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1 Poimintoja vuoden varrelta

Kehitamme palvelujamme siten, ettéa espoolaiset voivat asua turvallisesti kotona kaiken ikaisina.
Sosiaali- ja terveyspalvelujen timantti kiteyttda kehittamistavoitteemme neljadén osa-alueeseen:

—

PALVELUN LAATU,

VAIKUTTAVUUS JA
TURVALLISUUS

Vuosi 2020 oli toiminnassa poikkeuksellinen
koronapandemiasta johtuen, ja tdma vaikutti toimialan
palvelujen tarjontaan. Toimintoja jouduttiin véliaikaisesti
sulkemaan ja osa palveluista kehitettiin tarjottavaksi
eta- ja digipalveluina. Toimialalla aloitettiin yhteinen
ohjekeskus-projekti, jossa kootaan kaikki asiakastytssa
tarvittavat ohjeet yhteen paikkaan kaikkien saataville.
Tavoitteena on sujuva tyd, ajankohtaiset ohjeet ja siten
asiakasturvallisuuden ja laadukkaan palvelun
takaaminen. Tehostetun asumispalvelun valvontaa
tehostettiin viikoittaisilla valvontasoitoilla jokaiseen
yksikkdon.

HYVA TALOUDENPITO

JA TUOTTAVUUS

Koronapandemian aiheuttama toimintojen sulkeminen
nakyi asiakasmaaérissa ja tulojen alentumisena. Korona
vaikutti suuresti toimialan kuluihin liittyen testaukseen,
suoravarusteisiin seka jaljitykseen. Tilikauden
poikkeuksellisuudesta johtuen eivat tilikauden tuotot ja
kulut ole vertailkukelpoisia suoraan edellisen vuoden
tietojen kanssa. Sosiaali- ja terveystoimen tulokertyma
alitti ja kokonaismenot ylittivat alkuperaisen
talousarvion. Syy tulojen ja menojen poikkeamaan
talousarvioon néhden johtuivat p&éasiassa
koronapandemiasta seka menoihin vaikutti myds
ennakoitua suurempi volyymin kasvu palveluissa.

Tyon sujuvuuteen vaikuttivat koronapandemia ja
henkildstdn saatavuus. Henkiléstdn tyévoinnin
tuntemuksia mittaava Tyhypuntari osoitti jaksamisen
olleen koetuksella loppuvuodesta. Loma-ajat tukivat
elpymista. Terveysperusteiset poissaolot vahenivat
jonkin verran, mutta tapaturmista aiheutuneet
poissaolot l&hes puolittuivat. Osaamisen kehittdmisen
painopistealueita olivat johtamisosaaminen,
asiakaskohtaamiset, sahkdiset jarjestelmat ja tydtavat
seka ammatillinen osaaminen.

ASIAKKAAN

PALVELUKOKEMUS
JA OSALLISUUS

Yhteisid asiakaskokemuksen johtamisen, mittaamisen
ja kehittamisen malleja hyddynnetiin ja kehitettiin mm.
terveysasemilla, seniorineuvonta Nestorissa ja
perhekeskuksen suunnittelussa. Asiakkaille kehitettiin
ja lisattiin uusia kanavia, kuten digipalvelut,
etavastaanotot ja etakotihoito. Koronan aikana luaotiin
kauppakassipalvelu yhdessa jarjestdjen kanssa ja
palvelukeskusten paivatoiminta jarjestettiin
koronasulkujen aikana tukikédynnein ja soiton.




1.1 Palvelusetelit tdydentavat terveyspalvelujen valikoimaa

Vuonna 2020 terveyspalveluissa otettiin kayttoon poikkeuksellisen
> laaja palvelusetelikokonaisuus, kun toukokuun alusta alkaen
espoolaisten on ollut mahdollista valita koko terveysasemapalvelut
i — palvelusetelilla. Yksityisella palveluseteliasemalla palvelut ovat
- e

vastaavat kuin Espoon omien asemien ja asiakasmaksut ovat
samansuuruiset.

Koronakurimus pidensi terveysasemien jonona. Tilannetta
helpottamaan luotiin ladkarikaynnin palveluseteli, jonka turvin moni
asiakas pystyi hoitamaan yksittdisen asian joustavasti.

Hammashoidon palvelusetelipilotin avulla asiakkaille pystyttiin tarjoamaan kiireeténta hammashoitoa
nopeasti. Pilotti sijoittui maantieteellisesti Matinkylan alueelle. Loppuvuonna sosiaali- ja terveyslautakunta
paatti kokeilun laajentamisesta koko Espooseen.

Palvelusetelit tukevat espoolaisten valinnanvapautta ja tarjoavat monipuolisia palveluja juuri siell&, missa
asiakkaat niitéa haluavat kayttaa.
espoo.fi/palveluseteli

1.2 Hyvia kokemuksia lapsiperheiden tuesta etana

Lapsiperheiden palveluissa etatapaamiset ja -tyovélineet otettiin
vuonna 2020 nopeasti ja sujuvasti kayttéon, kun koronan takia ei
lahitapaamisia voinut enaa jarjestaa kuin muutamissa harvoissa
tapauksissa.

Tyontekijat ja vanhemmat ovat paasseet etatapaamisiin paremmin
paikalle kuin I&hitapaamisiin. Perheoikeudellisissa palveluissa ovat
etdvastaanotot vahenténeet ajan peruutuksia ja samalla
asiakastyytyvaisyys on noussut. Osa nuorista kokee etatapaamisen itselleen helpompana tapana
osallistua kuin kasvokkain. Myds verkostotapaamiset esimerkiksi varhaiskasvatuksen,
kuntoutuspalvelujen ja vanhempien kanssa ovat etdna onnistuneet hyvin ja saaneet vanhemmilta
kiitosta.

Perheneuvoloissa ja perheoikeudellisissa palveluissa noin puolet vastaanotoista hoidettiin etana.
Etatyovalineiden kaytto ei sovi kaikkiin tilanteisiin ja tapaamisiin. Joskus on hyva tavata perhe ihan
kasvotusten.

espoo.fi/lapsiperheet

1.3 Valinnanvapautta tehostettuun palveluasumiseen

Tehostetun palveluasumisen jarjestamistapa uudistui. Vuoden 2020
alusta tehostetun palveluasumisen asiakas on voinut valita
hoivakodin, johon muuttaa.

Tehostettu palveluasuminen on tarkoitettu ik&d&ntyneille, jotka
tarvitsevat ymparivuorokautista hoivaa eivatka voi enaa asua
omassa kodissaan. Tehostettua palveluasumista tarjotaan
kaupungin omissa hoivakodeissa ja ostopalveluna yksityisissa
hoivakodeissa. Asukkaaksi hoivakotiin hakeudutaan
Seniorineuvonta Nestorin kautta.



https://www.espoo.fi/palveluseteli
https://www.espoo.fi/lapsiperheet

Asiakkaat, joille on myonnetty hoivakotipaikka, voivat uudistuksen my6té valita itselleen mieluisan
hoivakodin kaupungin hyvaksymien hoivakotien joukosta. Tiedot hoivakodeista ja vapaista asunnoista
I6ytyvat hoivakotiportaalista, joka avattiin vuoden 2020 alussa.

hoivakodit.espoo.fi

1.4 Battre social- och halsovardsservice pa svenska

Under aret 2020 skulle tillgangen till vard pa svenska i Esbo ta ett
jattekliv framat. Coronapandemin satte dock kappar i hjulet for
utvecklingsarbetet, men trots det har vi anda lyckats gora en hel del
forbattringar.

~ v -
e A
ﬁ n ! n Bristen pa svenskkunnig personal ar en av de stora utmaningarna vi
[}

tampas med. For att atgarda detta har vi under ar 2020:

e Ordnat 9 sprakkurser i svenska och i dessa kurser har totalt 79
anstallda deltagit.
e Tagit i bruk ett mer sporrande spraktillaggssystem.
Forstarkt samarbetet med svensksprakiga laroanstalter.
e Forstarkt samarbetet med svensksprakiga organisationer. Till exempel har tvasprakiga Kran rf
Oppnat en lagtroskelmottagning for missbrukare i Iso Omena.

En annan utmaning har varit att styra kunderna enligt dnskat servicesprak. Har har vi gjort olika atgarder
sektorsvis:
¢ Inom héalsovarden, munhélsovarden, barnradgivningen, 6ppen rehabilitering, mental- och
missbrukarvarden samt studerandevarden har vi kartlagt personalens sprakkunskaper och
mojliggjort att telefontidsbokningen kan séka mottagningstider enligt sprak. De nya
tillvagagangssatten forankras i var telefontidsbokning under varen 2021. Under varen uppdaterar
vi aven uppgifterna i tidsbokningssystemet pa webben, sa att vardpersonalens sprakkunskaper
syns dar.
¢ Inom socialvarden beaktas kundernas servicesprak inom manga sektorer battre &n tidigare, och
man erbjuder service pa svenska da det ar mojligt.
e Inom aldreomsorgen har man bade inom seniorradgivningen och hemvarden jobbat pa nya
tillvagagangssatt for att battre garantera vard pa svenska.

Malet att aktivt erbjuda likvardig service pa svenska ar inte annu natt, men vi ar pa god vag. Svenskan
har blivit mer synlig inom forvaltningen, och i och med det paborjade samarbetet med de vastnylandska
kommunerna kommer tillgangen till svensksprakig service att forstarkas ytterligare.

