on laheisten apu tai taksi, koska julkista liikennetta ei juurikaan ole kaytettavissa. Kela-taksi on merkittava kustannus.

On hyvin tarkeaa, ettéa omaisilla on lyhyt matka katsomaan laheisiaan. Talla on merkitysta myds potilaan toipumisen kannalta.

Kun palvelua saa matalalla kynnyksella tutusta sote-keskuksesta, niin hoidon aloitus ei viivasty. Erikoissairaanhoidon kustannukset ovat kallimmat.
Henkilékunnan voi olla mahdotonta liikkua kauemmaksi ja julkista liilkennetta ei saada lisattya talla aikataululla. On keskusteltava mm. tydaikajoustoista
Nakovammaisille liikkuminen uudessa ymparistossa on haastavaa, uusi ymparisto tuo turvattomuuden tunnetta ja apuvalineiden saaminen vaikeutuu

Digipalvelujen kehittdminen ja laajentaminen osaksi terveydenhuollon toimintaa ei tuo ikaihmisille eika esimerkiksi nakdvammaisille

tuo merkittavasti helpotusta. Terveydenhuollon toimijoiden henkilokohtainen tapaaminen ja palvelujen saaminen terveysasemalla on erittain tarkeaa.
Digitalisaatiosta ei ole ihmisen korvaajaksi. Tulee huomioida mm. nakdvammaisten kouluttaminen. Digipalveluissa jo yhteystietoja on vaikea I0ytaa
Huolta siita, etta liikkuvia palveluita ei ole suunniteltu ja resursoitu riittvasti ennen toimipisteista luopumista

Ikaalisten sote-keskus voi tarjota jo olemassa olevien laajojen tilojensa kautta tukea liikkuvien palveluiden toiminnoille ja palveluille, myds ensihoito

Suunnitelmilla on vaikutus |kaalisten elinvoimaan. Jos sote-palvelut katoaa, niin vaikea houkutella lapsiperheita. Todennakdisempaa on, etta poismuutto
Ikaalisista vain lisdantyy ikaluokkaan katsomatta.

Ikaalinen on koulutuskaupunki ja opiskelijoillakin on oikeus lahipalveluihin terveydenhuollon osalta. On my6s huomioitava, etta Ikaalisissa annettavalle
Iahihoitajakoulutuksella on erittain tarkeaa, etta paikkakunnalta l16ytyy riittavasti harjoittelupaikkoja

Vaikutusten arviointi on ollut puutteellinen eika nay suunnitelmissa. Huolta siitd, onko suunnitelmissa huomioitu kesaasukkaat
My0s ostopalveluita tulee arvioida kriittisesti

On pidetty huolta tyontekijoiden ammattitaidosta. Tyovoiman saannissa ei ole ollut sen enempaa vaikeuksia kuin muuallakaan Pirkanmaalla.
Henkil6ston vaihtuvuus on ollut pienta. Hoitajien ja ladkarien yhteistyd on ollut sujuvaa. Tyohyvinvointi on hyvaa ja tyo antaa mahdollisuuksia kehittymiseen
Suunnitelmien toteutuminen ei ainakaan lisda alan vetovoimaa, jos henkilostoa siirrellaan pitkin poikin Pirkanmaata

Asiaa ei ole viety eteenpain hyvan hallintotavan mukaisesti. Asiaa on valmisteltu salassa asukkailta, tyontekijoilta ja luottamushenkilGilta.

Olisi vaatinut henkil6ston informoimista ennen aluehallituksen esityslistan julkistamista. Henkilostoedustajien mahdollisuus tutustua aineistoon on ollut
riittdmatonta ja lausuminen riittavalla laajuudella on mahdotonta.

Ammattiryhmia ei ole huomioitu riittavasti ja esimerkiksi lahihoitajien edustajia ei ole ollut tydryhmissa
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Palvelujen saatavuus ja
vaikuttavuus

Digi- ja liikkuvat
palvelut

Kaupungin
vetovoimaisuus

Moubhijarven terveyskeskus sijaitsee kehittyvan ja kasvavan taajamamme aivan ytimessa, juuri valmistuvan yhtendiskoulun naapurissa
Kattavat terveyspalvelut Sastamalan kaupungin pohjoispuolella turvataan vain sailyttamalla Mouhijarven oma sivuterveysasema, ja se
mahdollistaa harva-asutusalueen asukkaiden palvelemisen laajalla alueella.

Terveysaseman lahistolla on paljon rivitaloja ja pienia kerrostaloja, joissa asuu paaosin iakkdampaa vaestéa. Monet ovat

muuttaneet keskustaajamaan Mouhijarven maaseudulta, jota terveyspalvelut ja kauppa sijaitsevat lyhyen kavelymatkan paassa. Lapsiperheita
alueelle muuttaa Sastamalan ulkopuolelta edullisten, avarien ja kauniiden tonttien vuoksi. Alue onkin siis kasvava ja kehittyva.

Mouhijarven terveysasema on hyvassa kunnossa oleva rakennus.

Terveysasemalle on saatu tahan asti hyvin henkilékuntaa. Lisaksi kavijamaaria selvityksessa vaarentaa se, ettda Mouhijarven terveysasema on
ollut kesasulussa puolitoista kuukautta. Usein |1aakariaikaa tilatessa asiakkaita ohjataan Sastamalan paaterveysasemalle.

Nokian kasvupaine aiheuttaa painetta terveyspalveluille, ja heita |ahelld ovat Mouhijarven palvelut. Jos Mouhijarven kiireettémia palveluita
supistetaan, se ruuhkauttaa kiireellisia palveluita niin Nokialla kuin Vammalassa

Pirhan tulisi huomioida Peuhulassa sijaitseva terveysasema, joka on erittdin hyvakuntoinen ja on palvellut ikdihmisia, joilla on paljon
perusterveydenhuollon asiointitarvetta

Toiveena on saada sinne naytteenottopiste seka terveydenhoitajan vastaanotto kahdesti viikossa sekd hammashuollon jatkuminen
Nailla toiveilla pyritdan sdastdmaan vanhusvaeston matkakuluja sekd hammashuollon osalta lasten vanhempien poissaoloja

Palvelutarpeet ja pitkat etaisyydet huomioiden Sastamalassa ei voida siirtya yhden terveysaseman palvelurakenteeseen

Terveysasema sijaitsee Uotsolassa noin puolen tunnin ajomatkan padssa Sastamalan keskustan laajemmasta sote-asemasta.

Mouhijarven terveysasemaa kaytavat kuitenkin myos esimerkiksi vield kauempaa kulkevat suodenniemelaiset ja kiikoislaiset. Heille matkaa
Iahimmille terveysasemille Sastamalan keskustaan, Nokialle tai Tampereelle kertyykin jo reilusti yli puoli tuntia.

Julkista liikennetta Sastamalan alueella on hyvin vahan ja se nojautuu pitkalti palveluliikenteeseen ja koululaiskuljetuksiin

Jos helposti saavutettavaa julkista liikennetta ei ole, omaisia ei 16ydy kuljetusapuun ja Kelataksin omavastuuosuus on liian suuri, niin hoitaja- tai
laakarikaynti saattaa jaada valiin, vaikka tarve olisi todellinen.

Ymmarramme, ettd Pirkanmaan hyvinvointialue on pakotettu tekemaan toimia talouden alijadman kattamiseksi. Mouhijarven terveysaseman
lakkauttaminen on mielestdmme hyvin lyhytnakdinen teko. Ikdihmisille ja pitkdaikaissairaille terveysaseman loppuminen omasta lahipiirista voi
haitata suuresti perussairauksien, kuten diabeteksen, hoitoa. Mikali perussairauksien hoito ja seuranta jaavat perustasolla huonolle tolalle,
inhimillisen karsimyksen lisaksi se johtaa usein myos kalliimmin erikoissairaanhoidon tarpeeseen ja nain lopulta kertaantuessaan saastoja ei
synnykaan.

Ikdihmisten kannalta ongelmana on toimimaton joukkoliikenne, eikd oma terveys mahdollista autolla ajamista. Usein heista, jotka eniten
tarvitsevat palveluita, asuvat niista kaikkein kauimpana. Taksien saatavuus on ylipaansa heikkoa.

Ensin olisi pitanyt [ahted miettimaan, miten palvelut Iahdetaan toteuttamaan, esim. digitaaliset palvelut tai terveysbussit, ennekuin tehdaan
paatoksia palveluverkon karsimisesta.

Alue vetaa paljon nuoria perheitd, jotka tarvitsevat terveyspalveluita. Terveyskeskuksen palvelualueella on Iahes 10 000 asukasta
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Kategoria

Tarkemmat kommentit

Juupajokeen

liittyvat

asukkaiden Selvitetaén

kommentit osana
tarkempaa

(Juupajoen suunnittelua

seurojen ja
yhdistysten
kannanotto)

Pirkanmaan
hyvinvointialue

Yhteisollisyys

Palveluverkon
sailyttiminen

Kunnan
elinvoimaisuuden
menetys

+ Suomalaisen yhteiskunnan yksi tarkea voimavara on vapaaehtoistoiminta. Jokaisesta kunnasta 16ytyy suuri joukko yhteiséllisyytta ja elinvoimaa
lisdavia seuroja ja yhdistyksia, joiden jasenisto kattaa melkoisen osan ainakin pienten kuntien asukasmaarasta.

* Me Juupajoen seurat ja yhdistykset emme milldan voi hyvaksya suunnitelmaa Pirkanmaan hyvinvointialueen tulevaisuuden palveluverkosta,
jossa Juupajoen terveysasema on lakkautettavien listalla. Nimenomaan perusterveydenhuollon piti olla turvattu hyvinvointialueen leveiden
hartioiden avulla. Kohtalotovereita on toki useita, lahes kaikki pienia kuntia kaukana Tampereesta.

» Pirhan suunnittelijoiden tulisiymmartaa, ettd moiset leikkaukset ovat juuri pienessa yhteisdssa kohtalokkaita. Juupajoella terveysasemalla
sijaitsevat saman katon alla laakaripalvelut (my6s vanhainkodin asukkaiden), neuvola, laboratorio, fysioterapia, paivakeskus, ambulanssiasema
sekd hammaslaakari, jossa esim. koululaisten hammashoito tapahtuu. Vieressa on apteekki. Samassa kiinteistdssa on kunnanviraston lisaksi
ravintola, kodinkoneliike ja pari tuntia viikossa auki oleva pankki. Miten naiden kaikkien kay, jos kylan tarkein palvelu,terveyskeskus,
lakkautetaan?
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Ruoveden palveluiden
sailyttiminen

Ruoveteen Palvelujen saatavuus ja
liittyvat Selvitetédan saavutettavuus
asukkaiden osana

. tarkempaa
T suunnittelua Tilat

(vanhusneuvosto)

Vaikutukset kuntaan

Digi- ja liikkuvat
palvelut

Etdisyydet

Pirkanmaan
hyvinvointialue

Ruoveden vaestosta yli 60-vuotaita on 48 % ja yli 80 vuotiaita 12 %. Ikdantyneiden runsas maara on tyypillistda maaseutukunnissa.
Ruovedelle on merkitty tydikaisten sosiaalipalvelujen toimipiste ja se sijaitsee nyt samassa rakennuksessa kuin 1aakarien

vastaanotto. Suunnitelma puoltaa sita, etta fyysinen vastaanottopiste on samassa paikassa kuin sosiaalipalvelujen toimipiste.

Vaeston ikdrakenteesta johtuen fyysinen toimipiste tulee sailyttda Ruovedella, aukiolopaivia voitaneen vahentaa, jos digipalvelut ja
liikkuvat palvelut toimivat. Ruoveden poliklinikka sijaitsee keskelld Tampere- Mantta- Virrat aluetta.

Lasten ja aitien neuvolavastaanotto on sailytettava Ruovedella.

Vapaa-ajan asukkaat ja etatyota tekevat kayttavat myos poliklinikkaa ja vuodeosastoa. Emme tiedd, miten ne kaynnit nakyvat tilastoissa.
Ruoveden Vuodeosastolla on 18 paikkaa, hyva oma laakari ja hyva henkilokunta, tydvoimatilanne on hyva. Vuodeosasto on

ollut perinteisesti omaishoitajien tukipiste, toimiva saattohoitopaikka ja ulkokuntalaisten hoitopaikka. Lisaksi vuodeosastolla

hoidetaan ns.lupapaikkalaisia — vakavasti sairaita henkil6ita, jotka pystyvat valilla olemaan kotona ja paasevat osastolle suoraan ilman
laakarissa kayntia, kun vointi sita edellyttaa.

Asiakaslahtdisyys ja yhdenvertainen saatavuus ja saavutettavuus eivat toteudu, jos Ruoveden poliklinikka lopetetaan ja/tai
vuodeosasto lakkautetaan.
Palvelujen monimuotoisuus ja saavutettavuus ei aukea ilman yksityiskohtaisempaa selvitysta.

Poliklinikan toimitilat ja vuodeosasto ovat hyvassa kunnossa remonttien myota.

Kunnan vetovoima ja elinvoima heikkenee ja paluumuuttoa suunnittelevat ja lapsiperheet suuntaavat paikkakunnalle, missa
fyysinen toimipiste sijaitsee.

Digipalvelut ja liikkuvat palvelut on saatava toimimaan ennen kuin kasvokkain saatavien palvelujen vahentamista voidaan ajatella.
Ikaantyneet henkilot pystyvat vahemman kayttamaan digivastaanottoa ja muita digipalveluja ja myds omalla autolla kulkeminen ei
Iaheskaan kaikilta onnistu.

Pitkat valimatkat ja huonot julkisen liikenteen yhteydet tekevat kulkemisen Virroille tai Manttaan hankalaksi. Kela-taksien omavastuu on

kallis ja hintatasosta jatkossa ei ole tietoa.

Julkinen liikenne Manttaan ja Virroille on todella huono. Omaisten vierailut Virroilla tai Mantassa oleville vuodeosastoille vaativat
erityisjarjestelyja, jos omaa autoa ei ole. Kaukana sijaitseva saattohoitopaikka on seka potilaalle etta Iaheisille erittain ikava asia ja jattaa pahan
mielen.
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Kihnioon
liittyvat
asukkaiden
kommentit

(asukasaloite
813 hlg, vanhus-

ja vammais-
neuvosto,
useiden
yhdistysten
yhteinen
kannanotto,
kuntalaiskirje)

Selvitetdén
osana
tarkempaa
suunnittelua

Kihnion palve-
luiden
sailyttaminen ja
palvelutarve

Suutarin Pihlajan
toiminta

Tilojen
hyodyntaminen

Henkilosto

Vaikutukset
kuntaan

Yhdenvertaisuus

Digi-/liikkuvat
palvelut

Kustannus-
vaikutukset

Hyvinvointialueen paattajien toivotaan tiedostavan oikeasti Kihnién kunnan vaestérakenne ja taalla olevien hyddynnettavien tilojen tilanne. Palvelut
pyorivat talla hetkellad suurelta osin sijaishenkildiden varassa, vuodeosastopaikat ovat ylikuormittuneina Parkanon terveyskeskuksessa seka Kela-taksien
taksiliikenne runsasta ja kallista siitd maksaville henkiléille. Vanhuksia siirretddn muualle viimeisiksi hetkiksi.

Kihnidlaiset haluavat tulla hoidetuksi omalla paikkakunnallaan sairauksien kohdatessa ja haluavat viettaa viimeiset elinvuotensa tutussa ymparistossa
Meidan omalaakarimme nauttivat Taysissa suurta luottamusta ja lahettaisivat potilaita tanne jatkohoitoon, jos se olisi mahdollista

Palvelutarve lisdantyy huomattavasti vaeston vanhetessa. Kun pth toimii hyvin, esh:n tarve vahenee ja kokonaiskulut pienenevat.

Kela-takseissa saatavuusongelmia ja ne nostavat potilaiden kokonaiskustannuksia. Kihni6lla taksipalveluiden tarve lisdantynyt merkittavasti

Pth:n puute lisdisi ambulanssikuljetuksia mika viivastyttda hoitoa ja nostaa kustannuksia

Suutarin Pihlaja toimii télla hetkella Kihnidssa paikkana, jossa on tehostetun palveluasumisen tarpeessa olevat ikaihmiset, vuodeosastolle kuuluvia
vanhuksia seka saattohoitopotilailta: tehostetun palveluasumisen yksikdn palveluihin kuuluu myds mm toimintakykya yllapitéva ja edistava toiminta. Talla
hetkella tuntuu ettei naita ehditd asukkaille tarjoamaan, koska huonompikuntoisten asukkaiden hoito vie kaiken ajan.

Laakaripalvelut tassa yksikdssa hoidetaan Helsingista kasin etalaakaritoimintana vaikka vieressa on potilasvastaanotto ja siella laakarit.

TK:ssa on riittavat ja remontoidut seké esteettomat tilat. Voidaan myds tarjota esim. Parkanolle vaistétiloja. Tana vuonna remontoiduissa tiloissa voidaan
tarjota esim. kuntoutuspalveluita, hammashoitoa, laboratoriopalveluita seka infektiovastaanottoa. Myds mahdollisuus vuodeosastopaikoille. Kuntalaisilla
pelko lahipalveluiden poistumisesta. Kihnion kuntalaiset haluavat, ettd olemassa olevat tilat hyddynnetaan ja nain ollen turvattaisiin palvelut |ahella.

Nyt tarvittaisiin kipeasti kihnidlaisille sairaalasta kotiuttamistiloja, omaishoidon vapaita varten intervallijaksoihin tiloja ym. Talla hetkella

kuntalaiset joutuvat olemaan Parkanon terveyskeskuksen tiloissa joissa vuodeosastopaikat ovat tdynna jatkuvasti

Kihnidén TK:ssa on ammattitaitoinen henkildkunta eika rekrytointiongelmia: omat hoitajat ja 1aakarit tuntevat asiakkaat jo 15-20 vuoden takaa ja osaavat
kohdata asiakkaat mutkattomasti ja asiantuntevasti, ja osastosihteeri ohjaa varmoin ottein hoitopolun alkuun

TK:n lakkauttaminen vaikuttaisi kunnan elinvoimaan, silla 25-40-vuotiaille asukkaille kyselyn mukaan peruspalveluiden toteutuminen on tarkeaa
Kustannuksissa saastetaan kouluterveydenhuollossa, jos heillda on aina sama terveydenhuollon henkil6kunta. Koululaisten matkoista

toisille paikkakunnille tulee kuluja, ja vanhempien poissaolot toista lisdéntyvat lasten Iaakarikuljetusten vuoksi

Jos hoitohenkilokunnan vakituisia vakansseja perustetaan, heraa nuorilla halu ja uskallus asua Kihni6ssa ja kasvattaa uusia veronmaksajia kuntaamme

Yhdenvertaisuus parantaa palveluiden saavutettavuutta, kohdennettavuutta, vaikuttavuutta
Ne asukkaat, joiden arjessa on haasteita, eivat valttamatta paase palveluihin jos kivijalkatoiminta lakkautetaan, eteenkin ikdantyneet. Kihnidssa
on suhteellisesti paljon vanhuksia seka sairaita.