1.5 Matka kohti Lansi-Uudenmaan yhteisia sote-palveluja alkoi

Lansi-Uudenmaan sosiaali- ja terveyspalveluja kehitetdan yhdessa
asukkaiden ja henkiloston kanssa. Lansi-Uudenmaan kunnat
Espoo, Hanko, Inkoo, Kauniainen, Kirkkonummi, Lohja, Raasepori,
Siuntio ja perusturvakuntayhtyma Karviainen (Karkkila ja

Vihti) saivat yhteisen valtionavustuksen, jonka turvin vuosina 2020—

SOte-UUdiStus 2022 suunnitellaan :

e tulevaisuuden sote-keskuksen toimintakonsepti: laadukkaat ja

helposti saatavilla olevat sote-palvelut asukkaille

e uusia digiratkaisuja palvelujen ja toiminnan tueksi

¢ yhteinen organisaatio ja toimintamallit: varaudutaan Lansi-
Uudenmaan hyvinvointialueen perustamiseen — paatoksia odotetaan kesalla 2021.
www.lu-palvelut.fi/sote



https://hoivakodit.espoo.fi/
http://www.lu-palvelut.fi/sote  

Tilinp&atosaineisto:

2 Toimintakertomus
2.1 Toiminta

Vuosi 2020 oli toiminnassa poikkeuksellinen koronapandemiasta johtuen. Pandemia vaikutti toimialan
palvelujen tarjontaan, silla toimintoja jouduttiin valiaikaisesti sulkemaan. Tama nékyi asiakasmaarissa
seka tulojen alentumisena. Korona vaikutti suuresti toimialan kuluihin liittyen testaukseen,
suoravarusteisiin seka jaljitykseen.

Tilikauden poikkeuksellisuudesta johtuen eivat tilikauden tuotot ja kulut ole vertailkukelpoisia suoraan
edellisen vuoden tietojen kanssa.

Vanhusten palveluissa kotona asuvien 75 vuotta tayttdneiden osuus vastaavan ikdisesta vaestosta
kasvoi 93,5 prosenttiin (+ 0,4%).

Pitkaaikaishoidon kayttssa oleva paikkamaara sailyi lahes ennallaan ja sairaalassa toteutettujen
hoitojaksojen maara vaheni samaan aikaan kun kotihoidon toiminnan ja kotona asumista tukevien
palvelujen volyymi kasvoi. Kotihoidon kayntien maara kasvoi noin 7 prosenttia. Kotikuntoutuksen
toiminta kattoi koko Espoon ja mahdollisti uudistuneen sairaalasta kotiutumisen prosessin koko vuoden
aikana. Kriisiasiakkaan toimintakdytannoista sovittiin yhdessé sosiaali- ja kriisipaivystyksen kanssa.
Tehostetun palveluasumisen uusi, asiakkaiden valinnanvapauden mahdollistama, toimintamalli otettiin
kayttoon 2020 alussa. Asiakkuuksien hallintaa vahvistettiin kehittdmalla Seniorineuvonta ja
palveluohjaus Nestorin asiakasohjauksen asiakaskokemuspolkua ja omatydntekijamallia.

Palvelujen saatavuus séilyi hyvalla tasolla. Sosiaalihuoltolain mukainen palvelutarpeen arviointi
toteutettiin paasaantoisesti lakisaateisesséa ajassa. Kotihoidon palvelut kdynnistettiin viiveetta.
Pitkaaikaishoidon paikkatarpeeseen pystyttiin vastaamaan hyvin. Myds sairaala pystyi vastaanottamaan
erikoissairaanhoidosta kaikki jatkohoitoa tarvitsevat potilaat viiveettd, muutamaa poikkeusta lukuun
ottamatta.

Terveyspalveluissa koronapandemian takia monissa palveluissa jouduttiin tekemaan toiminnallisia
muutoksia ja supistamaan palvelutuotantoa. Useiden palvelujen saatavuustilanne heikentyi.

Samarian terveysasema muutettiin maaliskuussa infektioasemaksi ja vastavuoroisesti muut
terveysasemat vastaanottivat myds Samarian asiakkaita. Henkilostosta merkittdva osuus siirtyi
tekemaan pandemiaty6td, muun muassa tartunnanjaljitystd, pandemian muuta
tartuntatautiasiantuntijatytta tai siirtyivat Espoon sairaalaan.

Pandemian johdosta etapalveluja kehitettin ja laajennettiin kaikilla palvelualueilla. Laakareiden
videovastaanotot aloitettiin hyvin nopealla tahdilla ja sdhkbdisessd Omaolo-oirearvioissa otettiin kayttdon
koronaoireisiin liittyva palvelu, joka auttoi asiakasta arvioimaan vointiaan ja saamaan ohjeistusta
vointiinsa liittyen seka linkin suoraan sahkdiseen ajanvaraukseen. Tunnistautuneen chat ei paassyt
kaynnistymaén vield vuoden 2020 aikana.

Perhe- ja sosiaalipalveluissa on jatkettu palvelurakenteen keventamista ja palvelujen integraation
lisdamista mm. asiakaskokemuksen ja toimintamallien kehittdmisen avulla. Espoon keskuksen alueelle
sijoittuvan perhekeskus-kampuksen suunnittelu jatkui.

Terveydenhoidossa koronan aiheuttamat vaikutukset toimintaan olivat merkittavat. 40 tyontekijaa
siirrettiin kahdeksi kuukaudeksi koronakriittisiin palveluihin turvaamaan toimintaa. Taten palvelualueen
suoritteet laskivat. Asiakkaiden maara laski noin 5 000 edelliseen vuoteen verrattuna. Onnistumisia oli
koronan tuomista muutoksista huolimatta. Saimme asiakasystavallisen ja monialaisen toiminnan
kehittdmisesta (“Elama edessd”) laatukeskuksen kunniamaininnan ja Ison Omenan palvelutorin



paapalkinnon neuvolan ja mielenterveyspalveluiden yhteistoiminnasta asiakkaan palveluiden
sujuvoittamiseksi.

Lapsiperheiden hyvinvointipalvelujen asiakaskontaktien maaré on kasvanut 20 % verrattuna edelliseen
vuoteen. Osittain tdaméa on mahdollistunut séhkdisten tydvalineiden kayttéonotolla, palvelualueella 46 %
kaikista asiakaskontakteista toteutettiin sahkoisten tyévalineiden avulla. Aiemmin kasautuneen
palvelutarpeen johdosta ja koronan tuomien haasteiden takia on perhesosiaalityon palveluihin kertynyt
jonoa eika lakisaateisiin aikarajoihin ole paasty palvelutarpeen arvioinnin osalta.

Lasten psykiatrisessa yksikossa korona-aika hidasti kevaalla yhteistyota, kun koulut siirtyivat
etdopetukseen ja havainnointikdynteja ei pystytty toteuttamaan. Tama on ruuhkauttanut ty6ta syksylla ja
odotusaika palveluun kasvoi. Lastensuojelussa tehtiin edelliseen vuoteen verrattuna vahemman
kiireellisia sijoituksia ja huostaanottoja kodin ulkopuolelle, mutta sijaishuollon piirissé oli lukuméaaraisesti
aiempaa enemman lapsia ja heilla enemmaén hoitovuorokausia. Avohuollon sijoitusten mé&éra kodin
ulkopuolelle kasvoi edellisesta vuodesta ja tassa nakyy perhekuntoutusta saaneiden perheiden maaran
kasvu. Palvelutarpeen arvioinnit on paasaantoisesti pystytty toteuttamaan maaradaikojen puitteissa.

Aikuissosiaalitydssa ei pystytty vastaamaan palvelutarpeen arviointien kysyntaén saadetyssa
aikarajassa kuin noin 50 — 60 prosenttisesti. Taydentavan ja ehkaisevan toimeentulotuen tilanne pysyi
hallinnassa vastoin pandemian aiheuttamia ennakko-odotuksia. Asumisen tuen palveluiden tarpeen
nousu aiheutti seka tuetun asumisen etta tilapaismajoituksen kustannusten ylitysta. Lahisuhde- ja
perhevakivaltatydn yksikon Omatilan palvelut ruuhkautuivat loppuvuoden aikana.

Vammaissosiaalityon saatavuus parani merkittavasti vuoden 2019 aikana, minka jalkeen hakemukset
on kasitelty lakisaateisessd maardajassa. Vammaispalvelujen asiakasméaaran kasvu oli suurinta
ammatillisessa tukihenkilétoiminnassa, omaishoidon tuessa ja henkildkohtaisen avun palvelussa.

Esikunnassa digikehittamisyksikk® edisti toimialan digitalisaatiota ja vuoden aikana valmistui yhteensa
38 projektia. Projekteissa mm. otettiin kayttdon palvelusetelit terveysasemien ja suun terveydenhuollon
palveluihin, liitettiin sosiaalihuollon asiakastietojarjestelma kansalliseen Kanta-palveluun, toteutettiin
Espoon hoivakotien valintaa tukeva nettiportaali seka toteutettiin ja otettiin kayttdon useita
koronapandemian hallinnointia automatisoivia jarjestelmia ja palveluja.

Sote-uudistuksen valmisteluun liittyva Lansi-Uudenmaan sote -hanke kaynnistyi lokakuussa 2020.
Espoon vetamassa hankkeessa ovat mukana kaikki Lansi-Uudenmaan kunnat. Hankkeessa keskitytaan
aluksi sosiaali- ja terveyspalvelujen sisallon kehittdmiseen. Tyon alla on kolme isoa kokonaisuutta, joita
kehitdamme yhdessa asukkaiden ja henkildston kanssa: tulevaisuuden sote-keskuksen toimintakonsepti,
uusia digi- ja ict-ratkaisuja sote-palvelujen jarjestamiseen ja yhteinen organisaatio ja yhteiset
toimintamallit.

2.2 Talousarvion toteutuminen

Talousarvio  Muutokset/ Muutettu TA Toteuma Poikkeama
1000 EUR 2020 Korotukset 2020 31.12.2020 2020
Tommitatulot 73131 -8 400 64 731 68 264 3533
Vaimistus omaan Kayttoon 0 20 20
Tomirstamenot -834 966 -15 113 -850 079 -867 430 -17 351
Tomminiakate -761 835 -23 513 -785 348 -799 147 -13 799

Sosiaali- ja terveystoimen tulokertyma laski edellisen vuoden tilinpaatokseen verrattuna ja alitti
alkuperaisen talousarvion 4,9 milj. eurolla. Maksutuotot alittivat alkuperaisen talousarvion lahes 3,9 mil;.



eurolla, ja olivat vuonna 2020 yhteensa 33,8 milj. euroa. Myyntituotot alittivat alkuperéisen talousarvion
noin 1,3 milj. eurolla, ja olivat 33,1 milj. euroa vuonna 2020.

Toimialan kokonaismenot ylittivat 32,4 milj. euroa alkuperéisen talousarvion paatyen 867,4 milj. euroon.
Oman toiminnan menot ilman erikoissairaanhoidon menoja ylittivat alkuperaisen talousarvion 25,9 mil;.
eurolla ja erikoissairaanhoidon menot ylittivat alkuperéisen talousarvion 6,5 milj. eurolla. Oman
toiminnan menojen kasvusta 17,4 milj. euroa aiheutui koronaan liittyvista kustannuksista kuten testaus,
suojavarusteet ja jaljitys. Loput ylityksesta selittdd ennakoitua suurempi volyymin kasvu palveluissa.

Henkilostomenot yhdessa palveluostoihin siséltyvien tydvoimavuokrausmenojen kanssa, yhteensa
206,1 milj. euroa, ylittivat alkuperaisen talousarvion 3 milj. eurolla. Ylitys johtui tydvoimavuokrauksesta.

Aineet ja tarvikkeet -menolajin menot ylittivat alkuperaisen talousarvion 3,9 milj. euroalla, josta 1,8 mil;.
euroa johtui koronaan liittyvista tarvikehankinnoista.

Avustukset -menolajin menoihin, sisdltéen mm. toimeentulotuen ja vammaisille henkildille annetun
kuljetustuen, kaytettiin 45,9 milj. euroa, ja se alitti alkuperaisen talousarvion 2,1 milj. eurolla. Vuoteen
2019 verrattuna avustusten maara laski 1 milj. Euroa.

Toimialan toimintamenot ilman erikoissairaanhoitoa kasvoivat edelliseen vuoteen 24,5 milj. euroa (4,5
%). Vanhusten palveluissa menot kasvoivat 2,8 milj. eurolla (1,5 %) edelliseen vuoteen verrattuna, josta
1,8 milj. euroa oli koronaan liittyvaa kulua ja loput henkildstokulujen kasvua. Terveyspalvelujen menot
kasvoivat ilman erikoissairaanhoitoa 16,6 milj. euroa (13,9 %) edelliseen vuoteen verrattuna, josta 14,7
milj. euroa oli koronaan liittyvéaa kulua ja loput henkilostokulujen kasvua. Perhe- ja sosiaalipalvelujen
toimintamenot kasvoivat 3,7 milj. euroa (1,6 %) edellisvuoteen verrattuna, josta 1,1 milj. euroa oli
koronaan liittyvaa kuluja ja loput henkiléstokulujen kasvua.

Toimialan toimintakate toteutui 37,3 milj. euroa alkuperaista talousarviota heikompana.
Liite 1. Tulostavoitteiden toteutuminen

Liite 2. Tuloslaskelma
Liite 3. Tulot ja menot toiminnoittain

2.3 Talouden tasapainotus ja tuottavuusohjelma TATU2:n toteuttaminen

Talouden tasapainotus- ja tuottavuusohjelman (TATU2) tavoitteita toteutetaan osana normaalia
linjajohtamista ja toiminnan kehittdmistd. Osana ohjelmaa on parannettu tyon tuottavuutta Lean-
periaatteiden mukaisesti paivittdisjohtamisessa. Palvelujen tuottavuutta kuvaavat PATU-mittarit ovat
kaytossa jokaisessa tulosyksikdssa. Digitaalisten palvelujen ja tytskentelyvélineiden osuuden
edistamista on edelleen jatkettu.

Palvelujen jarjestamistavoissa on edelleen edistetty palveluseteleiden kayttda, ja palveluseteli on otettu
kayttoon terveysasematoiminnassa ja suun terveysterveydenhuollossa.

Digitalisaatiota on edistetty kaikilla tulosalueilla. Palvelujen ja tydskentelytapojen ja -valineiden
digitalisointia on edistetty ja laajennettu uusiin palveluihin, sekd nostettu jo olemassa olevien palvelujen
sahkdisten palveluiden kayttbastetta. Tyota digitalisaation edistamiseksi tehdaan pitkgjanteisesti ja
jatkuvana osana toiminnan kehittamista.

Toimiala on jatkanut palvelujen jatkuvaa kehittdmista strategian mukaisesti. Palvelujen kehittdmisessa
painopiste on ennaltaehkaisevissa ja matalan kynnyksen palveluissa, mika on TATUZ2 -ohjelman
mukaista ty6ta tuottavuuden parantamiseksi pitkalla aikajanteella. Palvelujen saatavuuteen ja
asiakastyytyvaisyyteen on kiinnitetty erityistd huomiota. Prosessien kehittdmisessa on jatkettu Lean-
oppien mukaisia menetelmia.



Kotona asuvien osuus on kasvanut tavoitteen mukaisesti ja kotona asuu yha suurempi osuus 75 vuotta
tayttaneesta vaestosta. Myods kotona asumista tukevien palvelujen volyymi on kasvanut asetettujen
tavoitteiden mukaisesti. Pitkdaikaishoidon paikkamaéaré on samanaikaisesti pysynyt ennallaan ja
sairaalassa toteutettuja hoitojaksoja on aikaisempaa vdhemman.

Terveyspalveluissa on edistetty ennaltaehkaisevia ja matalan kynnyksen palveluja ja liséksi eri
ammattiryhmien valisen tydnjaon kehittdmista on jatkettu edelleen tavoitteen mukaisesti. Palveluseteli
on otettu kayttoon terveysasematoiminnassa ja suun terveterveydenhuollon palveluissa. Uusilla
toimintamalleilla pyritdan parantamaan asiakkaiden hoitoon paésya ja vastaamaan palvelutarpeen
kasvuun.

Lapsiperheille on tarjottu palveluita varhaisemmin ja palveluiden painopistetta on pyritty siirtAmaan
ennaltaehkaisevaan toimintaan.

2.4 Investoinnit
Sosiaali- ja terveystoimi, koneet ja kalusto

Talousarvio  Muutokset/ Muutettu TA Toteuma Poikkeama
1000 EUR 2020 Korotukset 2020 31.12.2020 2020
Menot 1440 0 1440 397 -1 043
Netto 1440 0 1440 397 -1 043

Sosiaali- ja terveystoimen koneet- ja kalustomenot vuonna 2020 olivat 0,4 milj. euroa. Maararahoilla
varustettiin Postipuu-nimisen uuden kiinteiston edellyttdmat kalustehankinnat ja Viherlaakson
terveysaseman vaistotilojen kalustehankinnat. Lisaksi maaréaahoilla hankittiin alueellisen kotihoidon ja
terveysasematoiminnan seka suun terveydenhuollon keskitetyn ajanvaraustoimintojen uusien
toimitilojen edellyttamat kalustehankinnat.

2.5 Toiminta ja talousarvion toteutuminen tulosyksikadittain

2.5.1 Vanhusten palvelut

Toiminta

Maailmanlaajuinen koronapandemia leimasi myos vanhusten palvelujen toimintaa vuonna 2020.
Koronapandemia vaikutti kaikkien palvelualueiden toimintaan.

Riskiryhmien suojaaminen tartunnalta merkitsi tarkkaa suojautumista kaikissa vanhusten palvelujen
yksikdissa. Elektiivista toimintaa vahennettiin. Palvelukeskukset olivat ison osan vuodesta suljettuina,
paivatoiminnan ja lyhytaikaishoidon palveluita jarjestettiin normaalia vAhemman. Samoin sairaalan
poliklinikan toiminta supistui normaalista. Pitkdaikaisen hoivan ja kotihoidon toiminta jatkui normaalissa
laajuudessa. Muutamissa hoivakodeissa ilmeni laajoja epidemioita. Sairaalan osastoilla hoidetiin sovitun
tydnjaon mukaisesti hoitolinjattuja potilaita muiden potilaiden hoidosta erotetuissa kohorteissa.