Liikkuvien palveluiden toteutumisesta on epailyksia resurssipulan seka huonokuntoisten teiden vuoksi
Lisaksi on huoli siita, miten digipalvelut aiotaan jarjestaa ikaantyville - kaikilla ei ole osaamista tai vaadittavia laitteita. Ikdantyneelle vaestolle tulisi olla
palveluiden kayttokoulutusta ja tdma tulisi tehda suunnitelmallisesti. Tarvetta on kasvokkaisille kohtaamisille

Ei ole tiedossa tehtya kustannusvertailua siitd, mita liikkuvien ja digipalveluiden kaytt6énotto tulee maksamaan.
Pitaisi huomioida myos palveluiden saatavuuden ennaltaehkéiseva merkitys, valilliset kustannukset seka laadulliset vaikutukset kuntalaisiin
Tehdyt kuntoarviot terveysasemista ovat vajavaisia, ja suurempiin yksikoihin keskittdminen tarkoittaisi merkittavia lisdinvestointeja
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Urjalan palveluiden » Urjalan kunnan terveyskeskusta ei saa lakkauttaa.
sdilyttaminen » Kunnan vaestdrakenne painottuu paljon palveluja kayttaviin ikaihmisiin.

» Alueen julkiset liikenneyhteydet ovat huonot ja valimatkat pitkat.

Etdisyydet
Urjalaan liittyvat s
asukkaiden SR + Kunta on investoinut sote-rakennuksiin viime vuosina runsaasti.
kommentit osana Tilat
tarkempaa
. suunnittelua
(Elakeliiton Urjalan . . o s | . . . .
hdist » Jos Terveysaseman lakkautus toteutuu moni lapsiperhekin danestaa jaloillaan ja saamme kantaa kunnan vaakunan arkistoon. Kukkivan Urjalan
yhdistys) Vaikutukset kuntaan kunnan taru on sen jalkeen historiaa. Kukkivan Urjalan Kuntastrategia joutaa silppuriin.
» OQlisiollut reilua ja oikeudenmukaista, etta kuntia, asukkaita ja Pirhan tydntekijoita olisi kuultu heti prosessin alkuvaiheessa. Miksi
Asukkaiden kuuleminen Asukastilaisuutta ei jarjesteta Urjalan kunnassa?
» Tama tyyli, milla Pirha on nyt toiminut, on kaukana hyvasta hallinnosta ja osoitus demokratian puutteesta.
Pirkanmaan

hyvinvointialue
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Ylojarveen

liittyvat Selvitetaén

asukkaiden osana

kommentit tarkempaa
suunnittelua

(Kurun seudun eri

yhdistyksi&)

Pirkanmaan

hyvinvointialue

Alueelliset huomiot

Palveluiden toiminta

Yhteydet ja kuljetukset

Kurun alue ilman aluerajoja nayttaa olevan huomiota herattavan autio
Palveluverkon tapla Kyronlahdessa antaa vaaran vaikutelman etaisyyksista
Kurusta asioimissuunta ei ole Virroille tai Hameenkyréon

Mita liikkuvat palvelut tarkoittavat kdytannossa nailla pitkilla etaisyyksilla? Tarkoittaako se mm. Sit8, etta palvelua ei ole jokaisena arkipaivana?
Koulu- ja opiskeluterveydenhuolto, ne on turvattava oppilaitoksien yhteydessa

Suun ja hampaiden hoito tulee sailya lahipalveluna

Laboratoriopalvelut nykymallilla ovat toimineet kohtuullisesti ja ne tulee sailyttaa

Neuvolatoiminnat tulee sailyttaa lahipalveluna, lapsiperheille pitkat matkat esim. neuvolaan tai kipeana sairaanhoitajalle tai Iaakarille ovat todella
suuria ponnistuksia.

pysyvat, jatkuvat hoitosuhteet auttavat ja helpottavat monella tasolla

Ikdihmisten palvelut vaativat selkeita palvelupolkuja

Samoin lasten ja nuorten palvelupolut tulisi olla mallinnettuja

Omaishoidon tukipalvelut ja hoitajien vapaapaivien lomitukset tulee olla saavutettavia

Kotihoidon tyontekijoiden 'varikko’ tulee olla keskeisella paikalla

Heikot julkisen liikenteen yhteydet ja pitkat etdisyydet vaikeuttavat hoitoon hakeutumista

Kehnot tietoliikenneverkot vaikeuttavat digipalveluihin paasemista

Taksit ovat kiinni koulukyydeista, joten niiden osalta kysynta ylittéda tarjonnan jo nykyisellaan

olisi tarkead, etta apteekki pysyisi Kurussa pystyssa ja kotihoidon asiakkaiden ostot esim. palvelusetelilla edelleen Kurusta eika kilpailutuksella
kaukaa joltain isolta toimijalta

Pelastuspalveluiden kysyntaa lisaa vilkkaasti liikenndity kantatie 65 ja suuri vapaa-ajanasukkaiden maara



Asukasryhmien kommentit (11/13)
I e

» THL:n avoHilmo-tilastodatan on tunnistettu olevan puutteellista ja todennakoisesti nykyiset kayntimaaraluvut ovat alakanttisia todellisuuteen
nahden. Taustamateriaalissa esitetyt kuvaukset perusterveydenhuollon ammattilaisen arkipaivista eivat mydskaan vastaa nykypaivan
terveyskeskuksen todellisuutta.

» Hoidamme talla hetkella vastaanotoilla paddasiassa monisairaita ja -ongelmaisia potilaita, ja huomattavan paljon asioita hoidetaan puhelimitse tai
ilman reaaliaikaista kontaktia potilaan kanssa (esim. tutkimustulosten tulkinta). Lyhyella kaynnilla hoituvia yhden asian potilaita” nakee
terveyskeskuksessa enaa harvoin

» Ajankayttda on enaa vaikea tehostaa, silla avustavaa henkilékuntaa on karsittu minimiin jo. Liséksi on toimimattomia laitteita.

Selvityksen tiedot eivit
ole oikeellisia

» Digitaalisuuteen sisaltyy paljonkin mahdollisuuksia, kunhan tekninen toteutus on riittdvan laadukas ja siind huomioidaan hoidon jatkuvuus.

Perusterveyden- Perusterveydenhuollossa olennaista on, etta potilas tuntee ammattilaisen, jonka kanssa asioi ja luottaa tdhan

huollon Digipalveluihin + Palveluverkkoselvityksen taustamateriaaleissa oli endotuksia siitd, millaisia asioita etdvastaanotolla voitaisiin hoitaa. Osa néista asioista on

siirtyman vaikutuksista hoidettu etédna jo vuosia, ja osa ei tarvitse terveydenhuollon ammattilaisen vastaanottoa lainkaan, joten materiaalista valittyi sellainen kuva, ettei
perusterveydenhuollon nykytilannetta tunneta riittdvan hyvin. Meilla ei ole tutkimusnayttda siita, etté etahoidon lisddminen tuottaisi vaestolle
terveyshyotya, emmeka viela tieda paljoakaan sen vaikutuksesta potilasturvallisuuteen.

palveluverkko- Selvitetdén
suunnitelmat osana

tarkempaa
(Pirkanmaalaisten [ISCELECITE + Terveyskeskus on parhaimmillaan erinomainen, kustannustehokas ja vaestélle laadukasta hoitoa tarjoava moniammatillinen keskus
terveyskeskus- Nayttoon perustuva » Esimerkiksi hyvan hoidon jatkuvuuden perusterveydenhuollossa on osoitettu olevan yhteydessa vaeston pienempaan sairastavuuteen,
laakareiden hoito pienempaan sairaalahoidon tarpeeseen paivystysaikoina ja pienempaan kuolleisuuteen
vastine) * Vahvempi perusterveydenhuolto on yhteydessa pienempiin terveydenhuollon kustannuksiin
* Mielestamme vaestdlle tulee turvata riittavat ja toimivat perustason lahipalvelut. Perusterveydenhuollon tulee perustua kohtaamiseen ja hoidon
jatkuvuuteen eivatka pelkat etayhteydella tarjotut konsultaatiovastaukset riita. Potilaiden tunteminen mahdollistaa heidan kokonaisvaltaisen
hoitonsa.
Perustason palveluiden * Pelkonamme on, ettd jos palveluverkko kovasti supistuu, ei vaestd hakeudu palvelujen piiriin "ennen kuin on pakko”, jolloin monesti jo tarvitaan
turvaaminen kallimpaa erikoissairaanhoitoa. Kokemuksemme on, etta kiireettdman toiminnan supistuessa potilaiden palvelutarve valuu
epatarkoituksenmukaisesti kiirevastaanotoille ja yhteispaivystyksiin. Tasta on myos kansainvalista nayttéa
» Toivoisimme myds lisatietoa siita, miten vaikutusarviossa on huomioitu palveluverkon supistamisesta johtuvat todennakdiset
rinnakkaiskustannukset, esim. potentiaalinen ensihoidon kaytén lisdantyminen
Pirkanmaan

hyvinvointialue



Asukasryhmien kommentit (12/13)

Huomioitu
valmistelussa

Palvelu-
verkoston
uudistus

(Tampereen
yliopisto)

Selvitetdan
osana

tarkempaa
suunnittelu

Pirkanmaan
hyvinvointialue

Yliopiston ja
hyvinvointialueen
yhteistyo ja
koulutukseen seka
tutkimukseen
panostaminen

Sote-uudistus vaikuttaa
jokaiseen

Palvelujen kehittdminen
kokonaisuutena ja
asiakaslahtoisesti

Palvelutuotannon
uudistaminen

Saatavuus digitaalisissa
palveluissa

Vaikutusten arvioinnin
sidosryhmat

| Kategoria | Teema | Tarkemmatkommenti

Yliopiston nakdkulmasta on tarkeaa, etta hyvinvointialueen ja yliopiston laheinen ja hyvin toimiva yhteistyo jatkuu ja edelleen kehittyy.

Tavoitteeksi tulee asettaa, ettda PIRHA on jatkossa valtakunnallisesti tutkimus- ja koulutusmy®dnteisin hyvinvointialue. Sen kautta alueelle saadaan
vaikuttavimpia ratkaisuja nopeimmin kayttoon seka osaavaa tydvoimaa, josta hyvinvointialueet joutuvat kilpailemaan tulevaisuudessa entistakin kovemmin.
On tarkeaa, etta ladketieteen lisensiaatin ja erikoislaakarikoulutuksen sekd muiden terveydenhuollon ammattilaisten monipuolisen ja laadukkaan
koulutuksen jarjestamisessa menestytaan myds jatkossa. Yhteistyon sateenvarjon alla toteutuvat esimerkiksi koulutusviratja monipuolinen
kiertomahdollisuus sairaalaorganisaation eri tyOpisteissa koulutuksen aikana, tdma on ratkaisevan tarkeaa esimerkiksi erikoistuvien 1adkareiden
koulutuksessa. Yhteisena tavoitteena on, ettd PIRHA saa jatkossakin alan kehittymiskykyisia huippuasiantuntijoita tydvoimakseen.

Akateemiset asiantuntijat takaavat tutkimukseen perustuvan tiedon valittymisen suoraan hoitokontaktiin ja hoidon kehittdmiseen, lisaksi nain taataan
tulevaisuudessa yha tarkeampi arviointiosaaminen diagnostiikan ja hoidon vaikuttavuudesta (= laadukasta ja tehokasta hoitoa). Esim. hyvan yhteistydn
alustasta ja ymparistosta: KYLSE-sote-keskuksen suunnittelu ja perustaminen Kaupin kampuksen alueelle.

Sote-uudistus ja siihen liittyva palveluverkoston uudistaminen vaikuttavat jokaisen suomalaisen elamaan asuinpaikasta riippumatta. Ne vastaavat nykyisen
sosiaali- ja terveydenhuollon haasteisiin, kuten palvelujen eriarvoisuuteen, kustannusten kasvuun, henkil6stépulaan ja vaeston ikaantymiseen.

Ihmisen hyvinvointia ja terveytta edistavia palveluja tulee kehittaa kokonaisuutena. Sote-uudistus avaa mahdollisuuksia luoda katkeamattomia
palveluketjuja ja kokonaisuuksia, jotka vastaavat ihmisten yksildllisiin tilanteisiin ja tarpeisiin.

Moniammatillisesti toimivia palveluja tulee kehittaa ja sovittaa yhteen asiakaslahtoisesti, samalla huomioiden niiden oikea-aikaisuus, vaikuttavuus ja
kustannukset. Palveluverkoston uudistamiseen liittyvassa materiaalissa esitetty "Laajempia muutoksia” -skenaario on valttdmaton, jotta palvelut voidaan
turvata riittavalla tasolla tulevaisuudessa.

Keskeista on, ettd Sote-palveluverkoston uudistamisen yhteydessa uudistetaan palvelujen tuotantotapoja ja ratkaisuissa korostetaan palvelujen
vaikuttavuutta. Palvelujen tuottamisessa voidaan kayttaa monipuolisesti eri toimijoita, kuten julkisia, yksityisia ja kolmannen sektorin palveluntuottajia.
Tuottajien valinnassa ja sopimuksissa tulee ottaa huomioon laatu, vaikuttavuus, kustannustehokkuus ja eettisyys.

Digitaaliset ratkaisut, kuten etapalvelut, sdhkoéiset asiointikanavat ja aikaisempaa paremmin toimivat tietojarjestelmat toivottavasti parantavat palvelujen
saatavuutta, nopeutta, turvallisuutta ja asiakaskokemusta. Samalla tulee muistaa, etta digitaaliset ratkaisut eivat ole valttamatta kaikkien saatauvilla.
Erityisesti tulee huomioida hyvinvointialueen keskustaajamien ulkopuolella asuvat ihmiset, vanhukset, lapset, vammaiset sekd muut heikommassa
asemassa olevat. Palvelujen verkoston toimivuus edellyttaa tutkitun tiedon hyddyntamista ja osaavia tyontekijoita.

Palveluiden verkoston suunnitelma - Vaikutusten arviointi Vaikutuksen kohde: Sidosryhmat, on lueteltu sidosryhmina Kunnat/ELY; yksityiset (sote),
yhdistykset (3. sektori); muut HVA:t. Tahan voisi sidosryhmiin miettia koulutusorganisaatioita, kun PIRHAnR asiakirjoissa puhutaan mm. henkildstévajeesta.



Asukasryhmien kommentit (12/13)
I I

Olemassa oleviin sote-kiinteistdihin on sitoutunut merkittava maara taloudellisia ja toiminnallisia resursseja, mutta myés kulttuurihistoriallisia ja
kaupunkikuvallisia arvoja.

* Rakennusten kayttotarkoituksen muutoksilla, peruskorjauksilla ja mahdollisesti purkamisilla on merkittavia ekologisia ja ilmastovaikutuksia.

» Pirkanmaan maakuntamuseo on laatinut koko maakunnan kattavan inventoinnin kansanterveyslain 1972 jalkeen syntyneista
terveysasemarakennuksista Pirkanmaalla. Inventoinnissa terveysasemia arvioidaan niiden rakennushistoriallisten ja kaupunkikuvallisten arvojen
nakokulmasta. Kiinteistot on jaoteltu merkittavyytensa ja sailyneisyytensa perusteella kolmeen luokkaan: Erittain merkittava, Merkittava ja

Palveluverkon s Vaatimaton/merkittivasti muutettu. Osa kohteista sijoittuu valtakunnallisesti tai maakunnallisesti arvokkaisiin aluekokonaisuuksiin.

’ Selvitetdén
uudistus osana Terveyskeskusasema- » Pirkanmaan maakuntamuseo kehottaa palveluverkkouudistuksen valmistelussa huomioimaan myds sosiaali- ja terveyspalveluiden kdytossa
g LT, kiinteistojen tulevaisuus olevaan rakennuskantaan ja sen kulttuurihistorialliseen merkitykseen kohdistuvat vaikutukset.
(Pirkanmaan suunnittelua
maakuntamuseo)
Pirkanmaan

hyvinvointialue



Yksittaiset asukaspalautteet seka kooste palautteesta
pirha.fi sivujen kautta (1/2)

Sahkadinen
palautekanava
129 kpl (31.10.)

Selvitetddn osana

I s tarkempaa
yksittaisten o
s suunnittelua
henkildiden
kommentit
Pirkanmaan

hyvinvointialue

Liikkuminen
etddammalle
siirtyviin
palveluihin
huolettaa

Palvelujen
laukkautta-
miset
korostuvat
palautteissa

Digipalveluja
koskeva
palaute

Julkinen likkenne ei toimi

Kaikilla ei ole mahdollisuutta matkustaa palveluihin, mika lisaa eriarvoisuutta. Omaa autoa ei ole ja taksin saanti on hankalaa.

Erityisesti ikdihmisilla palveluiden on oltava lahella ja heille my6s henkilékunnan tulee olla tuttua.

Matkakustannukset, jo omavastuut (kela kuljetuksissa) joillekin liian suuri kustannusera

Useamman lapsen perheessa voi tulla vuodessa useita kaynteja terveyspalveluihin. Kuljettaminen kauas vie vanhempien tyaikaa ja lapset joutuvat
olemaan pois koulusta.

Terveysasemien lakkautusta kritisoidaan mm lkaalinen, Kihnid, Luopioinen, Ruovesi, Palkane, Juupajoki, Mouhijarvi, Kaukajarvi, Urjala
Vuodeosastoselvityksen osalta kritiikkia saa Mantta-Vilppulan, Kuhmoisten seka Ikaalisten sulkeminen

Kihniéssa vuodeosastot ovat tyhjakaytolla vaikka sinne voisi jarjestaa 25-30 paikkaa; kun taas Parkanossa paikat ylikaytolla
Kiirevastaanottojen koetaan puuttuvan erityisesti Nokialta ja Mantta-Vilppulasta

Useissa palautteissa nahtiin uhkana, etta kaikki sote-palvelut (ml neuvolat) Iahtevat ko. kunnasta

Sosiaalipalvelujen keskittdaminen herattaa huolta, ei ole varaa matkustaa palveluihin

Mihin saa laheisen hoitoon, kun vuodepaikat vahenee.

Maaseudulle tarvitaan hoivan paikkoja, myos lyhytaikaiseen asumiseen. Mihin saa omaishoidettavan hoitoon lyhytaikaisesti, jotta omaishoitaja saa
levahtaa.

Vatialaa ei saa sulkea, alueella asuu paljon iakkaita ja tulossa paljon uusia asukkaita, Lamminrahkaan.

Onko jarkea vahentaa terveysasemia, kustannukset siirtyvat Kelaan matkakorvausten myoéta

Kuljun lopettaminen ja korvaava palvelupaikka - mieluummin Hervanta kuin Lempaala ja kiirehoidosssa mieluummin Tays kuin Valkeakoski.

digipalvelujen kehittdmisessa otettava huomioon mm. kaytettavyys eri valineilla ja eri ikaisilla valineilla (ei tarvitse ostaa uusia), sdhkoiset
asiointikanavat toimivat saumattomasti, keskustelevat eri jarjestelmien kanssa, tiedot tallentuvat, tukee Suomi.fi valtuuksilla toisen puolesta asiointia,
kaytettavyys, helppous, luotettavuus takaa, ettd sahkoisia kanavia kaytetaan.

Miten kaikille voidaan hankkia kotiin tarvittavat digilaitteet? Miten kaikki vaadittavat tutkimukset voidaan hoitaa etana?