Terveysperusteiset poissaolot vahenivéat, mutta karanteeneihin ja muuhun koronatestaukseen liittyvat
poissaolot vaikeuttivat ajoittain toimintaa merkittavasti. Vuodelle 2020 suunniteltujen
kehittamistoimenpiteiden eteneminen hidastui voimavarojen kohdentuessa epidemian hoitoon.
Koronapandemian arvioidaan lisdnneen vanhusten palvelujen kustannuksia noin nelja miljoonaa euroa.

Espoon tarinan mukaan espoolaiset ikdantyneet asuvat kotona turvallisesti ja toimintakykyisena, ja
tarvittaessa varmistetaan paasy tehostetun palveluasumisen piiriin. Vuonna 2020 kotona asuvien



ikdantyneiden osuus kasvoi tavoitteen mukaisesti 93,5 prosenttiin (75 vuotta tayttdneistd), osuuden
ollessa vuotta aiemmin 93,1 %. Pitkaaikaisten hoivapaikkojen maara on pysynyt ennallaan vuodesta
2013 lahtien. Tehostetun palveluasumisen paikka jarjestyi viiveetté: yli 90 % tehostetun
palveluasumisen paéattksen saaneista sai paikan kahden kuukauden sisélla paatoksesta.

Keskimaarainen jarjestelyaika oli 24 vuorokautta. Laadulliset tavoitteet kotihoidon kivunhoidosta seka
asiakkaan luona kayvien eri hoitajien maarasta eivat taysin toteutuneet. Kivun hoidon osalta Espoon
sijoittuu hyvin valtakunnallisessa vertailussa, ja erdilla kotihoidon alueilla asetettu tavoite saavutettiin,
mutta Espoo tasolla tavoite ei toteutunut. Vuoden lopussa 28 kotihoidon vakanssia oli tayttamatta,
mink& takia my0s vuonna 2020 jouduttiin turvautumaan runsaaseen vuokratyévoiman kayttoon. Taméa
on tarkein selittaja sille, etta tavoitetta asiakkaan luona kayvien eri hoitajien maarasta ei saavutettu.

Kotihoidon toiminnan ja kotona asumista tukevien palvelujen volyymi kasvoi vuonna 2020. Kotihoidon
suorittamien kayntien maara kasvoi noin 7 prosenttia (16 prosenttia vuonna 2019). Omaishoidon tuen
asiakasmaara kasvoi noin 3 prosenttia. Pitkaaikaishoidon keskimaarainen paikkamaara sailyi aiempien
tasolla. Palveluseteliasiakkaiden maéara pieneni ennakoidusti asiakkaiden valinnanvapauden
korostuessa vuoden 2020 alusta kayttoon otetussa tehostetun palveluasumisen toimintamallissa.
Sairaalan hoitojaksojen maara vaheni 292:lla edellisesta vuodesta ja oli 4 966 vuonna 2020. Tama
selittyy kevaan koronaepidemian aikana vahentyneesta potilasmaarasta.

Palvelujen saatavuus séailyi hyvalla tasolla. Sosiaalihuoltolain mukainen palvelutarpeen arviointi
toteutettiin padsaantoisesti lakisaateisessa ajassa. Kotihoidon palvelut kdynnistettiin viiveetta.
Pitkaaikaishoidon paikkatarpeeseen pystyttiin vastaamaan hyvin. Vuoden lopussa pitkdaikaishoitoa
jonotti 57 henkiloa. Myos sairaala pystyi vastaanottamaan erikoissairaanhoidosta kaikki jatkohoitoa
tarvitsevat potilaat viiveettd, muutamaa poikkeusta lukuun ottamatta.

Tehostetun palveluasumisen uusi, asiakkaiden valinnanvapauden mahdollistama, toimintamalli otettiin
kayttoon 2020 alussa. Hoivakotiportaalissa on julkisesti tiedot Espoon tehostetun palveluasumisen
sopimushoivakodeista sekd omaisten arviot hoivakotien laadusta. Valinnanvapauden kayttddnottoa
hidasti koronaepidemia, mutta mallin voidaan todeta toimivan, koska vuoden lopussa asiakaspalautteen
ja RAIn perusteella hyvaa palvelua tuottaviin hoivakoteihin on jonoa, ja tyhjia paikkoja heikompaa laatua
tuottavissa hoivakodeissa. Aiemmin tilanne oli toisin pain.

Kotikuntoutuksen toiminta kattoi koko Espoon ja mahdollisti uudistuneen sairaalasta kotiutumisen
prosessin koko vuoden aikana. Kriisiasiakkaan toimintakaytannoista sovittiin yhdessa sosiaali- ja
kriisipaivystyksen kanssa. Osana tata ty6ta Auroranmaen arviointi- ja kuntoutusyksikdn toiminnan
kehittamista jatkettiin, erityisesti kriisiasiakkaiden ja sairaalasta jatkokuntoutukseen tulevien asiakkaiden
osalta. Yhden Espoon alueen kotihoidon palvelujen ulkoistaminen kaynnistettiin loppuvuodesta 2020.
Etakotihoitoa lisattiin. Asiakkuuksien hallintaa vahvistettiin kehittdmalla Seniorineuvonta ja
palveluohjaus Nestorin asiakasohjauksen asiakaskokemuspolkua ja omatyontekijamallia.

Talousarvion toteutuminen

Talousarvio  Muutokset/ Muutettu TA Toteuma Poikkeama
1000 EUR 2020 Korotukset 2020 31.12.2020 2020
Tomrtahiot 30 887 0 30 8387 34 459 3572
Tomrtamenot -187 922 -3 003 -190 925 -193 127 -2 202
Toiminiakate -157 035 -3 003 -160 038 -158 668 1370

Vanhusten palvelujen tulot ylittivat alkuperéisen talousarvion 3,6 milj. eurolla liittyen rintamaveteraaneja
koskevaan lakimuutokseen, joka lisasi valtion korvauksia.



Vanhusten palvelujen toimintamenot kasvoivat 8,8 milj. euroa (4,8 prosenttia) vuoden 2019
vertailukelpoiseen tilinpaatokseen verrattuna. Alkuperédinen talousarvio ylittyi 5,2 milj. euroa, josta
korona-hankekoodeille kirjatut kustannukset olivat yhteensa 3,1 milj. euroa: lisékustannukset 1,8 mil]. ja
toimialan sisdiset siirrot 1,4 milj. euroa. Kustannusten ylitysta aiheutui myos kotihoidon budjetoitua
suuremmasta palvelutuotannon volyymin kasvusta seka lisaantyneista palvelujen ostoista ja aineiden,
tarvikkeiden ja tavaroiden hankinnasta erityisesti sairaalassa.

Talousarviomuutokset:

Valtuusto lisasi 7.12.2020 méaéararahaa palvelujen ostoihin kotihoidossa 2 000 000 euroa ja Espoon
uudessa sairaalassa 800 000 euroa.

Kaupunginjohtaja siirsi tulosyksikkdon 5.8.2020 maahanmuuttajien rekrytointimallia varten 23 510
euroa, 10.9.2020 kesatyontekijoiden palkkausmaararahaa 25 281 euroa seka 7.12.2020
maahanmuuttajien rekrytointimallia varten 5 768 euroa ja rekrytoivan oppisopimuskoulutuksen osalta 30
228 euroa.

Perusturvajohtaja siirsi tulosyksikkoon 27.3.2020 Perhe- ja sosiaalipalveluista 118 433 euroa
omaishoidon tuen jarjestamista varten.



Palvelutuotteet 2018-2020 (€)

TP 2018 TP 2019 TA 2020
24 VANHUSTEN PALVELUT
Henkilostomaidra 1420 1454 1624
Htv 1068 1118 1114
Tehostettu palveluasuminen
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 67 581 340 61494776 63 765 000
- suorite: hoitopaiva 465 997 477 317 492 385
- yksikkékustannus e/hp 145,03 128,83 129,50
Lyhyaikainen tehostettu palveluasuminen
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 2586233 2798096 2956 000
- suorite: hoitopaiva 23 702 20719 28 590
- yksikkékustannus e/hp 109,11 135,05 103,39
Auroranmaen lyhytaikainen arviointi- ja kuntoutusyksikké (aiemmin laitoshoito)
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 5890921 4944515 4930000
- suorite: hoitopaiva 20 521 19 436 18 983
- yksikk6kustannus e/hp 287,07 254,40 259,71
Kotihoito
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 30 646 989 34 409 706 34 627 000
- suorite: kaynti 942703 1092650 1097 821
- yksikkékustannus e/kaynti 32,51 31,49 31,54
Kotihoidon tukipalvelut
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 1275238 1443924 1524000
- suorite: kaynti 9 286 14 698 15 500
- yksikkokustannus e/kaynti 137,33 98,24 98,32
Paivatoiminta
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 2236341 2481923 2405000
- suorite: kaynti 16 706 18 612 19 850
- yksikkkustannus e/kaynti 133,86 133,35 121,16
Omaishoidon tuki
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 5331700 5965776 5951000
- suorite: tukikuukausi 6 814 7 459 7 600
- yksikkékustannus e/tukikk 782,46 799,81 783,03
Kuntoutusosastohoito
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 30 764 755 29 768 800
- suorite: hoitopéiva 76 204 76 650
- yksikkokustannus e/hoitopaiva 403,72 388,37
Perustason akuuttiosastohoito
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 3616 262 3498 200
- suorite: hoitopaiva 7 650 7227
- yksikkékustannus e/hoitopéiva 472,71 484,05
Saattohoito-osastohoito
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 2507064 2445000
- suorite: hoitopaiva 4 807 5 201
- yksikkékustannus e/hoitopéiva 521,54 470,10
Avosairaanhoito
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 1620886 2953 000
- suorite: kontakti 11 495 13 500
- yksikkokustannus e/kontakti 141,01 218,74
Kotisairaala
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 2332093 2307 760
- suorite: kontakti 19 198 36 000
- yksikkékustannus e/kontakti 121,48 64,10
Espoon sairaala
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 47 729 272 53 800 509 54 438 000
Muut palvelutuotteet®
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 14 866 838 22946 992 17 326 000