Yksittaiset asukaspalautteet seka kooste palautteesta
pirha.fi sivujen kautta (2/2)

Sahkdinen palaut

ekanava

(PR NCYMOBNEN Selvitetddn osana
PRSI CWl farkempaa
henkiliden suunnittelua
kommentit

Pirkanmaan
hyvinvointialue

Valmistelua
kohtaan
annetaan
kritiikkia

Muita
huomioita

Paikkakuntien elinvoimaisuus karsii, kun palvelut katoavat

Maaseutukunnat eriarvoistuvat, kun joistakin kunnista viedaan terveyspalvelut

Toimipisteiden sijoittelua suunniteltaessa tulisi vahvemmin ottaa ikaihmiset

Ensihoidon kustannukset nousevat nykyiseen malliin (yksityiset) verrattuna

Asukkaiden osallistumista olisi pitanyt olla valmistelussa enemman esim. sahkdinen kysely. Asukastilaisuuksia on ollut liian vahan. Kuntakohtaisia
asukastilaisuuksia esim. Nokia, Ruovesi, Kihnid kaivataan.

Huolta tydntekijoiden tydn jatkuvuudesta.

Tydntekijoita ei ole kuultu, miksi ei ole toteutettu kyselya henkil6stdlle. Henkildston jaksaminen, tydhyvinvointia ei huomioida.
Pienet tyoyksikot toimivia.

Saastojen tulisi kohdistua hallintoon ei asiakastyota tekeviin yksikoihin.

Asukkaita tulisi osallistaa valmisteluun enemman

Valmistelua ja lakkautuspaatdksia on tehty liian nopealla aikataululla

Terveyskeskusten lakkauttamiset pitda tehda, koska Pirhan johtajien palkkoihin pitda saada rahaa.

Liikkuvassa palvelussa huomioitava sahkdautojen latauspaikat

Asukastilaisuuksien toivotaan jarjestettavan laajasti eri kunnissa

Digipalvelut eivat kay kaikille

Mita ovat liikkuvat palvelut

Asiakaskyselyssa on oudot palveluvaihtoehdot valittavissa. Oikeasti eivat ole toisiaan poissulkevia, vaan taydentavia asiakkaan kannalta. Voidaan
keskittda, vahentaa, digia lisda ym. Eli ihan vapaasti tulkittavissa.

Pirhan palveluverkkojen kehittdmistydssa ei saa tukeutua liikaa niin sanottuun omaisolettamaan, jossa oletetaan kaikilla olevan sellaisia omaisia, joiden
on mahdollista ja jotka osaavat, pystyvat ja haluavat ottaa osaa hoivaan ja huolenpitoon mm. ei ole kuljetuspalveluita.

Kustannukset tulevat olemaan yhteiskunnalle suuret, erityisesti Kela-takseihin liittyen



KYSELYN TAUSTATIEDOT

Asukaskyselyn taustatiedot seka havainnot ja yhteenveto valintavastauksista

Kysely ja tiedonkeruu toteutettiin 7.9.2023-24.9.2023 ja 5 531 henkil6a vastasi kyselyyn

VASTAAJAT IAN MUKAAN

1682

1679

1491
250 397
2 m l

alle 18 18-29 30-49 50-64 65-79 yli80

VASTAAJAT PALVELUJEN KAYTON

MUKAAN
En kayta palveluja 1,2% 66
1-3 krt vuodessa 27,6% 1526
4-5 krt vuodessa 31,7% 1753
Saannollinen 39,5% 2 186

VASTAAJAT ASUINKUNNAN MUKAAN

HAVAINNOT JA YHTEENVETO VALINTAVASTAUKSISTA

Kunta Vastaajat | Vas;:zjua; e | V?ss:ﬁs%'
Akaa 101 1,8 3,1
Hameenkyrd 59 1,1 1,9
Ikaalinen 590 10,7 1,3
Juupajoki 119 2,2 0,3
Kangasala 439 7.9 6,2
Kihnid 142 2,6 0,3
Kuhmoinen 113 2,0 0,4
Lempaala 172 3,1 4,6
Mantta-Vilppula 402 7,3 1,8
Nokia 411 7.4 6,6
Orivesi 393 71 1,7
Parkano 60 1,1 1,2
Pirkkala 98 1,8 3,8
Punkalaidun 56 1,0 0,5
Palkane 259 4,7 1,2
Ruovesi 216 3,9 0,8
Sastamala 201 3,6 4,5
Tampere 923 16,7 46,8
Urjala 240 4,3 0,9
Valkeakoski 28 0,5 3,9
Vesilahti 166 3,0 0,8
Virrat 96 1,7 1,2
Ylgjérvi 247 4,5 6,3

Yhteensa 5531 100 % 100 %

Vastaukset olivat huomattavan yliedustettuina niista
kunnista, joihin esitettyjen suunnitelmien mukaan ei jaa
omaa sote-asemaa.

Nuoret vastaajat (alle 29-vuotiaat) olivat huomattavan
aliedustettuina kyselyssa.

Kouluarvosana palveluista (7,64) on pysynyt taysin
samana viime mittaukseen (tammikuu 2022) nahden
(7,64).

88,5% vastaajista uskoo, ettd muutokset heikentavat
sosiaali- ja terveyspalveluiden kayttda.

Ne, jotka asuvat sellaisen kunnan alueella, johon
esitettyjen suunnitelmien mukaan ei jaa omaa sote-asemaa
ja kayttavat palveluita usein, kokevat etta suunnitellut
muutokset heikentavat oleellisesti heidan palvelujaan.

Asukkaat valitsevat mieluummin palvelujen laheisyyden ja
tutun henkildn kanssa asioimisen, vaikka heidan olisi
odotettava pidempaan.




Asukaskyselyn kehittamisideoissa korostetaan palveluiden saatavuutta ja sa

avutettavuutta, kasitellaan digipalveluita seka toivotaan tuttua henkilostoa

Palveluiden saatavuus
seka saavutettavuus
ovat tarkeita ja
palveluiden toivotaan
sailyvan omalla
paikkakunnalla

Digipalvelut eivat saa

korvata fyysisia
terveyspalveluita ja
niiden tulisi olla
selkeita

Tuttu henkilosto seka
nopea hoitoon paasy
rakentavat
luottamusta ja
parantavat laatua

Asukkaat pitavat tarkeimpana, etta kehittamisessa otetaan huomioon palvelujen saatavuus ja saavutettavuus.

Asukkaat ovat huolissaan sijainnista seka erityisesti pitkien matkojen vaikutuksesta mm. vanhuksiin, liikuntarajoitteisiin,
lapsiperheisiin, sairaisiin ja autottomiin

Julkisen liikenteen puute ja autottomuus ovat suuria haasteita, ja palveluiden siirtdminen kauemmas vaikeuttaisi tilannetta
entisestaan. Palveluiden tulisi olla 1ahella ja hyvien kulkuyhteyksien paassa, jotta kaikki paasevat tarvitsemiinsa palveluihin
Monet vastustavat palveluiden keskittamista isoihin yksikéihin ja haluavat sailyttaa toimivat lIahipalvelut omalla paikkakunnalla.

Vastaanottopalveluiden, kiirevastaanottojen ja vuodeosastojen sailyttaminen seka ikaihmisten asumispalveluiden turvaaminen
omalla paikkakunnalla koetaan tarkeiksi.

Palveluiden keskittdmisen koetaan lisdavan painetta suuriin sairaaloihin ja ruuhkauttavan paivystyksia. Lisaksi on huolta, etta
keskittamispyrkimykset johtavat epatasa-arvoon ja heikentavat palvelujen laatua. Asukkaat kokevat huolta myds kustannuksista
ja henkiléston riittavyydesta.

Digitaalisia palveluita pidetaan hyodyllisina, mutta niiden ei tulisi korvata kaikkia fyysisia terveyspalveluita ja henkilokohtaisia
kontakteja, koska ne eivat sovi kaikille (mm. iakkaat ja toimintarajoitteiset)

Digipalveluiden kehittamisessa on huomioitava yksinkertaisuus ja toimivuus seka kayttovaikeuksien tukeminen
Digitaalisia palveluita kayttavat asiakkaat toivovat helppoa yhteydenottoa ja nopeaa vastausta kysymyksiin

Tutun hoitajan tai ladkarin kanssa asiointi koetaan tarkeaksi. Asiakkaat toivovat omalaakarijarjestelmaa, jossa laakari on aina
sama ja tuntee potilaan taustat. Henkilokunnan pysyvyys ja tuttuus lisdavat luottamusta hoitoon.

Nopea hoitoon paasy on tarkeaa ja silla nahdaan olevan vaikutuksia myos hoidon laatuun
Nahdaan tarve kiirevastaanottojen aukioloaikojen pidentamiselle

Ajanvarauksen tulisi olla joustavaa, jotta hoitoon paasee nopeasti tarpeen mukaan
Liikkuvat palvelut voivat olla hankalia hoitoketjun jatkuvuuden kannalta.



Hyvinvointialueen
toimielimet

Pirkanmaan
hyvinvointialue



Palveluiden verkoston kasittely

Vastaanottopalveluiden. tvoikadisten sosiaalipalvelut. vuodeosastoselvitvksen ia paivvstvsselvitvksen

Syyskuu
Alkava vko, 31.7 7.8 14.8 21.8 28.8 4.9 11.9 18.9 25.9
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EN £ & B
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Kasittely HVA-jory 8.8 Aluehallituksen Aluehallitukseniiltakoul ~ YT-ryhma22.8  Monipalveluvalioku  Vahan palveluita Hyvinvointi ja Tulevaisuus ja
iltakoulu 17.8 u21.8. nta 22.8 kayttavien kokonaisturvallisuu  strategiavaliokunta
Aluehallitus 21.8. valiokunta 23.8 s-valiokunta 24.8 31.8
Kasittelyn Esittely + Esittely + Esittely + kommentointi  Esittely + Esittely + Esittely + Esittely + Esittely +
tyyppi paatdksenteko kommentointi Aluehallitus 21.8. kommentointi kommentointi kommentointi kommentointi kommentointi

Paatoskommenteille
lahettamisesta

Valmisteltav  Uudistamisehdotuk Henkildstd Intra /Mediainfo 16.8. Henkilostoinfo
a materiaali set 23.8.
Kasittely HVA-jory 29.8 Vanhusneuvosto 28.8.  Asukastilaisuudet 29.8  Asiakkuus ja Konserni- ja Henkiléstéjaosto 6.9 Aluehallitus 11.9

vammaisneuvosto alkaen laatujaosto 4.9 toimitilajaosto 5.9

29.8.

Nuorisovaltuusto 1.9.

Mediainfo 6.9. Henkilostéinfo 11.9.
Kasittelyn Esittely + Esittely + Esittely + Esittely + Esittely + Esittely + Paatds hyvaksynnasta
tyyppi kommentointi kommentointi kommentointi paatoksenteko paatdksenteko paatdksenteko jatkovalmistelun
pohjaksi

Valmisteltava Uudistamisehdotukset  Uudistamisehdotukset Uudistamisehdotukset

materiaali



Huomioitu valmistelussa (1/4)

Teema Tarkemmat kommentit Lausuja/
kommentoija

» Asiakkaiden kustannukset kasvavat lilkkkuvuuden lisdantyessa kasvavat. Palveluita kaytetddn vahemman, kun ne vieddan kauemmaksija  YT-ryhma,
vaikeammin saavutettavammaksi. Tama viivastyttaa hoidon aloitusta, voi lisata esh:n kayttéa ja kasvattaa siten kustannuksia. YT-ryhma MPV

(Super) VN

» Tyoikaisten sosiaalipalveluita kayttavat tarvitsevat erityisen paljon Iahipalveluita ja heidan kohdallaan liikkuminen voi olla vahaista YT- VAMN
ryhma (Super) HKV

» Muutosten myé6ta kustannusvastuu siirtyy enemman osalle Pirkanmaan alueen asukkaista, tdma kohdentaa taloudellista taakkaa ja NV
syventaa koyhyytta. Erityisesti paljon sairastavien ja pienituloisten/kdyhien kohdalla I&hipalvelujen heikentdminen syventaa eriarvioisuutta  ALJ
ja syrjaytymista. Myods ikaantyneiden ja alaikaisten nakékulmasta palvelujen keskittaminen eriarvoistaa eri alueiden ihmisten palvelujen NJ
saavutettavuutta MPV. KTJ

» Erityisryhmien ja heikossa sosioekonomisessa asemassa olevien nakdékulmasta saatavuutta ja saavutettavuutta on syyta arvioida
tarkemmin. Varsinkin fyysisten palveluiden saatavuus heikkenee, mikali joustavaa palveluliikennetta ei rakenneta. MPV

» Palveluita koskevien paatosten tulee perustua asiakaslahtoisyyteen. Erityisen tarkeda tama on ikadihmisten kohdalla. VN

* Nyt suunnitellut muutokset heikentavat entisestdan vammaisten kyseisia palveluita monilta osin, ellei niihin kiinniteta erityistd huomiota ja

Yhdenvertaisuus, kehitetd seka lisatd mm. resursseja, esteettdmyytta, saatavuutta, ammattitaitoa ja huomioida yksildllisia erityistarpeita. VAMN
asiakaslahtoisyys ja « Saatavuus tarkoittaa myos akuuttivastaanotoilla ja avopalveluissa erityisryhmien ja -tarpeiden huomioimista paitsi fyysisesti, myos
palveluiden henkiloston osaamisessa. VAMN

saavutettavuus » Tulee varmistaa, etta kaikki pirkanmaalaiset saavat yhdenvertaisia palveluita joka puolella Pirkanmaata, koskien myds reuna-alueita;

palveluiden tarkoituksenmukainen tuottaminen asukkaiden tarpeen mukaan. HKV

* Muutokset ovat tarpeellisia palveluiden tehokkuuden parantamiseksi ja kulujen karsimiseksi. Maltillisuus ja
pitkajanteisyys suunnittelemisessa on tarkeda. Palveluiden keskittdminen on tarpeellista, mutta niiden saatavuus Pirkanmaan
reunakunnissa, erityisesti syrjaseuduilla, on turvattava korvaavilla toiminnoilla. Palvelutaso ei saa heikentya liikaa suhteessa
asukaslukuun ja nykyiseen palvelutasoon. NV

+ Ymmarretaan, etta kuluja on karsittava ja alijagdmaa leikattava, mutta uskotaan, etta terveysasemien ja sairaalapalveluiden lakkauttamiset
ovat vaara ratkaisu. Pelataan, etta terveys- ja sairaalapalvelut alkavat keskittya lilkaa suuriin asuinkeskuksiin, samalla vahentaen
hyvinvointialueen mahdollisuutta tarjota tasa-arvoisia palveluita sen kuntien asukkaille. Pienten kuntien terveysasemien lakkauttaminen
saattaisi kuormittaa suurempia asutuskeskuksia ja niiden sairaalapalveluita entistd enemman. NV

» Muutoksen toteutuksen ensisijaiseksi tavoitteeksi on otettava palveluiden laadun ja saavutettavuuden paraneminen suhteessa nykytilaan.
ALJ

* Huomioidaan ihmisten luonnolliset asioimissuunnat. KTJ

» Pirkanmaalaisten yhdenvertaisuus on huomioitava muutoksessa NJ

HE EE IN\GAR IR EAGARL B

hyvinvointialue



Huomioitu valmistelussa (2/4)

Teema Tarkemmat kommentit Lausuja/
kommentoija

» Alueellisten terveysasemien palvelujen sailyttaminen on tarkeaa, silla terveysasemien palvelujen alasajo vaikuttaa eri alueiden YT-ryhma,
vetovoimaan ja talousvaikutukset alueelle ovat negatiiviset. MPV MPV

Alusiden vetovoima + Sosiaali- ja terveyspalvelut ovat merkittavia tyollistajia erityisesti pienemmilla paikkakunnilla. MPV

« Joissakin kunnissa kannattaa olla toimipisteitd enemman vaestdéon suhteutettuna, jos vaesté on enemman hajallaan. MPV MPV
Toimipisteiden + On yleisesti ongelmallista verrata suoraan véestén maéaraa toimipisteiden maaraé, koska toimipisteiden saavutettavuuteen vaikuttaamm. VPV
lukumaaran julkinen liilkenne, henkildstémaara ja toimipisteen koko. MPV
maarittaminen » Palveluverkkoa kuvaavissa kartoissa tulisi kuntarajojen asemasta keskittya PIRHA kokonaisuuteen ja esittaa mm. vaeston tiheytta seka
erityispiirteita, jotka vaikuttavat palvelujen jarjestamiseen. VPV
» Erikoissairaanhoidon konsultaatiopalvelut tulee turvata perusterveydenhuoltoon, ikdihmisten, vammaisten ihmisten ja muiden MPV
Erikoissairaanhoidon erityisryhmien asumispalveluihin. MPV
kehittaminen + Erikoissairaanhoidossa tulee valttaa turhia toimenpiteita ja tehostaa toimintaa. Priorisoinnista tulee keskustella laajasti vaeston,
henkil6ston ja potilasjarjestdjen kesken. MPV
Osaamiskeskuksen » Osaamiskeskus on tarkea ja kannatettava konsepti. Sen olennainen tarve on vastata osaamisen kerryttamisesta ja ja koordinoinnista. MPV
palvelut Naita palveluita tulee kuitenkin tarjota my6s jalkautuvina ja liikkuvina palveluina esimerkiksi [ahiasemilla. MPV
Pirkanmaan

hyvinvointialue



Huomioitu valmistelussa (3/4)

Teema Tarkemmat kommentit Lausuja/
kommentoija

» Tyobskentelypisteen muuttuminen kauemmaksi voi tehda henkilékunnan kulkemisen sinnne mahdottomaksi. Julkisilla kulkuneuvoilla ei YT-ryhma,
aina ole mahdollista kulkea edes naapurikunnan tai kaupungin alueelle t6ihin (varsinkaan kolmivuorotyéssa) YT-ryhma (Super) MPV,
* Huolta siita, etta pidentyvat tydbmatkat ja muut perhe-elaman jarjestelyt (esim. paivahoidon pidentyvat hoitoajat) aiheuttavat tyontekijdiden  HKV,
I&ht6a muille paikkakunnille tai kokonaan pois sote-alalta YT-ryhma (Super) HJ
Ty6ntekijoiden asema ja . 'I“;Iy:\rlnatkmen piteneminen ei lisaa tydnantajan pitovoimaa, voi tuoda entisestaan rekrytointihaasteita ja lisaa tyontekijoiden eriarvoisuutta.

rekrytointi * Tulee kiinnittaa erityistd huomiota tyénkuvien houkuttelevuuteen (esim. ensihoito) seka henkildston turvallisuuteen etta turvallisuuden

tunteeseen HKV
* Henkil6ston osaamista tulee hyddyntaa laajemmin, esim. Hoitajavastaanottotoiminnassa HKV
» Henkil6ston koulutus- ja osaamistasosta on huolehdittava ja tdydennyskoulutukseen on panostettava erityisesti muutostilanteessa. HJ
* Henkil6stoohjelmassa korostuu asiakastyytyvaisyyden merkitys henkildston hyvinvoinnille. HJ