* tilastointi muutfunut
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2018-2019

TP 2020 muutos-%

1490
1146

64 128 000
482 793
132,83

2 632 000
15235
172,76

5163 000
18 857
273,80

38 605 000
1152 846
33,49

2 035 000
20 685
98,38

1440 000
8 168
176,30

6 127 000
7 486
818,46

34 225 000
72 009
475,29

3757 000
6 599
569,33

2773 000
4 851
571,63

3 055 000
11 324
269,78

2401 000
18 957
126,66

58 620 000

14 377 000

24 %
4,7 %

-9,0 %
24 %
-11,.2 %

82 %
-12,6 %
23,8 %

-16,1 %
-53%
-11,4 %

12,3 %
15,9 %
31%

13,2 %
58,3 %
28,5 %

11,0 %
1,4 %
0.4 %
11,9 %

9.5 %
22 %

12,7 %

54,4 %

2019-2020
muutos-%

2,5%
25 %

4,3 %
1.1 %
3.1 %

-5,9 %
-26,5 %
279 %

4.4 %
-3,0%
7.6 %

12,2 %
55 %
6,4 %

40,9 %
40,7 %
01 %

42,0 %
56,1 %
322 %

2,7 %
0.4 %
23%

11,2 %
-55%
17,7 %

3,9 %
-13,7 %
20,4 %

10,6 %
0,9 %
9,6 %

88,5 %
-15%
91,3 %
3.0 %
-1.3%
4,3 %
9,0 %

-37.3 %



Koronapandemian vuoksi suoritelukujen vertailu edelliseen vuoteen 2019 ei ole kaikilta osin
tarkoituksenmukaista. Tuottavuustavoite, yksikkokustannusten lasku -1 prosentti, jai saavuttamatta
kaikissa palvelutuotteissa poikkeustilanteesta johtuen. Useissa palvelutuotteissa suoritteet vahenivat
koronasta johtuen samalla kun kustannukset pysyivat ennallaan tai kasvoivat. Kotihoidossa volyymi
kasvoi kaikissa tuotteissa ja voimakkainta kasvu oli kotihoidon tukipalveluissa, jossa 41 prosentin
suoritekasvun taustalla oli normaalin palveluntarpeen kasvun ohella my6s rintamaveteraanien
lakimuutos 1.11.2019, jossa palveluita tuli laajemmin lain piiriin. Pitkaaikaishoidossa suoritteet kasvoivat
ostopaikkojen osalta, jossa kasvu oli 4 prosenttia edellisen vuoden tilinpaatékseen verrattuna.

2.5.2 Terveyspalvelut

Toiminta

Koronapandemia vaikutti terveyspalvelujen vuoden 2020 toimintaan monella tapaa. Monissa palveluissa
jouduttiin tekem&éan toiminnallisia muutoksia ja supistamaan palvelutuotantoa. Tastd johtuen useiden
palveluiden saatavuustilanne heikentyi vuoden 2020 aikana ja samalla kertyi hoito- ja palveluvelkaa.
Terveyspalveluille aiheutui myds huomattavan paljon ylimaaraisia kustannuksia ja tulojen menetyksia
koronasta johtuen. Pandemian johdosta etapalveluita kehitettiin ja laajennettiin kaikilla palvelualueilla.

Espoon sosiaali- ja terveystoimen johtoryhmén toimeksiantona ja johdolla Espoossa valmisteltiin kesa-
joulukuussa poikkihallinnollisena projektina Espoon tulevaisuuden geneerinen sote-keskuskonsepti. Malli
noudattaa hallituksen ja STM:n linjauksia perustason sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestdmisesta seké
nivoutuu yhteen mytés myéhemmin aloitetun Lansi-Uudenmaan tulevaisuuden sote -keskushankkeen
kanssa. Sisaisen valmistelun alueellisina ajureina ja vauhdittajina toimivat tilaongelmat Viherlaakson ja
Espoonlahden terveysasemilla. Geneeristd sote-keskuskonseptia on hyddynnetty modulaarisesti
sosiaali- ja terveyslautakunnan hyvaksynnalla joulukuussa 2020 Espoonlahden terveysaseman
peruskorjauksen tarveselvitykseen. Suur-Leppdvaaran osalta konsepti vieddan lautakunnan joulukuun
linjausten perusteella laajempana ja perusteellisempana paatettavaksi vuonna 2021.

Koronapandemia aiheutti avosairaanhoidon toiminnassa huomattavia muutoksia. Samarian
terveysasema muutettin maaliskuussa yhden viikonlopun aikana infektioasemaksi ja normaali
terveysasematoiminta paattyi Samarian terveysaseman osalta p&adasiallisesti koko vuodeksi.
Vastavuoroisesti muut terveysasemat vastaanottivat myds Samarian asiakkaita. Henkilostosta merkittava
osuus siirtyi tekemdan pandemiaty6ta, muun muassa tartunnanjdljitystd, pandemian muuta
tartuntatautiasiantuntijatyota tai siirtyivat Espoon sairaalaan. Tartuntatautiyksikdn henkildstomaaran
kasvu vuoden 2020 aikana oli huomattava. Yksikkd kasvoi 2,5 henkilon yksikdstda noin 130 henkilon
kokonaisuudeksi.

Vuoden 2020 aikana Viherlaakson terveysasema suljettiin ja toiminta siirtyi Kilon terveysasemalle.
Espoonlahden paaterveysasemalla tapahtui vesivahinko paasiaisen aikaan, jonka johdosta toimintaa
siirrettiin korvaaviin tiloihin. Asiakaspalvelukeskus, eli terveysasemien keskitetty puhelintoiminta, aloitti
toimintansa  toukokuussa  Olarin Friisilan  tiloissa  yhdess&  suun  terveydenhuollon
asiakaspalvelukeskuksen kanssa. Paaterveysasemista laajennetuilla aukioloilla vuonna 2020 jatkoi Ison
Omenan terveysasema. Aukioloaikoja ei ollut mahdollista laajentaa muille p&aterveysasemille pandemian
aiheuttaman lisatyon ja resurssivajeen vuoksi.

Palveluseteliasemat liittyivat osaksi palvelutuotantoa Espoon keskuksen alueella toukokuusta alkaen.
Liséksi yksittaisen laakarikaynnin palvelusetelin kayttda pilotoitiin loppuvuodesta.

Taulukko 1. Avosairaanhoidon monituottajamallin  1aakari- ja hoitajakdynteihin  perustuvat
tuotantovolyymit vuonna 2020.
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Tuotantotapa %-0suus
Oma tuotanto 90,9
Ostopalvelut (Matinkyla ja Espoontori 1-4 2020) 6,2
Palveluseteliasemat (Espoontori 5-12 2020) 2,7
Yksittaisen laakarikaynnin palvelusetelit 0,2

Odotusaika lagkarin kiireettomalle vastaanotolle heikentyi pandemiasta johtuen. Viela kevéén ja kesan
aikana hoitoon paasy toteutui toimintavuoden 2019 mukaisesti. Pandemian hieman helpottaessa kesan
jalkeen patoutunut palveluiden tarve purkautui seka puhelimitse tapahtuvien yhteydenottojen kasvuna
etta kiireettoman vastaanottopalvelun ruuhkautumisena. Tasta johtuen odotusaika laékarin
kiireettomalle vastaanotolle (T3) kohosi omilla terveysasemilla 90 paivaan loppuvuodesta.

Sahkaisia asiointimahdollisuuksia lisattiin avosairaanhoidossa vuoden 2020 aikana. Esimerkiksi
ladkareiden videovastaanotot aloitettiin hyvin nopealla tahdilla auttamaan pandemian asiakastydssa.
Sahkoisistd Omaolo-oirearvioista erittain merkityksellinen oli vuoden aikana kayttéon otettu
koronaoireisiin liittyva palvelu, joka auttoi asiakasta arvioimaan vointiaan ja saamaan ohjeistusta
vointiinsa liittyen seka linkin suoraan sahkodiseen ajanvaraukseen. Tunnistautuneen chat ei paassyt
kaynnistymaan viela vuoden 2020 aikana.

Koronan vuoksi avosairaanhoidon vastaanottokdyntien maard jai merkittdvasti edellisvuotta
matalammaksi. Laakarikaynteja toteutui 33 prosenttia ja hoitajakdynteja 45 prosenttia vahemman kuin
vuonna 2019.

Taulukko 2. Avosairaanhoidon asiakas- ja kdyntimaaria vuosina 2019 ja 2020.

Muutos

2019 2020 2019 vs.

2020 (%)
Terveysasemien 146 138 5 o
asiakkaat 292 401 0

et et . 199 133

Laakarikaynnit 210 897 -33 %
o . 291 159 0
Hoitajakaynnit 867 887 -45 %

Mielenterveys- ja paihdepalvelujen toiminnan kehittdmisen painopisteita vuonna 2020 olivat
mielenterveys- ja paihdepalvelujen vision ja toimintastrategian rakentaminen vuoteen 2025 asti,
asiakaskokemuksen parantaminen ja henkildston tydhyvinvoinnin kehittaminen. Asumispalvelujen
prosesseja tehostettiin vuoden aikana kehittamalla asiakkaiden palvelutarpeen arviointia, tyonjakoa
seka kustannustietoisuutta ja sen seurantaa. Prosesseja kehittdmalla asumispalveluihin on saatu
virtausta raskaammista kevyempiin palveluihin.

Espoon Nuorisopoliklinikoiden (Perkkaa ja Matinkyld) asiakaskontaktim@ard kasvoi 40 prosentilla
verrattuna vuoteen 2019. Eri asiakkaiden maara kasvoi 52 prosenttia. Asiakasmaardn huomattavan
suureen kasvuun vaikutti koronasta johtuva lock-down ja se, ettda samaan aikaan nuorille ei ole ollut tarjolla
normaaliin tapaan esimerkiksi opiskeluhuoltopalveluja. Hoito- ja tukijarjestelman nakokulmasta
terapiapaatoksia saaneille nuorille ei ole ollut tarpeeksi terapeutteja saatavilla, jolloin Nupolin palveluille
oli vuonna 2020 kasvava tarve. Myds mielenterveys- ja paihdepalvelujen aikuisten vastaanotoilla
asiakaskontaktimaarat kasvoivat 17 prosenttia edelliseen vuoteen verrattuna. Vastaanottopalveluja
tarjottiin koronasta johtuen laajenevassa maarin myds etapalveluina: 56 prosenttia aikuisten ja nuorten
vastaanotoista toteutui etdné (videovastaanotot ja puhelinvastaanotot).
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Seka Nupolien etta aikuisten mielenterveys- ja paihdenpalvelujen klinikoiden palvelujen saatavuus
heikentyi kasvaneen kysynnan ja asiakaskontaktien my6ta vuonna 2020. Akuuttiajoille paasi suhteellisen
nopeasti, mutta kiireettdméan hoidon saatavuus vaihteli sek& nuorten ettd aikuisten vastaanotoilla vuoden
aikana paljon: aikuisten vastaanotoilla 14—42 paivan valilla ja Nupoleilla 5-29 paivan valilla. Nupoleilla
palvelun saatavuus heikentyi vuoden lopulla merkittavasti.

Lyhytaikaisessa paihdehoidossa suurimpia muutoksia olivat selviamishoitoaseman siirtdminen Kilosta
vieroitushoidon kanssa samaan rakennukseen Matinkylddn, poliisivankilan terveydenhuollon
jarjestamisvastuun siirtiminen avosairaanhoidon palvelualueelle ja Linkissa toteutettu C-hepatiittinoidon
pilotointi, joka oli ensimmaéinen laatuaan koko Suomessa talle asiakasryhmadlle.

Suun terveydenhuollossa kiireeton hoito keskeytettiin koronavirustilanteen vuoksi kevaalla ja asiakkaille
tarjottiin vain kiireellistd ja puolikiireellistd hoitoa. Samalla henkildkuntaa siirrettiin muihin tehtaviin.
Kiireetdn hoito aloitettiin uudestaan elokuusta lahtien. Palveluiden alasajosta johtuen asiakasmaara suun
terveydenhuollossa vahentyi 15 prosentilla ja kayntimaarat 25 prosentilla edelliseen vuoteen verrattuna.
Suun terveydenhuollolle kertyi merkittdvaa hoitovelkaa johtuen kayntien peruuttamisesta.

Taulukko 3. Suun terveydenhuollon asiakas- ja kdyntimaaria vuosina 2017-2020.

2017 2018 2019 2020 Muutos 2019
vs. 2020 (%)

Asiakkaat 88 040 90 311 93 265 79 367 -15%
Kaynnit 224 226 230 172 -25%
739 186 555 988

Odotusaika aikuisten kiireettomaan tutkimukseen oli vuonna 2020 keskim&arin 88 vuorokautta.
Kiireelliseen hoitoon on pééssyt saman paivan aikana.

Vuonna 2020 suun terveydenhuollon organisaatio uudistettiin ja uusi organisaatio aloitti toimintansa
elokuussa. Oikomishoito keskitettiin Leppéavaaran ja Kivenlahden hammashoitoloihin, arkipaivystys siirtyi
Espoon sairaalan hammashoitolaan ja erityisosaaminen (muun muassa suukirurgia ja parodontologia)
Tapiolan hammashoitolaan. Lisdksi Espoon sairaalan ja Tapiolan hammashoitoloissa jarjestettiin
asiakkaille ilta- ja lauantaivastaanottoja. Uusilla toimintamalleilla ja organisaatiorakenteella seké
prosessien kehittamisty6lla parannetaan asiakkaiden hoitoon padsya ja vastataan palvelutarpeen
kasvuun. Palvelusetelia pilotoitiin syksylla 2020 Matinkylan alueella. Palvelusetelitoimintaa on laajennettu
taman jalkeen muuallekin Espooseen. Suun terveydenhuollon toiminnanohjausjarjestelmén pilotointi
keskeytettiin vuonna 2020 koronapandemian vuoksi.

Avokuntoutuspalveluissa toimintaa supistettiin huomattavasti koronapandemiasta johtuen kevaalla 2020
ja merkittavad osa henkilékunnasta siirtyi muille palvelualueille. Kesan jalkeen toiminta palautui lahes
normaaliksi. Hoitovelkaa kuitenkin kertyi ja vastaanottoaikojen saatavuus heikentyi osassa toiminnoista.
Avofysioterapiassa asiakasmaara pienentyi 12 prosenttia ja kayntimaara 23 prosenttia verrattuna vuoteen
20109.

13



Taulukko 4. Avofysioterapian asiakas- ja kayntimaaria vuosina 2017-2020.

Muutos
2017 2018 2019 2020 2019 vs.
2020 (%)
Asiakkaat 10 235 10 649 11576 10 215 -12 %
Kaynnit (yksilo- ja 20613 | 30066 | 29594 | 22692 23%
ryhmakaynnit)
Koronapandemia vaikutti selvasti etdakuntoutuksen lisdantymiseen. Erityisesti avokuntoutuksen

laakareiden, puheterapeuttien ja neuropsykologin etavastaanotot lisdantyivat. Myos avofysioterapiassa
kaynnistettiin etana pidettavat perhevalmennusryhmat.

Ympadristoterveydenhuollossa koronapandemian aiheuttamat tarkastustoiminnan rajoitukset pysayttivat
suunnitelmallisen valvontatyén elintarvike- ja terveydensuojeluvalvonnan osalta lahes kokonaan
maaliskuun puolivalista toukokuun loppuun. Taman jalkeenkin kaytettiin tarkastusten suorittamisessa
koronatilanteesta riippuen riskiperusteista harkintaa ja tarkastusmaarat jaivat kokonaisuudessaan
suunniteltua vahdisemmaksi. Valvontasuunnitelmaan kirjatuista tarkastusmaaristéa toteutui vuoden 2020
aikana elintarvikevalvonnan osalta 60 prosenttia ja terveydensuojeluvalvonnan osalta 56 prosenttia.
Tupakka- ja nikotiinivalmisteiden valvonnan osalta toteuma oli 81 prosenttia. Tarkastustydhon sovellettiin
mahdollisuuksien mukaan etdmenetelmid. Tarkastuksilta koottu asiakaspalaute on ollut erittdin hyvaa ja
toimijat ovat kokeneet valvontakaynnit hyddyllisiksi. V&hentyneen tarkastustyon tilalla toteutettiin vuoden
aikana erilaisia yksikodn sisaiseen laadunhallintaan liittyvia tehtavia.

Elainla&kintahuollon osalta toiminta sailyi koronasta huolimatta suhteellisen tavanomaisella tasolla.
Elainsuojeluvalvontakayntien maara vaheni hetkellisesti maalis-huhtikuussa, mutta palautui
tavanomaiselle tasolleen taman jalkeen.

Espoolaisten erikoissairaanhoidon kaikkien eri tahojen elektiivisten (kiireettomien) lahetteiden maara
vaheni edelliseen vuoteen verrattuna nelja prosenttia. Espoon kaupungilta lahetettyjen l&hetteiden maara
vaheni 7 prosenttia. Erikoissairaanhoidon palvelusopimukseen kuuluvien asiakkaiden maara kasvoi 14
prosenttia. Asiakasmaaran kasvu johtui drive-in -koronatestauksesta.

Taulukko 5. Erikoissairaanhoidon lahetteet vuosina 2017-2020 (HUS:n luvut).