Omaictenikaynn « Asiakkaiden omaisten kaynti toimipisteissa vaikeutuu ja vahenee, mika voi kasvattaa palvelutarvetta YT-ryhma (Super) YT-ryhma,
toimipistei y * Vuodeosastojen lakkauttaminen merkitsee potilaan ja laheisten valimatkojen pidentymista. On tarkeaa, etta omaisten kulkeminen MPV,

oimipisteissa vuodeosastoille turvataan ja tarvittaessa erillisin palvelukyydein. MPV, HKV HKV
Tyon kuormittavuus » "Helppojen” asiakkaiden ohjaaminen digitaalisiin kanaviin johtaa siihen, etta fyysisissa toimipisteissa asioivat asiakkaat/potilaat ovat YT-ryhma
fyysisissa toimipisteissa keskimaarin aiempaa haastavampia, mika taas liséa tyon kuormittavuutta YT-ryhma (Tehy)

Pirkanmaan
hyvinvointialue



Huomioitu valmistelussa (4/4)

Teema Tarkemmat kommentit Lausuja/
kommentoija

« Palveluiden verkoston kehittamisen lahtékohdaksi tulee ottaa sote-uudistuksen perimmainen tarkoitus eli sosiaali- ja terveyspalveluiden MPV,
integraatio ja palveluiden yhdenvertainen saatavuus ja saavutettavuus koko hyvinvointialueella. Palvelujen eriyttaminen ei tue tata. MPV, VPV,
VPV HJ

» Asiakaspolut palvelusta toiseen tai erikoisalalta toiselle pitéda tehda niin yksinkertaisiksi ja joustaviksi, etta paallekkaisyyksia ei tule
(esim.diagnostiikka, eri erikoisalat). VPV

» Jatkovalmistelussa on mielestamme tarkeaa tehda yhteisty6ta ikdihmisten palveluiden, avopalveluiden ja paivystyspalveluiden kanssa.
Esimerkiksi sosiaalitoimen ja psykiatrian palveluiden yhteensovittaminen on pidettadva mukana asiakaspolku huomioiden.
Jatkovalmistelussa korostamme yli palvelulinjojen suunnittelua ja vaikuttavuuden arviointia VPV

» Suunnittelutydssa tulee kiinnittda huomiota myo6s sosiaalitydhon terveyspalveluiden rinnalla. Sosiaalityd vaikuttaa monella tapaa
terveyspalveluihin ohjautumiseen oikea-aikaisesti seka sen onnistumiseen HJ

+ Paatoksenteossa on huomioitava, ettei kyse ole pelkastaan palveluverkosta, vaan on kiinnitettdva huomiota myés palveluiden
vaikuttavuuteen. HJ

Palveluiden vilinen
integraatio ja
vaikuttavuus

» Geriatrisen kuntoutuksen ja perusterveydenhuollon alle siirrettéavat tamanhetkiset vuodeosastopaikat voivat laskea erikoissairaanhoidon VPV

Sl T e palveluiden tarvetta. Vahvat Iahipalvelut on mainittu suunnitelmassa, mutta onko tama ristiriidassa tavoitetilaan nahden (16:sta

lahisairaalat kymmeneen lahisairaalaa vuoteen 2035 mennessa). VPV
+ Palvelujen saatavuus tarkoittaa vammaisille henkilGille usein palvelujen esteettémyytta ja tietoa esteettdmyydesta: automaattiovet, joista VAMN
Esteettémvvs apuvalineita kayttava henkild paasee kulkemaan itsenaisesti, esteettomat we-tilat, soveltuuko tutkimustilat ja vastaanottohuoneet
vy vammaisille henkilille. VAMN
» Liikkuvissa palveluissa ei toteudu esteettomyys (esteelliset kulkuneuvot) VAMN
Pirkanmaan

hyvinvointialue
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Tarvitaan tietoa muihin
palveluihin kohdistuvista
muutoksista

Kiinteistojen osalta
tarvitaan tarkempia
suunnitelmia

Selvityksia tulee laajentaa
ostopalveluiden ja
tyoterveyshuollon osalta

Pirkanmaan
hyvinvointialue

Jotta palveluverkon muutosten vaikutuksia voisi aidosti kasitella, tulisi samalla olla tiedossa millaisia muita palveluihin kohdistuvia
muutoksia Pirha on vuoden 2023 aikana valmistellut mutta joita se ei viela ole julkistanut. YT-ryhma (Tehy)

Muutosten vaikutusten kasittelemista varten tulee tietdd myos muihin palveluihin kohdistuvat muutokset ja ennen suunnitelman
toimeenpanon aloittamista on tiedettdva muiden suunnitelmien kokonaisuudet. MPV

Paatoksia sairaansijareformista ei voi tehda ennen kuin suunnitelma ikdihmisten ja erityisryhmien palveluasumisesta on kaytettavissa.
Tulee varmistaa, etta ikaihmisille on riittdva maara erilaisia hoitopaikkoja. MPV

Omaisiaan hoitaville on taattava riittavat tukipalvelut ja intervallihoitoa tulee olla saatavilla jatkossakin, (vaikka vuodeosasto alueelta
poistuisi). VN

Asumispalveluiden ja kotiin vietavien palveluiden kehittdmiseen on kiinnitettdva huomiota. Yhteisdllisen asumisen painopistetta on
korostettava seka ARA-rahoituksen kayttamismahdollisuudet on selvitettava. KTJ

Tarvitaan tietoa tilojen lisdrakennustarpeesta jaljelle jaavissa yksikdissa ja mita peruskunnat tulevat tekemaan tyhjentyvilla kiinteistéilla
YT-ryhma (Super)

Kuntien kanssa tulee neuvotella hyvinvointialueen kayttamien kiinteistojen tulevaisuudesta ja mahdollisista korjausinvestoinneista. MPV
Vuodeosastojen suunnitelmassa mainitut tehostamistoimenpiteet vaativat merkittavaa kehittamistyota ja sita kautta myds investointeja,
jotka eivat ole mukana arviossa. Tama aiheuttaa suurta huolta Valiokunnassamme huomioiden Pirhan 95 milj. alijgdma vuodelle 2023.
VPV

Vuodeosastoilta vapautuvat tilat tulee varata kuntoutustoimintaan esim. leikkausten jalkeen ja pitkaaikaispotilaiden tarkastuksiin. VN
Mahdollisista tyhjaksi jadvista sote-kiinteistoista ja niiden kaytosta tulee kdyda keskustelua kuntien kanssa. TSV

Ostopalveluita tulee myos tarkastella kriittisesti, kun etsitdan saastoja. Henkiloston edustajille tulee toimittaa tiedot, miten kauan sovitut
ostopalvelut ovat voimassa ja milla paikkakunnilla ne ovat YT-ryhma (Super)

Palveluverkkosuunnitelman tausta-aineistoa tulisi tdydentaa tyoterveyshuollon seka yksityisen palvelutuotannon tilastotiedoilla, koska
kasvukeskuksissa naita palveluita kaytetaan paljon. Julkisen terveydenhuollon rooli korostuu syrjaseuduilla ja tdma huomio puuttuu
suunnitelmasta. MPV

Yhteisty6ta yksityissektorin kanssa tulee tehda ja selvittaa myds palvelusetelien kayttémahdollisuutta. VN

Kiirevastaanotolle tulee paasta vammasta johtuvista erityistarpeista riippumatta samalla aikataululla kuin muukin vaesté yhdenvertaisesti
vaivan sita vaatiessa. Esimerkiksi vaikeavammaisen anestesiahammashoitoon akuuttisarkytilanteessa vaikka yksityisella
palvelusetelimallilla tai joustavilla anestesiapalveluilla. VAMN

YT-ryhma,
MPV

VN

KTJ

YT-ryhma,
MPV

VPV

VN

TSV

YT-ryhma,
MPV

VN

VAMN
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Digitaalisten ja
liikkuvien palveluiden
toimivuudesta tarvitaan
nayttéa ennen
toimipisteiden
sulkemista

H EE EMLAN BN E ELALEE R

hyvinvointialue

Digi- ja liikkuvien palveluiden osalta tarvitaan tarkempaa suunnitelmaa seka nayttéa niiden toimivuudesta ennen kuin toimipisteita tai
|ahisairaalaverkkoa karsitaan. Esimerkiksi tavoite, jossa 60% nykyisista vastaanottopalveluista olisi jarjestetty digipalveluina nahdaan
kunnianhimoisena. MPV

Myds kotisairaalatoiminnan toimivuudesta tarvitaan ndytt6a ennen suurempia muutoksia lahisairaalaverkossa MPV, VN

Talouden tasapainottaminen ei tapahdu pelkastaan karsimalla, lakkauttamalla ja huonontamalla palveluja, vaan uudelleen jarjestamalla,
tuomalla lisdpalveluja ja uudenlaisia palveluja vastaamaan kunkin alueen tarvemaailmaa. Digi- ja liikkuvat palvelut pitaa testata ja
arvioida ennen kuin olemassa olevat palvelut lakkautetaan. Liikkuvista palveluista tulee toteuttaa viipymatta laaja pilotti. VPV, VN, TSV,
HKV

Lahisairaaloiden tuottavuutta lisdavista toimenpiteista henkildstoresurssin tarkempi kohdentaminen on tarpeellista ja sen kehittamisessa
on otettava henkil6sté mukaan muotoilemaan digitaalisia ja liikkuvia palveluita. Kuvapuhelin (Mobi-puhelin) ja muiden digitaalisten
valineiden kayttoon on varmistettava riittdva perehdytys henkilostolle seka myos asukkaiden monikanavainen digituki. VPV
Palliatiivisella keskuksella tulee olla my®6s liikkuvia palveluita. VN

Digitaalisten palvelujen lisadminen ja kehittdminen on hyva asia. Digitaaliset palvelut eivat palvele suurta osaa ikaantyneista. Palveluita
tulee olla saatavilla monikanavaisesti muutenkin kuin digitaalisena. Digitaalisten palveluiden kayttokohteet on harkittava huolellisesti ja
vastuuasiat potilasturvallisuuden ja tietosuojan osalta selvitettava. VN

Digitaalisten palveluiden hy6dyntamisessa pitaa erityisesti huomioida vammaiset henkil6t ja mahdolliset rajoitteet palveluiden kaytdssa.
Tarvittaessa vammaisilla henkil6illa tulee olla mahdollisuus henkilokohtaiseen palveluun. Palvelut eivat saa viivastya digitaalisten
palveluiden ongelmien tai saavutettavuuden takia. VAMN

Valiokunta ehdottaa omalaakarikokeiluita erityisesti hyvinvointialueen reuna-alueilla, asiakkaiden digikoulutuksia, liikkuvien palveluiden
kokeilua kotikaynneilla ja walk in -palveluiden kokeiluja seka liikkuvissa palveluissa etta kivijalkapisteissa. TSV

Sosiaalityon liikkuvien palveluiden jarjestamista tulee selvittaa asiantuntijoiden kanssa, jotta niistd saadaan mahdollisimman sujuvia ja
asiakaslahtoisia. TSV

Digiklinikan osalta suunnittelussa ja toteutuksessa tulee kiinnittda huomiota palvelun tietoturvaan ja henkiloston tietoturvakoulutukseen
seka palvelujen saatavuuteen ja saavutettavuuteen HKV

Digitalisaatio silti ole ratkaisu kaikkiin ongelmiin. Lapset ja nuoret tarvitsevat myoés aitoa ihmiskontaktia ja luottamuksellisen hoitaja-
potilassuhteen. Toisaalta soveltun osin hyvinvointialueen tulisi myds hyddyntaa digitaalisia palveluita kuten esimerkiksi sahkadista
hoitotarpeen arviointia laaja-alaisemmin. NV

Henkildstdon uusissa tydnkuvissa tulee mahdollistaa myds erilaisten tehtavien yhdistelmat tyontekijan niin toivoessa (digityd/liikkkuva
tyo/kivijalkatyd). ALJ

Digipalveluita kehitettdessa on kiinnitettava erityistd huomiota valitun alustan kaytettavyyteen ja esteettomyyteen. ALJ

MPV
VPV
VN
VAMN
TSV
HKV
NV
ALJ



Selvitet

Julkisen liikenteen ja
kuljetuspalveluiden
toimivuus on
varmistettava

Mielenterveys-
palveluiden saatavuus
on varmistettava

Pirkanmaan
hyvinvointialue

aan osana tarkempaa suunnittelua (3/6)

» Julkinen liikenne ja kuljetuspalvelut eivat tallakaan hetkella kata riittavasti palveluntarvetta. Palveluverkkoa suunniteltaessa on
varmistettava, huomioitava riittavat ja luotettavat kuljetuspalvelut, erityisryhmat huomioiden. Toimipisteiden keskittaminen tulee lisdéamaan
kuljetustarvetta merkittavasti ja kasvattamaan kuljetuspalveluiden kustannuksia. Kuljetuspalvelut on saatava toimimaan nykyista
paremmin ennen suunniteltujen kehitystoimien toteutumista tai toimipisteiden lakkauttamista. VAMN

» Mahdolliset fyysisten toimipisteiden sulkemiset vaikuttavat myos asiakkaiden matkakustannuksiin sekéa KELA-taksikorvauksiin. Valiokunta
on huolissaan siita, ettei tama johda kehitykseen, jossa palveluiden piiriin ei hankalien matkayhteyksien vuoksi hakeuduta, mika lisaa
eriarvoisuutta asiakkaiden valilla. Valiokunta painottaa ylipaataan vaikutusten arvioinnin tarkeytta mahdollisimman moninaisista
nakokulmista. TSV

» Jatkokasittelyssa mm. toimipaikkojen sijoittelussa tulee kiinnittda huomiota, etta ne ovat liikenteellisesti saavutettavia seka asukkaiden
etta henkiloston kannalta HKV

» Vuodeosastojen liikenteellinen saavutettavuus on huomioitava potilaiden seka omaisten osalta. ALJ

+ Mielenterveyspalveluiden saatavuus on varmistettava myés Pirkanmaan reuna-alueilla. Sote-keskusten ja -asemien liséksi on otettava
kayttéon palvelubussit tai tehostettava muita liikkuvia palveluita, jotta lapset ja nuoret saisivat palveluita oikea-aikaisesti. NV

* Nuorisovaltuusto mielenterveysambulanssikokeilua jatkettavaksi laajasti Pirkanmaan hyvinvointialueella sote-keskusten yhteydessa
rahoituksellisen nakdkulman huomioiden. Kyseista palvelua testattiin kokeilumielessa v. 2023 maaliskuun loppuun saakka ja tuloksia
odotetaan, mutta nuorisovaltuusto korostaa, etta kaikkia mahdollisia keinoja on hyddynnettava, jotta Pirkanmaatakin ravisteleva
mielenterveyskriisi voidaan ratkaista. NV

VAMN
TSV
HKV
ALJ

NV
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Lahiasemat, sote-
asemat ja tukipalvelut
tulee maaritella
tarkemmin ja
suunnitelmia tarkentaa

Vaikutusten arviointia
on laajennettava

Lahiasemat tulee maaritella paremmin palveluiden verkoston suunnitelmassa ja tulevassa kokonaispaatoksessa (ei ole esimerkiksi MPV
maaritelty, ettd ovatko liikkuvan palvelun tukikohdat Iahiasemia). Lahiasemat sopivat erinomaisesti vastaanottopalveluiden tarjoamiseen VPV
ja lahiasemien rooli nahdaan merkittavana esimerkiksi pitkaaikaissairauksien hoidossa erityisesti syrjaseuduilla. MPV VN

Suunnitelmaa lahiasemien osalta tulee tarkentaa (mm. mita palveluita voidaan tarjota ja miten usein, miten henkilosto tyoskentelee KTJ

lahiasemilla) ja ndissa tulee ottaa huomioon mydhemmin tulevat palveluverkkoselvitykset mm. ikdihmisten seka lasten, nuorten ja
perheiden palveluiden osalta. MPV

Mita liikkuva palvelu tarkemmin ottaen on? Onko pienilla paikkakunnilla tarkoitus olla niin kutsuttua kiertavaa palvelua, jolloin
jonain/joinain paivina viikossa on lasnaolopalvelua sdanndllisesti. Sosiaalisten kontaktien merkitys on tarkea tunnistaa. VPV

Pienten kuntien palvelut tulee jarjestaa. Lahipalvelut tulee olla saatavilla vahintaan kerran viikossa kaikilla alueilla. Palveluihin paasy tulee
varmistaa kehittamalla kuljetuspalveluita. VN

Aikuissosiaalityon palveluiden osalta pohdittavaksi tulevaisuuteen: voisiko ko. palveluita keskittda muille ikaluokille tarjottavien
palveluiden kanssa. KTJ

Vaikutusten arviointi ei ole riittavan kattava MPV, HKV MPV
Vaikutusten arvioinnin tekeminen on haastavaa nain kiireisella aikataululla. Huolena on, etta liian nopealla aikataululla tehda paatoksia, VPV
joilla on kokonaistaloudellisesti negatiiviset vaikutukset. MPV HKV
Tulisi selvittaa laajemmin esimerkiksi erilaisia kustannuksia (mm. potilaskuljetukset, kasvavat KELA-kustannukset) ja selvittaa, mita NV
vaikutuksia on silld, ettd kustannusvastuu siirtyy enemman osalle Pirkanmaan alueen asukkaita. MPV ALJ
Tyoikaisten sosiaalipalveluista tulee myo6s tehda vaikutusarviointi yhdessa nykyisten vastaanottojen kanssa, silla alueelliset NJ

palvelutarpeet ovat erilaisia. Sosiaalipalveluiden osalta vaikutusprosesseja tulee pohtia laadullisesti, koska palvelut ovat vaikeammin
mitattavissa. MPV

valisiin suhteisiin (mm. painopisteen siirtdminen esh:sta pth:oon) MPV

Esityksessa nakyy aikuissosiaalityon substanssin ja konkretian ymmarryksen vahaisyys. Suunnitelmaan tarvitaan lisaa ymmarrysta tydika
isten sosiaalipalvelujen laajasta skaalasta MPV

Vaikutusten arviointia pitda tehda myds elinvoiman ja muiden yhteisdn hyvinvointia tukevien tekijdéiden suhteen ja kdyda lapi kuntien
kanssa. VPV

Vaikutusarviointeja seka paatoksia palveluverkon linjauksista on tehty oletettavasti osittain virheellisin tiedoin seka materiaali on ollut
virheellista eika kaikilta osin todenmukaista NV

Lakkautusesityksia tulee tarkastella uudelleen paivitettyjen tietojen tultua ilmi ja suhteessa todelliseen palvelutarpeeseen ja
hyvinvointialuestrategiaan. NV

Muutoksista on laadittava etukateen kattava vaikutusten arviointi ja seurannan suunnitteluohjelma. ALJ

Selvitysten pohja-aineiston tulee olla oikeaa ja ajantasaista. Kustannuslaskelmat ovat osittain puutteellisia, ne tulee tarkoin selvittaa
yhteistoimintaneuvotteluja varten NJ
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» Sairaansijareformin osalta valmistelun aikataulu on liian kiireellinen ja suunnitelmat siten osin puutteelliset. Tarvitaan kuvaa toimivista MPV
palveluketjuista. Kattava lahiasema- ja |&hisairaalaverkosto tukee erikoissairaanhoidon toimintaa ja takaa sujuvat hoitopolut. MPV, HKV VN

» Muutosvaiheessa tulee varmistaa hoitoketjujen sujuvuus. Valimatkat palveluihin ei saa olla yksittaisille asukkaille kohtuuttomia. VN VAMN

» Sairaansijareformin tulee huomioida, ettd vammaisen henkilon sairastaessa vammaispalveluilta tarvitaan nopeaa ja joustavaa TSV
paatoksentekoa hyvan hoidon onnistumiseksi. Erityisryhmat tulee huomioida hoitoketjuja suunniteltaessa. Lisaksi tulee huomioida, etta HKV
erityisryhmille on tarkeaa lahelta saatavat palvelut ja Iaheisten mahdollisuus osallistua hoitoon. VAMN ALJ

» Valiokunta nakee, etta sairaansijareformin tavoitteisiin paastéakseen tulevassa valmistelussa tulisi kehittaa jatkohoitopaikkoja ja
kotiutustiimity6ta, selvittaa ikaihmisten palveluasumisen tilanne, huomioitava omaisten vahva tuki kotiuttamisessa ja saattohoidossa,
kokeilla erilaisia tapoja korvata laitoshoitoa esimerkiksi nepsy-toimintakeskus seka huomioida yksityisen puolen palveluiden
hyédyntaminen esimerkiksi intervallihoivassa ja yli yon hoivassa. TSV

» Laitospaikkojen mahdollisen vahentymisen seurauksena asiakkaiden siirtyminen esimerkiksi yhteisolliseen asumiseen tulee tehda hoidon
tarve huomioon ottaen ja hoidon laatua seuraten. Valiokunta painottaa, etta hyvin toimivat Iahelta saatavat avo-, vuodeosasto- ja
kiirevastaanottopalvelut vahentavat selvasti sairaanhoidon tarvetta. TSV

» Valiokunta pyytaa kiinnittdmaan erityistd huomiota siihen, etta kotisairaanhoidon seka vanhus- ja sosiaalityén yhteistoiminnan tulee olla
saumatonta ja viestien tulee kulkea saumattomasti palvelujen valilla. Valiokunta katsoo kotisairaalan olevan tervetullut palvelu. HKV

» Sairaalapaikkojen uudelleenjarjestelyssa on huomioitava ihmisten tosiasiallinen hoidon tarve. Sairaalapaikkojen vahentymisen
edellytyksena on, ettd asumispalveluita lisatdan ja kotisairaanhoitoa kaytetaan sielld, missa se on mahdollista asiakkaan etu huomioiden.
ALJ

Sairaansijareformia
tulee tarkentaa palvelu-
ja hoitopolkujen osalta

» Pitkaaikaissairauksien hoitaminen on arvioitu puutteellisesti palveluverkkoselvityksessa. Pitkaaikaissairaiden maara on niin merkittava MPV
(pelkastaan diabetesta Pirkanmaalla sairastaa noin 45 000 henkil6a), etta sairauksien hoito ja maaraaikaistarkastusten toteuttaminen
tulee huomioida osana vastaanottopalveluiden jarjestamisen suunnitelmaa. MPV

» Sinansa mikaan nykyisessa suunnitelmassa ei estd maaraaikaistarkastusten toteuttamista lahiasemilla, mutta suuri osa suunnitelman

Pitkaaikaissairaat tulee
kasitella selvityksissa

erikseen johtopaatoksista ja suurista linjauksista on ilmaistu tavalla, joka ohjaa ajattelua vaaraan suuntaan (esim. toimipisteiden maara voi
itseasiassa kasvaa lahiasemien avulla) MPV
» Kiirevastaanotot tulisi toteuttaa ehdotettua laajemmin. Esimerkiksi Nokian ja Kangasalan kiirevastaanottojen aukioloaikojen tulisi olla MPV
ehdotettua laajemmat. MPV VPV
Kiirevastaanottojen « Asukasnakokulmasta katsottuna nostamme erityisen tarkeana monikanavaisen ja ajankohtaisen viestinnan kiirevastaanottojen VN
oltava toimivia ja toiminnoista ja aukioloajoista, jotta kiirevastaanotoilla hoidettavat potilaat eivat ohjaudu vaarin Acutaan. VPV VAMN
saavutettavia » Helposti saavutettava ja toimiva kiirevastaanotto on valttamaton. VN

» Kiirevastaanotoilla tulee olla valmiudet vastata vammaisten erityistarpeisiin (esim. kehitys-, kuulo-, nakévammat ja
kommunikaatiorajoitteet). Invakuljetuspalveluiden tulee olla saatavilla myés kiireelliseen tarpeeseen. VAMN
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Ensihoidon
yhteensovittaminen eri
resurssien kanssa

Hyvinvoinnin ja terveyden
edistaminen

Koulutusyhteistyo

Kuntoutuksen
vahvistaminen

Hoidon jatkuvuuden
turvaaminen

Pohjois-/Ita-Pirkanmaan
kiirevastaanotto- ja
lahisairaalapalveluiden
tarve

Laajaan tietopohjaan
perustuva paatoksenteko

Ensihoidon kohdalla tulee pitaa kiintea keskusteluyhteys ja resurssien yhteensovittaminen muiden toimijoiden, kuten lastensuojelun,
pelastus-, ja poliisitoimen kanssa. VPV

Ambulanssipalveluiden monipuolistaminen kattamaan myds yhteistyon kotisairaanhoidon ja kotihoidon valilla entistéa paremmin. Talla
pystytaan lisddmaan palveluiden tehokkuutta ja parantamaan palveluiden hyoty-kustannussuhdetta NV

Asukkaiden ja kuntien seka kolmannen sektorin kanssa tehtava yhteistyo ja vastuunotto omasta hyvinvoinnista, ennaltaehkaisysta ja
omahoidosta tulee tehda nakyvaksi. VPV
On korostettava, ettd muutoksissa vahvistetaan ennalta ehkaisevia palveluita perusterveydenhuollossa. HJ

Yhteistydssa koulutusta toteuttavien tahojen kanssa pitada saada koulutuksen sisalto ja maarat vastaamaan tarpeita. VPV

Véahan palveluita kayttavien asiakkaiden ndkdkulmasta kaikilla I&hisairaaloiden osastoilla on oltava palveluiden verkoston suunnitelmassa
mainittu toimintakykya lisdava ja yllapitdva moniammatillinen kuntouttava tybote. Erityisesti huomioitava varhaisessa vaiheessa tarjottujen
sosiaalityon tai fysioterapian palvelut, joiden merkitysta ja toimintaa on tarkasteltava pilotoitaessa. VPV

Kehitysvammaisten henkildiden kohdalla tulee huomioida erityisesti mahdollisuus omahoitaja/ladkarimalliin tutun, turvallisen
hoitoympariston luomiseksi ja asioinnin helpottumiseksi seka palvelujen saamiseksi matalalla kynnyksella. VAMN

Pohjois-/Ita-Pirkanmaan kiirevastaanotto- ja Iahisairaalapalveluiden tarve tulee arvioida etaisyyksien, liikenneyhteyksien ja ajankayton
osalta. Suuntaa saattaa sittenkin olla kohti Tamperetta esitettyjen suuntien sijaan. MPV

Paatdksenteon tueksi kaikissa materiaaleissa tulee olla oikeat ja ajantasaiset tiedot. Lisaksi, kun vastaanottokayntien maaraa
tarkastellaan, tulisi ottaa huomioon myds tyydyttamatta jadneet kaynnit. Valiokunta nakee tarkeana, etta volyymitarkastelua tehtaisiin
sekd aluesairaaloiden ettd TAYS:n kampuksen osalta. TSV

Valiokunta painottaa, etta palveluita tarkasteltaisiin nimenomaan koko hyvinvointialueen nakdékulmasta kuntarajat unohtaen, jotta
I6ydetaan paras mahdollinen visio tulevaisuuden palveluiden verkostosta. TSV

Palveluverkon suunnittelussa tulee huomioida myds muu mittarointi (erit. sairastavuusindeksi, kayntimaarat). KTJ

Vuodeosastoja koskevien paatdsten tulee perustua oikeaan ja ajantasaiseen tietoon. KTJ

Selvitys perustuu laajaan dataan ja perusteelliseen analyysiin. Virheelliset ja puutteelliset taustamateriaalit tulee korjata ennen
paatdksentekoa. HJ

VPV
NV

VPV
HJ

VPV

VPV

VAMN

MPV

TSV
KTJ
HJ



Huomioidaan valmisteluprosessissa (1/3)

Teema Tarkemmat kommentit Lausuja/
kommentoija

* Nain merkittava esitys tuotannollisesta muutoksesta olisi vaatinut henkiléstdnedustajien ja erityisesti ensimmaisessa aallossa YT-ryhma, MPV
lakkautettavaksi suunniteltujen yksikdiden henkiléston informoimista ennen aluehallituksen esityslistan julkistamista. YT-ryhma (Super) VPV

» Esitys on valmisteltu pitkalle ilman, etta sen sisallésta on puhuttu sille henkildstoélle, jota muutokset erityisesti koskettavat. Tahanastista HKV
valmistelua ei ole tehty Pirhan strategian tai henkiléstéohjelman mukaisia henkildstdn osallistamisen periaatteita noudattaen YT- HJ
ryhma (Tehy)

+ Osassa valmistelua tehneista tydryhmista on ollut henkiléstéedustaja mukana, mutta heidan toimintaa on rajoitettu YT-ryhma (Tehy)

» Tybryhmissa ei ole ollut Iahihoitajien edustajia YT-ryhma (Super)

« Ajatuksia ja mielipiteita tulee kysya niilta tyontekijoilta, joihin muutokset kohdistuisivat ja télle osallistamiselle on varattava myds riittavasti
aikaa. Osana palveluverkon valmistelua tulisi selvittaa ja tehda vaikutusten arvio myos siita, ovatko ne tyontekijat joihin muutoksia
kohdistuu halukkaita muutosten toteutuessa jatkamaan Pirhan palveluksessa YT-ryhma (Tehy)

» Joukkoliikenteen lisadaminen ensi kevaaseen mennessa on varmasti mahdotonta eli muista keinoista on tarkeaa henkiléston ja
henkil6stdnedustajien kanssa miettia ja neuvotella. Pohdinnan alle on tarpeen saada esim. tydmatkatuki, tydaikajoustot, tydnantajan

Henkiloston omistamat tyomatkoihin kaytettavat autot ym. YT-ryhma (Super)
osallistaminen » Henkiloston riittavyyden, saatavuuden ja tyohyvinvoinnin varmistamiseksi tulee selvittdd mm., miten henkil6sto olisi valmis jalkautumaan
I&hiasemille, kuinka usein, mitéa muita vaihtoehtoja on, mika siirtyma on tydaikaa tai millaisia kompensaatioita henkil6sto suosii. MPV

* Henkilokunta kokee, etta kehittamisehdotuksia ei kunnella ja oteta vakavasti. MPV Henkilokuntaa tulisi kuulla ja osallistaa palvelujen
suunnitteluun. VAMN

+ Viestinnan tulee olla suunnitelmallista, totuudenmukaista ja oikea-aikaista seka asukkaille etta henkilostolle. Nyt uudistuksen lapivientia
vaikeuttaa pelko, huoli ja luottamuspula. VPV

+ Jatkossa toivotaan, etta henkil6stéa osallistetaan valmisteluun enemman. Valiokunta pitéa hyvin tarkeéna henkiléston hyvinvoinnin,
valmistamisen ja mukaan ottamisen muutosprosesseihin seka avoimen viestinnan roolin kokonaisuudessa.TSV

+ Palveluiden henkilostoa tulee osallistaa suunnittelussa henkiléston motivoimiseksi mutta myds tietojen ja osaamisen hyddyntamiseksi.
HKV

* Muutokset tulee toteuttaa yhdessa henkiloston kanssa. Henkildstéa on tarkea kuulla muutosten vaikutuksista ja heidan
asiantuntemustaan hyddyntaa muutoksessa. Henkil0ston tydhyvinvoinnista ja jaksamisesta on huolehdittava muutoksessa. HJ

Pirkanmaan
hyvinvointialue



Huomioidaan valmisteluprosessissa (2/3)

Teema Tarkemmat kommentit Lausuja/
kommentoija

+ Talla aikataululla meidan on mahdottomuus lausua leikkauslistaa riittavalla laajuudella. Nain ollen varaamme mahdollisuuden lausua YT-ryhma
Aikataulu asiasta tarpeen mukaan viela myéhemmin YT-ryhma (Super) VAMN

» Aikataulut lausuntojen antamiselle, asioiden esittelylle ja asiaan perehtymiselle ovat olleet liian kiireisia. VAMN, NV NV

» Uudistukset on tehtava nopeasti ja viipymattd; jo nyt tiedossa olevat tulisi mahdollisuuksien mukaan toteuttaa nopeutetusti. KTJ KTJ
Hyvinvointialueiden * Hyvinvointialueiden valista yhteisty6ta tulisi kehittaa erityisesti Itad-Pirkanmaalla. VPV VPV

valinen yhteistyo

» Ei-taloudellisten vaikutusten arvioinnissa on todettu oikea-aikaisen ja laadukkaan hoidon toteutumisen parantavan turvallisuuden tunnetta. VPV
Tahan toivomme kiinnitettavan erityistda huomiota viestinnassa asukkaille, sillda Aamulehden uutisista muutosten lukeminen ei valttamatta HKV
pelkastaan ole hyvaa ja turvaa tuovaa viestintaa. Asukastilaisuuksia tulee mielestdmme jarjestaa jatkossa ympari hyvinvointialuetta, eri
paikkakunnilla asuvat huomioiden ja kiinnittdd huomiota varhaiseen ennakkoviestintaan. VPV

» Hyvinvointialueen tulee kdyda avointa dialogia kuntien ja asukkaiden kanssa, esim. asukastilaisuuksilla nykyista suunnitelmaa
kattavammin. Avoin, nopea ja oikea-aikainen viestintd on omiaan halventdmaan uudistukseen liittyvia epaluuloja ja virheellisia tulkintoja.
Oikea-aikaisella viestinnalla ja avoimilla keskusteluilla kunnissa muutosprosessi olisi helpompi ymmartaa ja hyvaksya. HKV

» Palveluverkkoa koskevan viestinnan tulee olla positiivista, rakentavaa ja johdonmukaista. Erityisesti mahdollisuuksien viestiminen
koetaan tarkeaksi, kuten digiklinikasta viestiminen. KTJ

» Viestinndssa on oltava kirkkaammin mukana valtuuston hyvaksymien verkoston kehittdmisen periaatteiden mukaisesti asiakaslahtoisyys,
esimerkiksi digiklinikan ja ajanvarausjarjestelman kehittamisessa. HJ

Asukasviestinta ja
asukastilaisuudet

Henkiloston riittavyys ja * Riittavasta henkilostomaarasta on huolehdittava. Pito- ja vetovoima henkilGston suhteen on sailytettava ja se toteutuu hyvalla VN

pitovoima muutosjohtamisella. VN

Kasitemaarittelyt » Valmisteluasiakirjoista tulee 16ytya keskeiset kasitemaarittelyt (esim. liilkkuvat palvelut, vastaanottopalvelut ja Iahipalvelut). ALJ ALJ
Pirkanmaan

hyvinvointialue
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Teema Tarkemmat kommentit Lausuja/
kommentoija

» Vaikuttamistoimielimille tulee antaa mahdollisuus vaikuttaa hyvinvointialueen toiminnan suunnitteluun, valmisteluun, toteuttamiseen ja VAMN
seurantaan asioissa, joilla on tai joilla vaikuttamistoimielin arvioi olevan merkitysta lasten ja nuorten, ikdantyneen vaeston tai vammaisten ~ NV
henkildiden ja heidan tarvitsemiensa palveluiden kannalta. Vaikuttamistoimielimet tulee ottaa mukaan osallistumisen ja kuulemisen
kehittamiseen hyvinvointialueella (Laki hyvinvointialueesta 611/2011, 32 §). VAMN, NV Palveluiden verkostoa on laadittu
viranhaltijapainotteisesti ja nuorisovaltuusto toteaa, ettei kyseinen lainkohta ja sen vaatimus ole toteutunut palveluiden verkoston
kuulemisen osalta NV

* Vammaisneuvostoa ei ole kuultu eika osallistettu varhaisessa vaiheessa, jotta sen ndkemykset ja huomiot olisi voitu aidosti ottaa
huomioon. Asiakkaat, joiden sote-palvelujen saatavuudelle ja saavutettavuudelle tdma vaihe on hyvin oleellinen suunnittelussa, ovat
sivuutettu. Suunnittelu on ollut syrjivaa. VAMN

» Vaikuttamistoimielimille seka valiokunnille on annettava aito mahdollisuus vaikuttaa palveluiden verkoston konkreettisiin ehdotuksiin eika
niiden tehtavana ole toimia kumileimasimina aluehallituksen seka virkavalmistelun kayttaessa todellista paatdosvaltaa NV

Vaikuttamistoimielimien
osallistaminen

» Laki vaatii palveluiden kehittamista yhdessa alueen asukkaiden kanssa. Pelkka kuulemistilaisuus ei ole viela yhteista kehittdmista vaan MPV
tarvitaan konkreettisempi suunnitelma palvelujen kayttdjien osallistumisesta ja vaikuttamisen mahdollisuuksista. MPV VPV
: : » Sahkainen kysely jatti ulkopuolelle mm. ikdihmiset seka erilaiset asumisryhmat, jotka eivat kayta digitaalisia kanavia (esim. osa paihde-ja VN
Asukkaiden ja . . . .
e L mielenterveyspalveluiden asiakkaista). MPV VAMN
» Hyvinvoivat ja tyytyvaiset asiakkaat motivoivat henkildst6a ja vaikuttavat henkiléston pysyvyyteen ja tydnantajakuvaan. Asiakkaiden ja ALJ

osallistaminen asukkaiden kuuleminen on oleellisen tarkeaa. VPV

» Niille paikkakunnille, joihin ehdotetaan muutoksia palveluihin, tulisi jarjestaa asukastilaisuudet ennen paatdksen tekoa. VN
» Muutosprosessista tulee viestia seka valmistelun etta toteutuksen aikana keskeisten viiteryhmien ja asukkaiden kanssa. ALJ

» Kuntia ei ole kuultu riittdvasti, mika on ehdoton edellytys onnistuneelle ja toimivalle palveluverkolle. MPV , HKV MPV
» Mikali henkildstd joutuu liikkumaan enemman, myds julkisen liikenteen, teiden kunnossapidon, lastenhoidon ja muiden arjen palasten on VAMN
toimittava moitteettomasti yhteen tyén kanssa. Tama vaatii todella tiivista yhteistyéta kuntien kanssa. MPV TSV
» Kuntien kanssa olisi olisi pitéanyt keskustella tarkemmin sairaansijareformin vaikutuksista kuntien elinvoimaan, aluetalouteen ja kuntien HKV
halukkuudesta lahisairaalakiinteistdjen remontointiin. MPV
Kuntien osallistaminen « Olisi hyvan hallintotavan mukaista antaa kuntien vaikuttamistoimielimille riittavasti aikaa ja mahdollisuus myos kasitella

palveluverkkomuutosta seka tuoda kuntien vammaisten palvelutarpeiden tilanne hyvinvointialueen vammaisneuvoston tietoisuuteen
kootusti. VAMN
» Valiokunta haluaa nostaa esille tiiviin ja saumattoman yhteistyon kuntien, jarjestdjen ja muiden toimijoiden kanssa ja haluaa taata, etta
siihen varataan riittavasti resursseja. Palveluverkon muutokset vaikuttavat kuntien elinvoimaan ja asukkaiden turvallisuuden
kokemukseen. TSV
| Iy VIIIIVVII IVIAaiIvue



Kunnat

Pirkanmaan
hyvinvointialue



Kuntakohtaiset kommentit (1/17)

» Oriveden kaupunki esittaa, etta Oriveden vuodeosasto sailyy ja sen toimintaa laajennetaan. Olemme valmiita neuvottelemaan ja jarjestamaan
asianmukaiset toimitilat aitiys- ja lastenneuvolalle, jotta koko vuodeosastokapasiteettimme saadaan laajasti pirkanmaalaisten asukkaiden kayttoon.
» Suurin osa lakkautuslistan kohteista on juuri niilla alueilla, joilla vaesto on iakasta ja monisairasta. Palveluverkkoselvityksessa koko itdisen Pirkanmaan
alueella ei ole jatkossa tarjolla lainkaan vuodeosastopalvelua. Suunniteltu vuodeosastojen palveluverkko ei ole tasapuolinen Pirkanmaan asukkaille.
* Vuodeosastojen sulkemisen vuoksi tarvitaan korvaavaa lisatilaa jaljelle jaaviin toimipisteisiin. Tama edellyttaa lisarakentamista tai muussa kaytdssa olevien
Vuodeosastojen tilojen muuntamista osastokaytt6on soveltuviksi.
sulkeminen » Oriveden vuodeosastoa ei ole jarkevaa sulkea
» Oriveden vuodeosasto on 46 paikkainen, joista kaytdssa on talla hetkella 23 paikkaa, mutta koko kapasiteetti olisi otettavissa vuodeosastokayttéon.
* Vuodeosaston tilojen kunto on hyva (kuntoluokka 4).
« Oriveden vuodeosastolla on esteettomat tilat, milla on suuri merkitys esimerkiksi siirtokuljetuksissa seka mahdollisissa evakuointitilanteissa. Potilashuoneet
ovat nykyaikaiset. Niissa on seindhappi ja paineilmaliitin esim. imulaitetta varten. Kaikissa potilaishuoneissa on oma wc ja suihku. Osastolla on kahdeksan
yhden hengen potilashuonetta.

« Pirhan tekema paatoksen vaikutusten arviointi on taysin riittdmaton. Vaikutusten arviointi tulee tehda kunta-/aluekohtaisesti. On aivan eri asia lopettaa yksi
kunnan sivupisteista kuin jonkin kunnan ainoa palvelupiste.

Selvitetaan Vaikutusten » Vaikutusten arvioinnissa tulee huomioida mm. vaikutuksien kasaantuminen esimerkiksi sosioekonomisen aseman mukaan, joukkoliikenteen toimivuus ja
osana arviointi luontaiset asiointisuunnat, taloudelliset vaikutukset muulle yhteiskunnalle (mm. Kela-korvaukset). Myds Pirhan selvityksen mukaan tarkennettavia asioita
Oriveden tarkempaa ovat toimitilat, muiden palvelulinjojen ristiin tarkastelu, kokonaiskustannuksien tarkastelu seka henkil6ston ja asukkaiden ndkemykset. Nama asiat tulee
kaupungin- suunnittelua todellakin selvittaa myods kunta-/aluekohtaisesti ennen sitovaa paatoksentekoa siita, mihin kuntiin fyysiset toimipisteet sijoittuvat.
hallitus » Tarvitaan tarkempia suunnitelmia sote-toimipisteiden palveluista (mita palveluita on missakin toimipisteessa) seka tukipalveluiden jarjestamisesta

* On huolta, etta sote-aseman edelleen kehittaminen tarkoittaakin palvelujen supistamista, jolloin yha useammat pirkanmaalaiset asiakkaat joutuisivat
asioimaan muilla paikkakunnilla kiirevastaanotolla, laboratoriossa ja kuvantamispalveluissa. Kyseisten tukipalvelujen lakkauttaminen aiheuttaa vaistamatta
vaikeuksia my0s paikallisten yksityisten palveluntuottajien palveluille, koska nama tukipalvelut eivat ole enaa heillekdan nopeasti ja helposti saatavilla

» Palveluverkossa ei voida tassa vaiheessa paattaa, etta kivijalkapalvelun vaihtoehtona on jalkautuva tai digitaalinen palvelu, jos niita ei tosiasiallisesti ole
viela olemassa, eika niiden todenmukaista sisaltoa ole maaritelty. Paatoksentekoa varten taytyy paattajilla olla kaytettavissaan tarkemmat tiedot siita, mita
jalkautuvilla palveluilla kaytanndssa tarkoitetaan ja mika on niiden sitova palvelulupaus esim. tarpeenmukaisen saatavuuden suhteen.

* Digi- ja etapalvelut eivat kuitenkaan voi olla ainoa palvelukanava, vaan kaikille pirkanmaalaisille tulee tarjota tosiasiallinen mahdollisuus my6s kasvokkain
tapahtuvaan asiointiin, jos asiakas ei halua tai pysty kayttamaan digitaalisia palveluita.

Suunnitelmien
tarkentaminen

» Oirivesi sijaitsee maantieteellisesti helposti saavutettavissa ja joukkoliikenne toimii hyvin. On erittéin epataloudellista, etta toimivat tilat liikenteellisessa
solmukohdassa jatetaan tyhjaksi ja samaan aikaan Pirha investoi uusiin toimitiloihin.

» Orivedella on kunnan kokoon nahden poikkeuksellisen kattavat taksipalvelut. Kiireellisissakin tilanteissa Orivedella jarjestyy terveysaseman ja
vuodeosaston tarvitsemat Kela-, pyoratuoli- ja paarikuljetukset.

Kunnan tilanne

Huomioidaan » Selvitys- ja kuulemisprosessissa kunnat on sivuutettu kokonaan. Suunnitellut toimenpiteet vaikuttavat todella merkittavasti paitsi palvelujen
valmistelu- Osallistaminen saavutettavuuteen, myods kuntien elinvoimaisuuteen. Palvelujen karsimisen myo6ta tydpaikat kunnissa vahenevat ja elinvoima seka vetovoima vaistamatta
prosessissa heikkenevat.




Kuntakohtaiset kommentit (2/1 7)
T e e

Selvitykset on tuotu julkisuuteen kovalla kiireella, eika tdssakaan vaiheessa kunnilta ole pyydetty erillista lausuntoa.
Kuulemistilaisuudet jarjestetaan vain harvoilla paikoilla, joihin ei huonosti joukkoliikennettd omaavalla maaseudulla ole mahdollista
valttamatta osallistua.

Huomioitu Yleista . . .
Imistelussa valmistelusta + Valmistelussa on unohdettu strategian painopistealueet } ) )
va + Selvitys ei tue tavoitetta, jossa hyvinvointialue panostaa ennaltaehkaisyyn ja hyvinvoinnin ja terveyden edistdmiseen tiiviissa
yhteistydssa kuntien ja jarjestdjen kanssa. Palveluiden saavutettavuus heikkenee viemalla Iahipalvelut kauemmaksi. Tama aiheuttaa
sen, etta palveluihin hakeudutaan myéhemmin, jolloin kustannukset kasvavat mm. esh:n ja sosiaalipalveluiden osalta.
» Selvityksessa ei oteta huomioon varautumista poikkeustilanteisiin.
Poikkeus- + Pirkanmaalle on tulossa isoja alueita, joissa ei ole normaaliajan terveydenhuoltoa, mika on edellytys myds poikkeustilanteisiin.
tilanteet Ruovedella sijaitsee puolustusvoimien varikko, mika tukee sita, etta tarvitaan perusterveydenhuollot kiinteat Iahipalvelut, jotta toiminta
saadaan poikkeusoloissa nopeasti kayntiin.
Pienten * Vuodeosastoselvityksessa ei huomioida resistentteja sairaalainfektioita, jotka tuovat haasteita isommissa yksikoissa.
Ruoveden yksikoiden + Pienet yksikét ovat myds inhimillisempid, jolloin hoitotulokset ovat tehokkaampia.
kunta edut
Selvitetdan * Ruovedella tarve vastaanottopalveluille sekd vuodeosastolle on ilmeinen, kun huomioidaan ikdihmisten maara.
osana * Ruoveden sairastavuusindeksi on Pirkanmaan korkein, vaestollisesti olemme Pirkanmaan vanhimpia ja vastaanottokaynteja on
tarkempaa toiseksi eniten suhteessa asukasmaaraan.
oA * Selvityksessa ei myodskaan ole huomioitu 4100 vakiasukkaan liséksi olevaa noin 3500 vapaa-ajanasukasta.

» Saavutettavuuden kannalta selvitys ei huomioi riittavalla tavalla Yla-Pirkanmaan heikkoa julkista liikennetta. Asiakas kulkee joko

omalla autolla tai taksilla palveluiden pariin. Jo muutenkin heikossa asemassa olevat ja sivussa asuvat ihmiset joutuvat maksamaan
Kunnan tilanne hyvinvointialueen saastén. Tama ei ole hyvinvointialueen vastuullisuusajatuksen mukaista. Yla-Pirkanmaalla Ruoveden sijaintai on

maantieteellisesti alueen keskella, jolloin valimatkat Iahtdkohtaisesti pysyvat kohtuullisina. Yla-Pirkanmaan vuodeosastojen
keskittdmista tulee tarkastella uudestaan.

» Selvityksissa epaselvyytta tilojen kuntoluokituksissa. Ruovesi on panostanut viime vuosina runsaasti kyseisiin tiloihin ja saneerannut
tilat yhteistoimintapisteeksi, joita maakunnassa ei ole Ruoveden lisaksi kuin nelja.

* Ruovedelld on nyt tarjolla laajasti toimivat perusterveydenhuollon palvelut. ja esitys tulisi poistamaan suuren osan palveluista.
Ruovedella tulee sijaita vahintaan lahiasema.

Pirkanmaan
hyvinvointialue



Kuntakohtaiset kommentit (3/17)
N N

» Ratkaisujen on perustuttava tietoon ja investointien talousmallinnukseen. Niukat varat on kohdennettava sinne missa palvelutarve

Huomioitu Yleista o
. . aidosti kasvaa.
valmistelussa valmistelusta
» Mikali palveluverkon suunnittelu perustuu kiinteistdjen omistajuuteen, on huolellisesti arvioitava korjausvelka, saneeraustarpeet,
tilojen kokonaiskustannukset, kayttoasteet ja kiinteistostrategia.
Kiinteistot » Nokian uusi sote-asema on suunniteltu laajasti integroituja sosiaali- ja terveyspalveluja varten STM:n ohjauksessa.
Uudisrakennus on hankkeen 1. vaihe, 2. vaiheessa on ollut tarkoitus saneerata vanhoihin tiloihin sosiaalipalvelujen tilat. Nokia
kaupunki on sitoutunut toteuttamaanalkuperaisen integroidun suunnitelman mukaiset sosiaalityon tarpeisiin tarvittavat tilaratkaisut
uuden sosiaali- ja terveysaseman valittamaan laheisyyteen.
» Sote-kampusten idea perustuu vanhaan aluesairaalajakoon eika huomioi maakunnan kehitysta tai Nokian asemaa. Sote-
Sote- kampusten sijainnit eivat perustu vaesténkehitykseen vastoin sote-asemien sijoittelua.
toimipisteiden * Nokian asiointisuunta on Tampere. Erityispalveluihin ei tulla liikkumaan Sastamalaan vaan valinnanvapauden kautta Tampereen
Nokian hierarkia yksikoihin. Kestavatké Tampereen yksikkojen resurssit lisdyksen.
kaupungin- e * Nokian kaupunki edellyttaa, etta Nokialla on vahintaan laajan palvelun sote-asema
hallitus osana « Nokialla on vaestorakenteesta johtuen suuri aikuissosiaalitydn tarve. Asiakasryhmalld on heikot mahdollisuudet hakeutua
tarkempaa Aikuis- palveluihin kauas.
suunnittelua sosiaalityo + Sosiaalipalveluiden osalta kehityssuunnan tulee olla tasapuolinen ja palvelutarpeen aidosti huomioon ottava.

» Nokian kaupunginhallitus edellyttaa, etta aikuissosiaalityon on jatkuttava Nokialla

+ Nokian uusi sote-asema toteutettiin maakuntavalmistelun vuoksi epaselvassa tilanteessa valttamattdmyyden vuoksi. Valmistelun
Kiirevastaanotot kanssa tehtiin hyvaa yhteistyota. Rakennuksen suunnittelussa kiirevastaanoton tilat ja palvelut huomioitiin erityisen huolella.
* Nokian kaupunginhallitus edellyttaa, etta kiirevastannotto on sailytettiava Nokialla

* Nokian vaesto kasvaa voimakkaasti. Palveluverkkosuunnitelman vaestdsuunnite on virheellinen ja siten se tulee korjata. Kasvuksi
on arvioitu noin 1% vuodessa, jolloin vuonna 2035 ennuste on noin 40100.
Nokian kaupunginhallitus ei pida esitettya palveluverkkoratkaisua toimivana ja katsoo, etta palveluverkkoa koskevaa suunnitelmaa
on korjattava. Kaupunginhallitus vaatii, etta sosiaali- ja terveyspalveluiden saatavuus arvioidaan uudelleen lausunnossa
esitettyjen ndkemysten mukaisiksi ja palveluverkkoa koskevaa suunnitelmaa muutetaan vastaavasti ennen kuin se
viedaan paatoksentekoon.

Kunnan tilanne

FII KdillliddlIl
hyvinvointialue
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Konkreettista palveluverkon supistamisesta aiheutuvien vaikutusten arviointia ei ole tehty riittavassa laajuudessa. Minka tahansa
muutoshankkeen yksi kulmakivi eli kustannusvaikutusten arviointi puuttuu, vaikka palveluverkkouudistusta perustellaan nimenomaan
kustannussaastailla.

Mikali palveluverkosta poistetaan esimerkiksi ladkarin vastaanottopalvelut, on todennakoisesti seuraavana vuorossa
terveydenhoitajan, neuvolan ja kuntoutuksen palvelut. Nama puolestaan vaikuttavat esimerkiksi vanhusten asumispalveluiden
toteuttamiseen.

Pirkanmaan hyvinvointialueen palvelulupaus ei talla valmisteluprosessilla ja suunnitelmalla toteudu. Kuntia ei ole kuultu esityksen
valmistelussa, asukkaille suunnatut tilaisuudet eivat korvaa organisaatioiden valista yhteistyota. Korvaavien palveluiden paikallisista
mahdollisuuksista ei ole keskusteltu kuntien kanssa. Palveluverkon mahdollisesti supistuessa ratkaisevan tarkeiksi muuttuvista
liikkuvista tai digitaalisista palveluista ei ole annettu kunnille konkreettista tietoa.

Vastaanotto- ja sosiaalipalvelut eivat sijoittuisi suunnitelman toteutuessa Yla-Pirkanmaalla samoihin tiloihin, jotta
monipalveluasiakkaan palvelutarpeisiin voitaisiin vastata joustavasti, moniammatillisesti ja yhteistyota hyodyntaen. Palveluiden
integraatio on kuitenkin ollut koko sote-uudistuksen keskeinen tavoite.

Juupajoen kunta vastustaa Juupajoen terveysaseman seka muiden Yla-Pirkanmaan toimipisteiden lakkauttamista.

Juupajokelaisten ikarakenne ei kerro koko totuutta palvelutarpeesta. Huomioimatta on jatetty myos se, etta maantieteellinen etaisyys
ei korreloi saavutettavuuden kanssa. Juupajoelta on kaytanndssa mahdotonta kulkea julkisilla liikennevalineilld Ruoveden suuntaan.
Julkisen liikenteen harvojen kulkuyhteyksien vuoksi liikkkuminen Oriveden tai Mantta-Vilppulan suuntaan ei mydskaan ole sujuvaa.
Palveluverkon esitetyt muutokset luovat synkan tulevaisuuskuvan Juupajoelle ja monille Pirkanmaan reuna-alueiden kunnille.
Elinvoimavaikutukset ovat erittain suuret, tydpaikkoja tulee katoamaan kunnista, samoin asukkaita. Toteutuessaan esitetyn
mukaisena uudistus saattaa tarkoittaa kuoliniskua Juupajoelle ja Yla-Pirkanmaan kunnille.
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Pirkanmaan hyvinvointialueen palvelulupaus seka strateginen karkiteema eivat toteudu. Pirhan viime viikkojen toiminta on aiheuttanut
laajaa epatietoisuutta, huolta, turvattomuutta ja suorannaista pelkoa niiden kuntien asukkaille, joiden palveluita lakkautukset koskevat

Huomioitu Valmistelu + Suunnitelmat on otettu vastaan jarkytyksella. Lakkautusesityksen perusteet ovat hamaran peitossa. Valmistelua on leimannut
valmistelussa salamyhkaisyys, kiire ja perehtymattomyys asioihin. Eityksen mukaan ainoa tapa saada oletettuja kustannussaast6a on karsia ja
heikentaa palveluja, seurauksista ja jalkikustannuksista piittaamatta.
» Kuntalaiset eivat saisi palveluita enaa yhdenvertaisesti. Vaikutusten arviointi on ollut riittamaton.
* On tehty palvelujen kehittamisty6ta. On opittu niin Iaékerobottien kayttoa, etahoivaa, etalaakaripalveluja, sairaanhoitajan
Palveluiden va_st_aanc_)ttokaynteja k_uin sote-:cyéela.nri _yhteisygstaanottqja. Samar]aikai_sesti_digita_lalis_ia p_alvglgja egistettéessé on huomioi’Fu, etta
P e e kaikilla ei _ole mahd_olllsuutta kayttaa dlglt_aaI|S|_a} pa_llveI_UJa. Qn myos paljon t{lanteltg, Joll_om digitaaliset palvelut eivat ole vaihtoehto,
(ml. digi- ja vaan tarvitaan fyysinen vastaanotto, erityisesti ikaihmisten ja paljon palveluita tarvitsevien kohdalla.

+ Palveluita kehittdmalla toimintaa on saatu parannettua ja mm. vastaanottokayntienmaara on vahentynyt. Yhdella kaynnilla, yhden
luukun periaatteella, moniammatillisella yhteistyo6lla sote-palveluja tarvitseva ihminen on saanut avun nopeasti, luotettavasti ja
kustannustehokkaasti. Toimivalla palvelumallilla on myds vahennetty erikoissairaanhoidon tarvetta ja kustannuksia.

etapalvelut)

+ Tilat ovat erinomaisessa kunnossa, monikayttdiset ja muunneltavissa

Ikaalisten Selvitetaén Tilat ja + Sairaalapaikkoja pystytaan nostamaan ilman investointeja 60:een, kohtuullisen pienella investoinnilla 90:een.
kaupunki osana kustannukset + On jarjen vastaista, etta palveluja toimivissa, parhaassa kunnossa olevissa ja helposti muunneltavissa tiloissa ollaan lakkauttamassa.
tarkempaa Pirhan investointitarpeet ovat merkittavat myos kiinteistdjen osalta. Ei uskota kustannussaastéihin nailla suunnitelmilla.
suunnittelua Henkilésts + lkaalisissa tyoskentelee noin 160 henkil6a Pirhan tuottamien sote-palveluiden parissa seka noin 160 muuta sote-alan ammattilaista
s::ta'v‘l’;:“ yksityisilla palveluntuottajilla
* Henkilstopula kasvoi siirryttdessa hyvinvointialueisiin. On syyta ryhtya toimiin tydntekijdiden veto- ja pitovoiman parantamiseksi
+ lkaalisissa on vahva toisen asteen koulutus, jossa koulutetaan muun muassa /Iahihoitajia. Koulukampuksella opiskelee yli 700 toisen
asteen opiskelijaa sadalta eri paikkakunnalta. Lakkauttamalla sairaala ja mahdollisesti koko sote-keskus heikennetaan mys toisen
Elinvoima ja asteen sote-alan koulutusta, joka tuottaa osaajia muutoinkin tydvoimasta karsivalle alalle
koulutus + My0s sote-alalla toimivien yksityisten palvelutuottajien toimintaedellytykset heikkenevat
+ Lakkautuksella on kielteisia, elinvoimaa heikentavia vaikutuksia my6s muihin kuin sote-
alan yrityksiin. Kunnan talous ja koko elinvoima joutuu vaakalaudalle.
Piere e C Stra}tegi_an_mukaisesti valmisteluun tulee otta_la mu_kaan henkil6sto, asukk_aat ja kunnat, ennen _kuin"toimil_wnalla romutetaan_ )
e Osallistaminen hyvinvointivaltion perusteet kokonaan. Osallistamisella saadaan parempi lopputulos kuin nykyisella salailevalla sanelupolitiikalla.

Kuntien osallistaminen loistaa poissaolollaan. Laaja yhteistyo tulee ottaa huomioon. Ikaalisten kaupunki on valmis rakentavaan ja

prosessissa avoimeen keskusteluun lkaalisten palveluista. Haluamme saada luottamuksen palautettua toimijoiden valille uskoen yhteistyohon.
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Viemalla kivijalkapalvelut pois naista pienista kunnista, joissa on korkea sairastavuus, laitetaan tama iakkain ja huonokuntoisin vaesto
liikkumaan pisimmat matkat kivijalkapalveluihin, joita he todennékéisesti muuta vaest6d enemman tarvitsevat. On kohtuutonta
tarkastella toimipisteiden maaraa suhteessa asukaslukuun, koska luku ei ole vertailukelpoinen kuntien maantieteen ja asukkaiden
sairastavuuden osalta.

Puhutaan liikkuvista ja digipalveluista, mutta ei ole konkretiaa, miten ja missa naité olisi saatavilla. Ei ole kustannusvertailua siita, mita
liikkuva ja digipalvelu maksavat verrattuna siihen, etta edelleen olisi selkeaa fyysista palvelua kivijalkatoimipisteessa. Ei ole viela
tiedossa, mita liikkuvaan ja digiin siirtyminen maksaa ja onko niihin tarvittavaa tekniikkaa ja laitteistoa saatavissa

Kuntien terveysasemista tehdyt kuntoarviot ovat vajavaisia, eivatka kuvaa suoraan todellista tilannetta. Sen sijaan, etta pienia
terveysasemia yllapidettaisiin, joudutaan tekemaan merkittavia lisdinvestointeja suurempiin terveysasemiin. Taltakin osin on
kiinteistojen osalta kyseenalaista, onko taloudellinen taakka pienempi vai suurempi suurempiin yksikéihin keskitettaessa.

Selkea kustannusvertailu puuttuu, niin puuttuu myoés arvio siita, milla tavalla digipalvelut ja liikkuvat palvelut pystyvat todellisuudessa
vastaamaan kivijalkapalvelun lakkauttamisesta johtuvaan palveluntarpeeseen ja mika on niiden vaikuttavuus lahipalvelun korvaajina
Onko my®s risking, etta saannollisen lahipalvelun puute voi johtaa liilan myodhaiseen hoitoon hakeutumiseen ja talla tavoin kuormittaa
yha enemman kalliimpaa erikoissairaanhoitoa

Onko lisaksi riskinad se, ettad naiden harvaanasutumpien ja etdadmmalla palvelukeskittymista asuvien kokonaishyvinvointi ja
yksinaisyys lisdantyvat ja nain ollen ihmisten eriarvoisuus kasvaa, eika yhdenvertaisuus Pirkanmaalla toteudu?

Arviointi tulisi tehda kuntakohtaisesti

Pirkanmaan kunnat ja hyvinvointialue allekirjoittivat talvella yhteistydsopimuksen. Sopimuksen mukaan: ”Strateginen kumppanuus
rakentuu vahvaan luottamukseen ja sitoutumiseen yhdessa tekemiseen. Yhteisty6ta tehddan avoimin ja vuorovaikutuksellisin
suhtein.” Lisaksi sopimuksessa sanotaan: ” Tavoitteena on optimoida ja synkronoida kunnan ja hyvinvointialueen toteutusohjelmat
keskenaan seka kuntien ja hyvinvointialueen johdon informointi ja kuuleminen sote- ja pelastuspalvelujen palveluverkon ja alueen
kuntien maankayton ja palveluverkon toteuttamisen kehittdmisessa.” Nyt me kunnat odotamme hyvinvointialueelta tata
kumppanuutta, luottamusta seka kuntien kuulemista.
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Esitdamme, ettd Pirkanmaan hyvinvointialueella ei vieda nykyista suunnitelmaa paatdéksentekoon ennen kuin perustellut selvitykset
kivijalkojen poistamisien muutosvaikutuksista on tehty ja kasitelty.

Esitdamme, ettd Urjalan osalta selvitetdan kustannukset ja valilliset vaikutukset sille, ettd vastaanottopalvelua eli palveluverkon
kivijalkaa ei tarjota Urjalassa.

Valmistelua leimaa kiire ja autoritaarinen johtaminen.

Toimintaa ei saisi supistaa puutteellisella tiedolla ja vaarin perustein. Valmistelun taso, vaikutusarvioinnin ohuus seka
vuorovaikutuksen puute on jarkyttavaa.

Luottamuksen sijaan esitetyt suunnitelmat aiheuttavat aiheellista pelkoa siita, etta palvelujen heikon saavutettavuuden vuoksi
pahoinvointi lisdantyy, ihmisten terveys vaarantuu ja kallis erikoissairaanhoito ruuhkautuu.

Puolikiireellisen hoidon seka pitkaaikaissairauksien hoito paikallisesti pitkissa potilassuhteissa on kustannustehokkainta
Urjalassa ei ole ollut henkilostovajetta, ja henkil6stod on sitoutunutta tydskentelemaan Urjalassa.

Akaa ei pysty sijoittamaan Urjalan vastaanottotoimintaa nykyisiin tiloihinsa. Tilat ovat nykyisellaankin todettu ahtaiksi. Urjalan liséksi
kaynteja Akaaseen on tarkoitus siirtdd Punkalaitumelta ja Vesilahdesta. Syntyva ruuhka on my&s akaalaisille iso heikennys. Mikali
lisdinvestointeja halutaan valttaa, voisi osan kyseisen alueen vastaanotoista siirtda Urjalaan. Matka on molempiin suuntiin yhta pitka.
Urjalan terveyskeskuskiinteistd on tehdyn tarkistuksen my6ta asetettu parhaaseen, vihreaan, luokkaan. Olemmekin Urjalassa
halunneet varmistaa, etta hyvinvointialueella ja Pirhan henkil6stélla on kaytdssaan nykyaikaiset ja toimivat tilat.

Terveyspalveluiden ja kotipalvelun yhteyteen on remontoitu tila sosiaalitoimen tarpeet huomioiden.

Erityisesti ikaihmisille on ty6lasta kayttaa julkisia kulkuvalineita. Pitkien valimatkojen kulkeminen maksaa ja on epaekologista.

Urjalan vaestdpohjalla on eparealistista ajatella, etta kaynneista merkittava osa olisi toteutettavissa etakaynneilla. Valtaosa laakareiden
ja hoitajien tydajasta kuluu pitkaaikaisesti monisairaiden potilaiden hoitoon ja terveyden yllapitamiseen tapauksissa, joissa potilasta ei
ole mahdollista asianmukaisesti tutkia ja hoitaa etéana. Urjalan ikdantyneemmalla ja sairaammalla véestolla ei ole tietotaitoa
digipalveluiden kaytt6on. Urjalassa hoidetaan hyvin vahan ty6ikaisia, jotka niisté eniten hydotyisivat.

Hyvinvointialueen tulisi strategisen karkiteemansa mukaisesti ottaa oma henkilésténsa kehittamistyéhon. Vastaanottotoimintaa
toteuttavien ammattilaisten kuuleminen on aivan kriittista.

Ensihoidon asiantuntemus tulisi valjastaa osaksi valmistelua, kun palveluiden saavutettavuuden heiketessa potilaskuljetukset
vaistamatta lisaantyvat.
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Kunnanhallitus esittaa, etta mikali vuodeosasto vastustuksesta huolimatta lakkautetaan, vapautuva henkil0storesurssi osoitettaisiin
tehostetun palveluasumisen yllapitoon ja lisdamiseen.

Kuhmoisten vuodeosaston lakkaustusesitys sotii Pirhan strategian karkiteemaa “Tarkeinta on ihminen” vastaan

Koko itaisella Pirkanmaalla ei olisi tulevaisuudessa lainkaan vuodeosastopalvelua. Palveluverkko ei taman osalta ole Pirkanmaan
asukkaille tasapuolinen. Lanteen esitetty jaavaksi kolme vuodeosastoa: Parkano, Hameenkyro, Yl6jarvi.

Kaikkien potilaiden keskittaminen harvempiin ja suurempiin yksikoihin lisda haasteita sairaalainfektioiden kanssa.

Pienemmat yksikot ovat asiakkaan nakdkulmasta inhimillisempid, jolloin hoitotulokset ovat usein tehokkaampia.

Selvityksissa on ristiriitaisuuksia ja vaaraa tietoa, mm. vuodeosaston virheellinen kuntoluokka. Tiloihin on viime vuosina panostettu
erittain paljon.

Vuodeosaston lakkautuspaatoksen vaikutusten arviointi on taysin riittdmaton. Vaikutusten arviointi tulee tehda kunta- / aluekohtaisesti.
Arvioinnissa tulisi huomioida vaikutusten kasaantuminen, joukkoliikenteen toimimattomuus ja taloudelliset vaikutukset muulle
yhteiskunnalle (mm. Kelan maksamat matkakorvaukset, Kela-taksien saatavuus, kuntiin jaavat kiinteistot, investointikustannukset).

Kotisairaalatoiminnan seka digi- ja liikkuvien palvelujen kehittaminen on positiivista. Jalkautuvien palvelujen kuvausta pitaa kuitenkin
tarkentaa ja kuvata sitova palvelulupaus esim. tarpeenmukaisen saatavuuden suhteen.

Valmistelu on tehty kiireella ja kunnilta ei ole pyydetty lausuntoa.
Kuulemistilaisuuksia on jarjestetty vahan ja maaseudulla niihin ei ole ollut kaikkien mahdollista osallistua huonojen julkisten
liikenneyhteyksien vuoksi.
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Kihnién kunta on lausunut tarkemmin asiasta osana Pirkanmaan pienten kuntien kannanottoa.

Selvitetdan - - » Kunnanhallitus erikseen vaatii, ettd kunnat, jotka ovat kuntalaisten edunvalvojia, otetaan Pirkanmaan hyvinvointialueen
Osallistaminen . " . » o . A ) .
Kihnion osana palveluverkkoselvityksessa valmisteluun mukaan. Ja seka kuntia etta kuntalaisia kuunnellaan virallisesti siten, etta kuulemisella on
STNEG U tarkempaa tosiasiallista vaikuttavuutta.
suunnittelua Tilat ja + Kihnion kunta on valmis neuvottelemaan kiinteistdjen vuokrakustannusten alentamisesta palveluiden sailyttamiseksi.
kustannukset » Kunnanhallitus painottaa, etta Kihnién toimipisteet on luokiteltu toiseksi korkeimpaan kuntoluokkaan.
Pirkanmaan

hyvinvointialue
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Vaestokehityksen osalta suunnitelma perustuu Tilastokeskuksen ja Pirkanmaan liiton ennusteisiin. Nama eivat ota taysimaaraisesti
huomioon Yl&jarven suunniteltua kasvuohjelman mukaista kehitysta. Kasvu tulee olemaan vielakin voimakkaampaa kuin kaytetyt
ennusteet antavat olettaa.

Kurun alueen yleiseen vaestokehitykseen liittyy epavarmuuksia, mutta ikdantyneen vaesténosan osuuden ennakoidaan joka
tapauksessa kasvavan.

Kurun toimipisteen palvelujen on esitetty jatkossa toteutuvan Ylojarven keskustasta, Virroilta, Parkanosta tai digipalveluna. Etaisyydet
edella mainittuihin toimipisteisiin ovat pitkat ja digipalveluilla ei pystyta kattamaan palveluntarvetta laajasti. Alueella on
tulevaisuudessakin merkittavaa asiakaspohjaa.

Kaupunki pitaa tarkeana, etta ennen paatoksentekoa toimipisteiden uudelleenjarjestelyista, tulee suunnitelmallisesti osoittaa, miten
palvelut tullaan jarjestamaan yhdenvertaisesti myos Kurun alueella.

Toimitilojen osalta suunnitelma perustuu ristiriitaisiin tulkintoihin. Teknisen korjauksen mukainen kuntoluokka vastaa kuitenkin
Yl6jarven kaupungin nakemysta Mikkolantien toimipisteen teknisesta kunnosta. Lisaksi kiinnitdmme huomiota, etta toimipiste puuttuu
teknisen korjauksen taulukosta sivulla 3.

Kaupunki katsoo, etta Kuruun tulisi sijoittaa kiintea palvelupiste tai vahintaan pysyva tukikohta liikkuvalle palvelulle. Kurussa on
kaynnistymassa yhtenaiskouluhanke. Vuosille 2023-2025 sijoittuvan investointihankkeen tilaohjelmaan on mahdollista sijoittaa
muutama huone, jotka voisivat toimia hyvinvointialueen vuokraamana palvelujen tukikohtana jatkossa.

Palvelujen verkostoa kasitellaan asukastilaisuuksissa elo-syyskuussa. Ylojarvella ei ole asukastilaisuutta. Suunnitelmassa esitetaan
merkittavia muutoksia Kurun alueelle ja asukkaita [ahimmat tilaisuudet jarjestettiin Ikaalisissa ja Mantta-Vilppulassa, joihin etaisyys on
pitka. Verkkolahetyksella ei voida korvata asukastilaisuutta, koska kommentointi- ja vuorovaikutusmahdollisuutta téassa ei ole. Kaupunki
tahdentaa, etta hyvinvointialueen tulee jarjestaa asukastilaisuus myoés Kurussa.
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Koko itdinen Pirkanmaa on 20 000 asukkaan vaestopohjalla jadmassa ilman vuodeosastoa, tydikaisten sosiaalipalvelut ovat
siirtymassa Ruovedelle ja kiirevastaanotto Virroille. My6s terveyskeskuksemme kohtalo on epaselva.

Miten turvataan Mantta-Vilppulan ja seutukunnan asukkaiden palvelujen saatavuuden yhdenvertaisuus talla suunnitelmalla.
Kuvantamisen ja laboratorion lakkauttaminen aiheuttaa vaistamatta vaikeuksia myds paikallisten yksityisten palveluntuottajien
palveluille, koska nama tukipalvelut eivat ole enaa heillekaan nopeasti ja helposti saatavilla. Mantta-Vilppulan kaupunki vaatii, etta
laboratoriopalvelu tulee sailyttaa Mantta-Vilppulassa.

Vuodeosastojen lakkauttamisesityksessa omaisten osuus potilaan toipumisessa ja ihmisarvoisessa elamassa jaa
palveluverkkoselvityksessa kokonaan huomiotta.

Potilaan tukeminen omaisten toimesta tulisi olla helppoa. Mantta-Vilppulasta ei ole Virroille minkaan-laista julkista liilkennetta ja suurella
osalla erityisesti vanhusvaestosta ei ole mydskaan autoa, ajokorttia eika taloudellisia mahdollisuuksia kulkea Virroille tapaamaan
omaistaan. Tama on inhimillisesti katsottuna julmaa.

Matka-aika Mantan terveyskeskuksesta Virroille on 1 h 3 min. Tie on heikkokuntoinen. Erikoissairaanhoitoa edellyttdvassa
tapauksessa suunta on vaara ja hidastaa huomattavasti potilaan hoitoon paasya.

On odotettavissa, etta mikali hoidontarpeessa oleva saa itse valita hoitopaikan, Mantta-Vilppulan asukkaat tuovat painetta ilta- ja
yoaikaan juuri Acutan paivystykseen Virtojen terveyskeskuksen sijasta.

Mantta-Vilppulan palvelut Kuhmoisten kanssa ovat koko Pirkanmaan alueella kaikkein vahiten saavutettavat ja etaisyydet ovat
huomattavan poikkeavasti pidemmat kuin muualla.

Erityisesti avohoidon ja diagnostisten tutkimusten keskittdminen aiheuttaa matka- ja menetetyn tyéajan kuluja.

Kirevastaanoton puuttuminen lisda taksien, n.s. Kela-taksien ja ambulanssin kayttéa. Taksia ei valttdmatta saa maaseutu-alueilla ilta-
ja ybaikaan. Kuljetusyritykset karsivat lisdksi samankaltaisesta tydvoimapulasta kuin hoitotyokin.

Kiirevastaanotot etaisyys Virroille tai Tampereelle on kohtuuton seka sairaalle lapselle etta huoltajalle ja erityisesti
yksinhuoltajaperheissa (osuus Pirkanmaan keskiarvoa suurempi).

Pirhan ja kaupungin valilla ei ole ollut neuvotteluja mahdollisista korvaavista tiloista vaikkakin kaupungilla on kayttamattémia,
hyvakuntoisia tiloja seka Mantassa etta Vilppulassa. Mantta-Vilppulan terveyskeskuksen punainen eli 2 kuntoluokka tuli yllatyksena
kaupungille. Tiedossamme olevien vertailtavien tietojen mukaan kuntoluokitus Mantan ja Virtojen tilojen osalta vastaisivat toisiaan.
Olisi aihetta varmistaa arvioiden erojen syyt, jotta palveluverkkopaatos ei riipu ainakaan tila-asioista.

Mantta-Vilppulass on runsaasti kesdasukkaita, kulttuurikavijoité seka raskasta teollisuutta, jotka kaikki osaltaan aiheuttavat akillista
terveyspalvelujen tarvetta alueelle.

Pirhan puolelta on nostettu esiin mahdollisuus ensihoidon yksikén hyédyntamisesta kotiin vietavien palvelujen tukena ja
kiirevastaanoton palvelujen korvaajana. Ammattilaisten nakemysten mukaan tama on eparealistista |aakaripaivystyksen poistuessa ja
potilaskuljetusten matka-aikojen pidentyessa.
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Palveluverkkouudistuksen ratkaisu on aarimmaisen tarked kaupunkimme alueella olevien ty6- ja koulutuspaikoille. Kiirevastaanotot ja

Elinvoima, vuodeosaston tyontekijat padosin asuvat alueella.
tyollisyys ja » Hoitoalan opiskelijat haluavat opiskella ja tydskennella kotipaikkakunnallaan Mantta-Vilppulassa. liman tosiasiallista mahdollisuutta
koulutus téahan, he todennakdisesti valitsevat toisen alan ja hoitajapula pahenee entisestaan.

» Palvelujen karsimisen myota tydpaikat Mantta-Vilppulassa vahenevat ja elinvoima seka vetovoima vaistamatta heikkenevat.

+ On epaoikeudenmukaista ja vaarin, etta vastinetta veroille reuna-alueilla ja itdisen Pirkanmaan alueella saa huomattavasti véhemman
kuin Tampereella, kehyskunnissa tai lantisella Pirkan-maalla.

Taloudelliset » Esitetyt saastot kohdistuvat perusterveydenhuollon palveluihin, joiden vahvistamiseksi koko sote-uudistusta on perusteltu.
saastot Saastotoimenpiteet kohdistuvat liséksi juuri idkkdimpaan ja sairaimpaan vaestonosaan, jossa lahipalveluiden merkitys korostuu.
Selvitetdén Perusterveydenhuolto on |ahella kuntalaista ja on kaikessa sote-alan palveluissa keskeisinta. Kustannukset kasvavat, kun
osana perusterveydenhuollon palvelut eivat ole toimivia ja erikoissairaanhoitoon ohjautuu entistda enemman potilaita.
Mantta- tarkempaa o Bl aneeivivee! . . . e . . . . . . . .
. - - ys- ja kuulemisprosessissa kunnat sivuutettiin tdysin. Suunnitellut toimenpiteet vaikuttavat oleellisesti asukkaiden
Vilppulan suunnittelua Osallistaminen

ja kunnan jasenten palvelujen saatavuuteen, saavutettavuuteen ja kuntien elinvoimaisuuteen

kaupunki 2/2

» Pirhan tekema paatoksen ennakkovaikutusten arviointi on riittamaton. Vaikutusten arviointi tulee tehda kunta-/aluekohtaisesti ja eri va-
esto- ja asiakasryhmia koskevasti. Pirkanmaan sairaimmat asukkaat ovat Mantta-Vilppulassa.

Vaikutusten : L . : . . . . . . . .
» Vaikutusten arvioinnissa tulee huomioida muun muassa vaikutuksien kasaantuminen (esim. asiakkaiden sosioekonominen asema ja

Al terveydentila), maantieteellisten etaisyyksien lisaksi joukkoliikenteen toimivuus ja luontaiset asiointisuunnat seka taloudelliset
vaikutukset muulle yhteiskunnalle.

Digi- ja + Korvaavia palveluita, kuten esimerkiksi digitaalisia- ja liilkkuvia palveluita koskevia suunnitelmia ei ole esitelty saati pilotoitu, jotta

liikkuvat saataisiin selville niiden realistisuus kussakin toimintaymparistossa.

palvelut

Pirkanmaan
hyvinvointialue
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Tampereen kaupunki pitda hyvana, etta vastaanotto- ja sosiaalipalvelujen palveluverkon suunnittelussa on tunnistettu ja esitetaan
vahvistettavaksi monikanavaisia palveluita, sote-asemilla tapahtuvan vastaanoton ohella digitaalisia ja lilkkuvia seka kotiin vietavia
palveluja.

Jotta palveluidenriittavyys (suljettavien toimipisteiden vaikutus ja vaestdnkasvu) voidaan turvata myés tulevaisuudessa, jaljelle jaavien
toimipisteiden osalta on varmistuttava toimipisteiden tilojen ja henkildston riittavyydesta.

Tampereella ettd muualla Pirkanmaalla, etenkin ikdihmisten (75+) maaran ennakoidaan kasvavan huomattavasti vuoteen 2040
mennessa. Kasvavan palvelutarpeen liséksi on kiinnitettava erityistd huomiota palveluiden saavutettavuuteen ja monikanavaisuuteen
alueilla, joissa joukkoliikenneyhteydet ovat heikot tai niita ei ole.

Tampere on kuitenkin huolissaan palveluiden riittavyydesta tilanteessa, jossa vaestod seka kasvaa etta ikdantyy ja Tampereella
sijaitsevista toimipisteista pitaisi pystya turvaamaan palvelut nykyista laajemmalle alueelle.

Kaupungin omistamien tilojen osalta tahtotilana on edelleen irtautua sosiaali- ja terveyspalveluiden seka pelastustoimen kaytdssa
olevien kiinteistdista ja niiden investointivastuusta myymalla ne markkinoilla toimiville, vuokrausta harjoittaville yrityksille tai
hyvinvointialueelle.

Hyvinvointialueen toimitila- ja palvelupuolen valmistelun tulee kaikissa palveluverkkoselvityksissaan huomioida olemassa olevien,
siirtyneiden toimitilojen vuokrasopimukset, joista hyvinvointialueen ei ole mahdollista siirtymaaikana vuosina 2023-2026 irtaantua.
Lisaksi hyvinvointialueen palveluverkossa sailyvistd, vield Tampereen kaupungin omistuksessa olevista rakennuksista/tiloista, tulisi
viipymatta tehda pitkaaikaiset vuokrasopimukset, jotta kaupunki pystyy joko irtautumaan tai yhtiéittdmaan omistuksensa
siirtymaaikana.

Lisaksi palveluverkon jatkotydstdssa on tarpeen kiinnittda huomiota muutosten vaikutuksiin alueellisiin hyvinvointieroihin ja
segregaatioon koko hyvinvointialueen tason ohessa myds Tampereen sisaisesti.

Tampereen kaupunki pitda tarkeana, etta palveluverkon suunnittelua tehdaan yhteistydssa kuntien kanssa ja etta palvelujen
tarjoaminen kunnissa ja alueilla perustuu palvelutarpeisiin.

On tarkeaa, etta vaestokehityksesta ja -ennusteista kaydaan vuosittain keskustelua, jotta tamperelaisten palvelutarpeisiin vastataan
mahdollisimman hyvin vastaanottopalveluilla. Lisaksi keskuskaupungin asukkaiden haasteet ja palvelutarpeet voivat olla erilaiset
verrattuna Pirkanmaan muihin kuntiin, esimerkiksi asunnottomuus ja paihteet.
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Suunnitelman toteuttaminen aiheuttaa Punkalaitumen kunnan nakékulmasta merkittavan riskin, etté esimerkiksi perusterveydenhuollon
ja ennaltaehkaisevia palveluita eniten tarvitsevat jaavat niiden ulkopuolelle.
Suunnitelma aiheuttaa esitetyssa muodossa toteutuessaan myos kohonneen riskin Kela-taksikustannusten merkittavasta kasvusta.
Osaoptimointi palveluverkkoa muokattaessa ei tuota hyvinvointialueuudistukselle lainsaadantoa tehtaessa asetettuja tavoitteita
palveluiden parantumisessa eika kustannusten kasvun hillinnassa.

» My0s paineen erityissairaanhoidossa ja sen kustannuksissa voi ennakoida lisaantyvan tulevaisuudessa, jos nopeaa hoitoonpaasya ja
sosiaalipalveluita heikennetaan olemattomiin.

Sote-palvelujen
turvaaminen

Selvitetas Palveluiden + Palveluiden yhdenvertaisen saatavuuden kannalta on merkittavaa, etta palveluverkkouudistuksen my6ta hyvinvointialueelle muodostuu

. elvitetadn kehittaminen palvelutyhji6ita jo kauan ennen kuin digitaaliset, kiertavat ja muut uudet palveluntuotantomuodot ovat kunnossa.

Punkalaitumen [etElE] (ml. digi- ja

kunta tarkempaa etapalvelut)

suunnittelua

Tilat ja » Hyvinvointialueen kustannusrakennetta tuskin helpottaa sekaan, etta kayttokelpoisia ja tarkoitukseensa soveltuvia tiloja reuna-alueiden
kustannukset kunnissa korvataan uudisrakentamisella taajaan asutuilla alueilla.
Alueen * Hyvinvointialueen terveys- ja sosiaalipalveluiden saatavuus vaikuttaa myos kuntien ja Pirkanmaan eri alueiden elinvoimaisuuteen.
elinvoima » Palveluiden karatessa kauemmas myos yksittaisten asukkaiden kustannusrasitus kasvaa jopa kohtuuttomaksi.

* Punkalaitumen kunnanhallitus kehottaa Pirkanmaan hyvinvointialuetta pidattymaan palveluverkon merkittavasta karsimisesta ennen
kuin varmistetaan vaikuttavat ja tehokkaat vastaanottopalvelut kaikille alueen asukkaille. Toimivat hyvinvointialueen Iahipalvelut ovat
keskeinen osa koko Pirkanmaan menestysta

Palveluverkon
muutokset

Pirkanmaan
hyvinvointialue
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Sastamalan kaupunki korostaa Sastamalan Sote-kampksen asemaa koko lantisen Pirkanmaan alueellisena sosiaali- ja
terveyspalvelujen osaamisen ydinskeskuskena ja kampuksen toimintojen edelleen kehittdmisen tarkeytta.

Sastmalan kaupunki vastustaa Sastamalan aikuispsykiatrian vuodeosaston lakkauttamista seka nuorisopsykiatrian avopalvelujen
heikentamista.

Mouhijarven toimipisteen toimintaa tulisi jataka nykyisesa laajuudessa, silla etaisyydet- ovat pitkdhkdja Pirkanmaan maantieteellisesti
laajimmassa kunnassa. Mouhijarven alue on vaestoltdan kasvava osa kaupunkia. Alueen asuinalueisiin, kouluihin ja elinkeinoeldamaan
tehdaan merkittavia panostuksia.

Hyvinvointialueen tulee osoittaa riittavat resurssit yhdyspintapalvelujen toteuttamiseen yhteistydssa alueen kuntien kanssa. Erityisesti
koskien tydikaisten ja kotiutujien palveluja, jotka toteutetaan monialaisesti hyvinvointialueen ja tyévoimaviranomaisen / kunnan
yhteistyona.

Hyvinvointialueen tulee osallistua asiakkaiden palvelutarpeen arviointiin, monialaisten suunnitelmien laatimiseen ja palveluohjaukseen
asiakkaiden palvelutarpeet huomioiden.

My6s oppilashuoltohenkildston resursoinnin osalta on ollut selkeita puutteita vuoden 2023 aikana.

Sastamalan kaupunki on valmis hakemaan yhdessa ratkaisuja palveluiden turvaamiseen alueella (kiinteistoratkaisut yms.)
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Ensimmaisen palveluverkkoselvityksen ja suunnitelman julkaisu ja kuulemistoimenpiteet eivat ole olleet Pirkanmaan kuntien ja
hyvinvointialueen allekirjoittaman yhteistydsopimuksen mukaisia.

Osallistaminen

+ Huomioiden vaeston ikarakenne ja yleensa sita seuraava palveluntarve seka kuntamme maantieteelliset etdisyydet ja heikko
Sote-palvelujen joukkoliikenne, ei pelkkaan vaeston maaraan perustuva arvio kuvaa todellisuutta tai luo yhdenvertaisuutta Pirkanmaalla.
turvaaminen + Viemalla kivijalkapalvelut pois kokonaan pienesta kunnasta, laitetaan iakkain ja huonokuntoisin vaesto liikkumaan pisimmat matkat
kivijalkapalveluihin, joita he todennakdisesti muuta vaestda enemman tarvitsevat.

» Palkaneen toimipisteiden lakkautusta on perusteltu taloudellisilla saastdilla. Ongelmana on se, etta viela ei ole tarkkaa suunnitelmaa
siitd, mita kivijalkapisteitad korvaavat terveyspalvelut tulevat olemaan. Puhutaan liikkuvista ja digipalveluista, mutta ei ole konkretiaa,
miten ja missa naita olisi saatavilla. Ei ole kustannusvertailua siita, mita liikkuva ja digipalvelu maksavat verrattuna siihen, etta edelleen
olisi selkeaa fyysista palvelua kivijalkatoimipisteessa. Palkaneen osalta emme nae tarkoituksenmukaisena taloudellisestikaan, etta
meilld ei olisi omaa kivijalkatoimipistetta.

» Palkaneen kunta voi olla kasvavien kuntien joukossa my®és tulevaisuudessa. Tampereen ja sen kehyksen kasvaessa, on odotettavaa,
etta kasvu ulottuisi tulevaisuudessa myods ns. kakkoskehalle, jolla Palkane sijaitsee.

» Puuttuu myés arvio siita, milla tavalla digipalvelut ja liikkuvat palvelut pystyvat todellisuudessa vastaamaan kivijalkapalvelun

Selvitetdan lakkauttamisesta johtuvaan palveluntarpeeseen ja mika on niiden vaikuttavuus Idhipalvelun korvaajina. Onko my®és riskeina, etta

Pilkineen osana saanndllisen lahipalvelun puute voi johtaa lilan myoéhaiseen hoitoon hakeutumiseen ja talla tavoin kuormittaa yha enemman kalliimpaa
erikoissairaanhoitoa seka se, etta naiden harvaanasutumpien ja etdammalla palvelukeskittymista asuvien kuntalaisten
kokonaishyvinvointi ja yksinaisyys lisdantyvat ja nain ollen ihmisten eriarvoisuus kasvaa, eikad yhdenvertaisuus Pirkanmaalla toteudu.

» Vaikutusten arviointi tulisi tehda kuntakohtaisesti.

Vaikutusten
arviointi

kunta tarkempaa
suunnittelua

» Kangasala on kasvava kaupunki ja siella on jo nyt riittdmaton tilakapasiteetti, jota aiotaan entisestdan supistaa toimipisteita sulkemalla.

» Palkaneen kunta ei allekirjoita Pirhan arviota Palkaneen ja Luopioisten terveysasemien kuntoluokituksesta.

+ Kunta on valmis keskustelemaan rakennusten kunnostuksen ja kayton kustannuksista, jotta kivijalkapalveluita olisi saatavissa
kuntamme alueella jatkossakin.

» On kiinteistdjen osalta kyseenalaista, onko taloudellinen taakka pienempi vai suurempi suurempiin yksikoihin keskitettdessa. Sen
sijaan, etta pienia terveysasemia yllapidettaisiin, joudutaan tekemaan merkittavia lisdinvestointeja suurempiin terveysasemiin.

Tilat ja
kustannukset

» Eiole yhdenvertaista Pirkanmaan kuntien osalta, etta joillakin alueilla palveluverkkoa on hyvin tiheasti ja toisilla alueilla kivijalkapalvelu
Digipalvelut viedaan yha kauemmaksi asiakkaasta ja korvaajaksi esitetaan digi- ja liikkuvia palveluja, joiden tarkoituksen ndemme viela
lahitulevaisuudessa olevan ennen kaikkea kivijalkapalvelua tdydentavia palveluja

» Pirhan lakkautuspaatoksilla ovat muutkin kunnan palvelut uhattuina, kun ihmiset joutuvat kulkemaan joka tapauksessa kauempana
terveyspalveluissa

» Kunnassa on merkittdvaa matkailutoimintaa (mm. Sappee matkailukeskus), merkittava maara vapaa-ajan asukkaita seka oppilaitoksia,
jotka tukeutuvat myos paikallisiin sote-palveluihin..

Elinvoima
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Tarkemmat kommentit

» Kunnissa on jo nyt palvelukatoa.
» Korkea sairastavuusindeksija paljon ikdihmisia.
» Tilojen kunto on hyva ja ehdotuksia tulee harkita uudestaan.

» Kunnissa on jo nyt palvelukatoa.
» Korkea sairastavuusindeksija paljon ikdihmisia.
» Tilojen kunto on hyva ja ehdotuksia tulee harkita uudestaan.

» Tiedonannon tapa ei ole ollut riittava. Olisi voinut pyytaa lausuntoa. Onko tehty kustannusvertailua?

+ On ikaantynyt kunta, mutta esh-kulut ovat olleet alhaiset, koska on ollut 2 1adkaria. My6s vuodeosasto on tukenut tata pth-tyota. Huolena esh-kulujen
kasvu, kun ei paase hoitoon.

* On luvattu ambulanssi 24/7 ja sille on remontoitu paikka.

* Kuntia on kuunneltava ja laskettava tarkemmin kustannusarvioita

« Tuli shokkina, etta tarkoitus olisi sulkea jo ensi kesana

* On vaikea ymmartaa kokonaisuutta, kun palveluverkon suunnitelmat tulevat palasina.
+ Tila on erinomaisessa kunnossa ja nyt mietittaa, etta jaako se tyhjilleen.

+ Pitaisi olla aitoa kuulemista

* Yhteisty06 sujuvoittaa palveluiden verkostoa.
* Mika on kokonaistaloudellista kela-taksit huomioiden

» Pirhan suunnitelmassa Hameenkyron kohdalla kaytetdan Pirkanmaan liiton seutuistumisen 7,8 % kasvua. Hameenkyron vaestomaaraksi 2035 on
Pirhan suunnittelutaulukossa merkitty minimina 9.548 ja maksimina 11.062. Kunnan oman nakemyksen mukaan seutuistuva kehitys on todennakoisin
kehityssuunta. Jo aivan maltillisellakin 1 % vuosittaisella kasvulla Hdmeenkyrén asukasluku ylittaa vuoteen 2030 mennessa 11.000 asukkaan
rajan.Tama suunta merkitsisi Himeenkyroélle yli 12.000 asukaslukua vuoteen 2040 mennessa hyvin maltillisellakin kehityksella.

» Tama kehitys riittda Hameenkyron kunnan omiin tavoitteisiin ja pyydamme, ettd myos Pirha tekee suunnittelunsa tdma huomioon ottaen.

* Muutosta ei viela ymmarreta
» Tarvitaan yhteisty6ta, koska on my0s yhteiset aukkaat. Halutaan olla strateginen kumppani

* Muutoksia tarvitaan. Ratkaisut ovat vaikeita, mutta valttamattomia.

+ Siirtdminen on tehtava hallitusti yhteistydssa. 3-5 vuoden projekti auttaa ymmartamaan eri osapuolia

» Hyten osalta on tehtava edelleen vahvasti yhteisty6ta

» Vaestoennuste suunnitelmissa on liian alhainen suhteessa toteutuneeseen vaestdonkasvuun. Poikkeama on suuri eiké ota riittdvasti huomioon
esimerkiksi sita, ettd Kangasalan ja Tampereen yhteinen suurhanke Lamminrahka-Ojala tuo 14 500 uutta asukasta, joka vastaa muutaman
pienemman kunnan yhteenlaskettua vakimaaraa.

+ Lamminrahkaan ei ole nyt rakentumassa mitaan sotepalvelukiinteist6d. Tama on hyva tarkistaa palveluverkkosuunnitelmasta.

* Muutoksia tarvitaan. Ratkaisut ovat vaikeita, mutta valttamattomia.
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