Muutos Muutos
2017 2018 2019 2020 2019 vs. 2019 vs.
2020 (kpl) 2020 (%)
Espoon kaupunki 26607 | 27331| 28271 26171 -2 100 -7 %
Tyoterveyshuolto 1 958 2016 2 031 1 896 -135 -7 %
Yksityisladkari/sairaala 13379 | 14037| 14576 | 15489 913 6 %
Muut lahettajat
yhteensh ‘ 1236| 1491| 1524| 1061 -463 30 %
Lahetteet yhteensa 43180 | 44875| 46402 | 44617 -1 785 -4 %

Tammi-kesakuussa 2020 tehtiin 29 prosenttia (1 359 kpl) vahemman elektiivisia leikkauksia kuin

vastaavana ajankohtana vuonna 2019. Heina-joulukuussa elektiivisia leikkauksia tehtiin nelja prosenttia

(168 kpl) ja koko vuonna 17 prosenttia vahemman vuoteen 2019 verrattuna. Erikoissairaanhoidon
paivystyskayntien maara vaheni 10 prosenttia (4 457 kpl) vuoteen 2019 verrattuna.

Erikoissairaanhoidossa tehtiin etdvastaanottoja 13 019 vuoden 2020 aikana. Vuodeosastohoidon osalta

yli kuusi kuukautta jonottaneiden jono oli loppuvuonna 2020 kolmenkertainen vuoden 2019 loppuun
verrattuna: eniten jonottajia oli silmatauteihin.
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Taulukko 6. Hoidetut erikoissairaanhoidon potilaat vuosina 2016—2020.
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Talousarvion toteutuminen

Talousarvio  Muutokset/ Muutettu TA Toteuma Poikkeama
1000 EUR 2020 Korotukset 2020 31.12.2020 2020
Tomritahuot 17 405 -5 700 11 705 13 682 1977
Tommrtamenot -412 724 -6 970 -419 695 -436 213 -16 519
Tommintakate -395 319 -12 670 -407 990 -422 531 -14 542

Terveyspalveluiden toimintatulot olivat vuonna 2020 13,7 milj. euroa ja alittivat alkuperéisen talousarvion
3,7 milj. eurolla. Tulot laskivat 0,9 milj. euroa eli 6,2 prosenttia edellisesta vuodesta. Toimintatulot laskivat
etenkin suun terveydenhuollossa ja avosairaanhoidossa koronasta johtuvien palvelutuotannon muutosten
vuoksi.

Terveyspalveluiden toimintamenot kasvoivat 24,6 milj. euroa (6,0 prosenttia) edellisvuoden
tilinpaatoksesta paéatyen 436,2 milj. euroon. Alkuperaiseen talousarvioon nédhden menot ylittyivat 23,5
milj. eurolla (5,7 prosenttia). Koronasta aiheutui ylimaaraisia kustannuksia terveyspalveluissa yhteensa
16,3 milj. euroa. Terveyspalveluiden oman toiminnan osalta menot kasvoivat 16,5 milj. euroa edellisesta
vuodesta ja ylittivat 17,0 milj. eurolla alkuperéisen talousarvion. Erikoissairaanhoidon menot kasvoivat 8,1
milj. euroa edellisestd vuodesta ja ylittivat 6,5 milj. eurolla alkuperaisen talousarvion. HUS:n tilinpaatdksen
2020 alijgdman kattamisen osuus Espoolle oli 10,6 milj. euroa.

Suurin toimintamenojen kasvu oli avosairaanhoidossa, jossa menot ylittivat alkuperaisen talousarvion
20,0 milj. eurolla eli 39,5 prosentilla. Avosairaanhoidon menot kasvoivat 18,1 milj. euroa eli 34,4 prosenttia
edellisestd vuodesta. Menojen kasvusta 15,6 milj. euroa johtui koronan aiheuttamista kustannuksista.
Covid-19 naytteenoton ja analytiikan kustannukset olivat 12,0 milj. euroa vuonna 2020. Ylim&araisesta
henkilostéresursoinnista aiheutui 2,3 milj. euron kustannukset erityisesti tartuntatautiyksikbssa ja
Samarian infektioasemalla. Henkilostomaaraa kasvatettiin siirtdmalla henkilostéa muilta terveysasemilta,
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kouluttamalla jaljitystydhon sote-henkilostoa muualta toimialalta ja rekrytoimalla ulkopuolista tyévoimaa.
Ulkopuolisen palveluntuottajan koronapuhelinneuvontapalvelun ja koronajaljityksen kustannukset olivat
0,8 milj. euroa ja koronasuojavarusteiden kustannukset 0,2 milj. euroa.

Avosairaanhoidon maksuttomien hoitotarvikkeiden kustannukset kasvoivat edellisestad vuodesta 1,5 mil].
euroa johtuen hoitotarvikkeiden jakelumaaran lisdantymisesta ja logistiikkakustannusten noususta.
Mielenterveys- ja paihdepalvelujen alkuperainen talousarvio ylittyi menojen osalta 0,7 milj. eurolla. Ylitys
kohdistui mielenterveyspalveluasumisen ja tehostetun mielenterveyspalveluasumisen ostopalveluihin,
joissa palveluiden tarve kasvoi edellisesta vuodesta.

Edellisvuoden tilinpaatbkseen verrattuna terveyspalveluiden toimintakate heikkeni 6,4 prosenttia ja
alkuperaiseen talousarvioon nahden 6,9 prosenttia.

Talousarviomuutokset:

Valtuusto korotti 7.12.2020 tulosyksikon maararahoja 6 900 000 euroa. Maararahat kohdistettiin
avosairaanhoidon ostopalveluihin. Valtuusto vahensi tuloarviota yhteensad 5 700 000 euroa, kohdistuen
700 000 euroa mielenterveys ja paihdepalveluista,1 300 000 euroa avosairaanhoidosta, 3 470 000 euroa
suunterveydenhuollosta, 60 000 avokuntoutuksesta ja 170 000 euroa ympaéristéterveydenhuollosta.
Kaupunginjohtaja siirsi tulosyksikkéon 7.12.2020 rekrytoivan oppisopimuksen kayttdédn 144 845 euroa,
10.9.2020 kesatyontekijoiden palkkausmaararahaa 602 euroa. Lisaksi kaupunginjohtaja myonsi
tulosyksikolle 28.8.2020 Innovaatiopalkinnon 1 500 euroa.

Perusturvajohtaja siirsi paatoksellaan 20.9.2019 vakanssin maararahoineen toimialan esikuntaan 76 481
euroa.
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Palvelutuotteet 2018-2020 (€)

2018-2019 2019-2020
TP 2018 TP 2019 TA 2020 TP 2020 muutos-% muutos-%

25 TERVEYSPALVELUT

Henkiléstomaara 922 972 1029 1057 5,4 % 8,7 %
Htv 661 695 689 741 51 % 6,5 %
Mielenterveys- ja paihdepalvelut, avohoito (oma ja osto)

Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 3638641 3966743 4421232 4 224 161 9.0 % 6.9 %
- suorite: kaynti 36 857 38 316 45 000 44 351 4.0 % 15,8 %
- yksikkokustannus €/kaynti 98,72 103,53 98,25 95,24 49 % -8,0 %
Mielenterveys- ja paihdepalvelut, korvaushoito, osto

Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 1744430 1673817 1850000 1823010 -4.0% 89 %
- suorite: asiakas 256 271 280 279 5,9 % 3,0 %
- yksikkokustannus €/asiakas 6 814,18 6 176,45 6 607,14 6 534,09 -9.4 % 5,8 %
Mielenterveys- ja paihdepalvelut, palveluasuminen ja tehostettu palveluasuminen, osto

Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 9259950 9900145 9 376 000 9971 932 6,9 % 0,7 %
- suorite: vuorokausi 93 187 101 846 99 000 105 657 9.3 % 3,7 %
- yksikkokustannus €/vuorokausi 99 37 97 .21 94 71 94 38 22 % -2.9 %
Mielenterveys- ja paihdepalvelut, paihdelaitoshoito, oma

Palvelutuotieen kokonaiskustannukset 2174 410 2098249 2121 187 2218153 -3.5% 57 %
- suorite: vuorokausi 5057 4 850 5050 4 682 -41% -35%
- yksikkokustannus €/vuorokausi 429,98 432 63 420,04 473,76 0,6 % 95 %
Avosairaanhoito, vastaanottopalvelut

Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 36 679 359 40451 754 37913530 49 062 987 10,3 % 21,3 %
- suorite: kaynti 487 600 515 383 517 000 302 697 57 % -41.3 %
- yksikkokustannus €/kaynti 75,22 78,49 73,33 162,09 4.3 % 106,5 %
Suun terveydenhuolto, perustaso

Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 23850772 24146852 26160742 23 041 383 1.2 % -46 %
- suorite: asiakas 90 311 93 265 102 000 79 367 3,3% -14.9 %
- suorite: kaynti 226 186 230 555 255 000 172 988 1,9 % -25,0 %
- yksikkokustannus €/asiakas 264 10 258,91 256,48 290,31 -2,0% 121 %
- yksikkokustannus €/kaynti 105,45 104,73 102,59 133,20 -0,7 % 27,2 %
Erikoissairaanhoito, HUS-palvelusopimus

Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 257 483 456 278 158 118 279 116 000 285 233 077 8,0 % 25 %
- suorite: tuote 590 773 610 731 619 777 606 707 3,4 % -0,7 %
- yksikkokustannus €/tuote 435,84 455,45 450,35 470,13 45 % 3,2 %
Erikoissairaanhoito, yhteispaivystys

Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 3927953 3789008 4416000 4017 447 -3.5% 6,0 %
- suorite: kaynti 29778 32628 33139 24 981 9.6 % -23.4 %
- yksikkokustannus €/kaynti 131,91 116,13 132,46 160,82 -12.0 % 38,5 %
Avokuntoutus, fysioterapiapalvelut

Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 2350893 2458027 2504926 2 138 334 46 % -13.0 %
- suorite: asiakas 10 649 11 576 11 800 10 215 8,7 % -11.8 %
- yksikkokustannus €/asiakas 220,76 212,34 212,28 209,33 -3,8 % -1,4 %
Avokuntoutus, apuvilinepalvelut

Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 3031313 3561244 3200000 3525 792 175 % -1.0%
- suorite: luovutetut apuvalinest 22 398 23 328 23 600 24 321 4.2 % 4.3 %
- yksikkokustannus €/apuvaline 135,34 152,66 135,59 144 97 12,8 % -5,0 %
Muut palvelutuotteet

Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 37 722 505 41 375884 41644 449 50 956 987 9.7 % 232 %

Muut mittarit 2018-2020

2018-2019 2019-2020
TP 2018 TP 2019 TA 2020 TP 2020 muutos-% muutos-%

Avosairaanhoidon vastaanottokaynnit 487 600 515 383 517 000 302 697 57 % -41.3 %
Hoitajakaynnit 285 923 315310 300 000 163 324 10,3 % -48.2 %
Laakarikaynnit 201 677 200 073 217 000 139 373 -0,8 % -30,3 %

Terveyspalvelujen henkilostomaara lisaantyi 85 henkilolla vuodesta 2019. Lisays johtui suurelta osin
koronapandemiasta. Avosairaanhoidon koronatydn resursseja tdydennettiin maaraaikaisesti.
Tuottavuustavoitetta, yksikkdkustannusten laskua -1,5 prosentilla, ei saavutettu terveyspalveluissa
vuonna 2020 poikkeustilanteesta johtuen. Koronasta johtuvien toiminnan muutosten vuoksi suoritteet
olivat selvasti alhaisemmalla tasolla normaalitilanteeseen nahden. Liséksi terveyspalveluille aiheutui
koronasta huomattavan paljon ylimaaraisia kustannuksia, jonka vuoksi yksikkokustannukset olivat
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useissa palveluissa edellisvuotta selvasti suuremmat. Merkittdvimpien palvelutuotteiden osalta
mielenterveys- ja paihdepalveluissa avohoidon, palveluasuminen ja tehostetun palveluasumisen
ostopalveluissa seka avokuntoutuksen fysioterapiapalveluiden ja apuvalinepalveluiden tuottavuustavoite
toteutui.

2.5.3 Perhe- ja sosiaalipalvelut

Toiminta

Lapsiperhepalvelujen palvelurakenteen keventamisté ja palvelujen integraatiota jatkettiin suunnitellusti.
Osana perhekeskuskehittamista on kehitetty ja jalkautettu yhteensovittavia toimintamalleja, mm
monialaista ensiarviointia yhdesséa perhesosiaalitytn, perheneuvolan, lasten kuntoutuspalvelujen ja
lastensuojelun valilla. Kehittamisty6ta on toteutettu tiiviissa yhteistydssa Lansi-Uudenmaan sote -
hankkeen kanssa.

Terveydenhoidossa onnistuttiin selviamaan koronan tuomista valilla suhteellisen nopeistakin henkildston
ja toiminnan muutoksesta kohtuullisesti. Tilanne oli kuitenkin haastava, silla samalla, kun henkiléstoa
siirrettiin turvaamaan kriittisia toimintoja, terveydenhoidon vastaanotoilla ndkyi lasten, nuorten ja
perheiden koronaan liittyvat huolet, joka lisdsi vastaanottojen tarvetta ja pituutta. Koululaisten
masentuneisuus ja ahdistuneisuus kasvoi edelliseen vuoteen verrattuna (8lk 6 %, lukio 1vsk 3 %).
Koulu- ja opiskeluterveydenhuollon palveluita supistettiin siten, ettéd palvelut keskitettiin kahdeksaan
kouluun ja oppilaitokseen kahden kuukauden ajaksi. Keséalla perustettiin suunnitellusti keskitetty koulu-
ja opiskeluterveydenhuollon yksikké. Neuvolan leikki-ikaisten tarkastuksia supistettiin. Entinen fyysisesti
jarjestetty perhevalmennus korvattiin perhevalmennuksen eri toimintatavoilla. Influenssarokotuksia
otettiin 6 000 rokotusta enemmaén kuin edellisend vuonna. Digitaalisia palveluja pyrittiin kehittamaan
nopeasti esim. perustettiin digi-avoneuvola. KuntalO -kyselysséa henkiloston tydmaara kasvoi n. 17
prosentilla edelliseen vuoden 2018 kyselyyn verrattuna. Terveysperusteiset poissaolot kasvoivat 4
pv/htv verrattuna v. 2019. (v. 2020 18 pv/htv).

Lapsiperheiden hyvinvointipalvelujen asiakaskontaktien maara kasvoi kokonaisuutena 20 % verrattuna
edelliseen vuoteen. Osittain tAma on mahdollistunut sahkadisten tyovalineiden kayttdonotolla.
Palvelualueella 46 % kaikista asiakaskontakteista toteutettiin etana séhkdisten tydvalineiden avulla.

Perheneuvolapalvelujen ja perhesosiaalitydn yhteydenottokanavat yhdistettiin lapsiperheiden
sosiaalipalvelujen neuvonnaksi. Palvelussa on kdyttssa arkisin laajat puhelinajat takaisinsoitolla seka
pyyda apua -nettitoiminto 24/7. Perheneuvolapalvelujen asiakas- ja kontaktiméarat ovat kasvaneet
(asiakaskontaktit +14 %) ja korona-ajan palvelukontakteista yli puolet on toteutettu &ani- tai
kuvayhteydella.

Perhesosiaalityon palveluihin on aiemmin kasautuneen ja edelleen koronavuoden aikana lisdéntyneen
palvelutarpeen johdosta kertynyt jonoa. Tasta johtuen on palvelussa ylitetty palvelutarpeen arvioinnin
lakis&ateiset aikarajat. Jarjestelmamuutoksen takia asiakasmaarat eivét ole vertailukelpoisia edelliseen
vuoteen, mutta asiakaskontaktien maarassa muutos on ollut +30 %. Toimintaa on tehostettu ja
vakiinnutettu mm. vahvistamalla uuden organisaation kautta alueellista yhteistoimintaa seké
esimiestukea.

Perheoikeudellisten palvelujen yksikdssa korona-aika on nékynyt palvelutarpeen lisdantymisena.
Yksikdssa on laajasti otettu kayttdon etdnd tarjottavat tapaamiset (60 % kaikista kontakteista). TAman
my0Otd on merkittavasti saatu tehostettua toimintaa mm. vahentyneiden peruutusten myota.
Asiakaspalaute etapalvelusta on ollut positiivista.
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Koronan vaikutus nékyi lasten kuntoutuspalveluissa lahetteiden maara laskuna -15 % verrattuna
edelliseen vuoteen. Vahentyminen johtui padosin paivakotien ja lastenneuvoloiden toiminnan
rajoituksista. Loppuvuodesta lahetemaéarat kaantyivat kasvuun ja ylittivat edellisvuoden tason.

Lastenpsykiatrisen yksikon osalta konsultaatioiden ja yhteydenottojen maara (yhteensa 770) laski
edelliseen vuoteen verrattuna 9 prosenttia. Siirtyminen etdkouluun ja muut koronan aiheuttamat
muutokset koulujen ja paivakotien toimintaan vaikuttavat tdssa merkittavasti. Syksylla konsultaatioiden
maara lahti kasvuun kevaaseen verrattuna noudatella pitkalti vuoden 2019 tasoa. Ensikayntejé oli
vahemman kuin edellisend vuonna ja vastaavasti asiakkuuksia pystyttiin paattamaan vahemman kuin
edellisena vuonna. Etatydvalineitd otettiin kayttdon ja niiden hyddyntamisessa on opittu uusia tapoja
tehda tyota.

Lastensuojeluilmoituksia tehtiin yhteensa 7 249 ja niiden mé&éara laski 5 prosenttia edelliseen vuoteen
verrattuna. Muutosta selittaa lastensuojeluilmoitusten maaran laskeminen kevaalla koulujen siirryttya
etaopetukseen. Lastensuojeluilmoitukset lahtivat voimakkaaseen kasvuun (+24 %) joulukuussa.
Lastensuojeluasiakkaiden kokonaismaara laski 6,6 prosenttia edelliseen vuoteen verrattuna. Laskua
selittéda osittain lastensuojeluilmoitusten maaran laskeminen ja sitd kautta palvelutarpeen arviointien
maaran laskeminen. Taman lisaksi lastensuojelussa oli sosiaalihuoltolain mukaisia asiakkaita.

Kiireellisten sijoitusten maara laski hieman edelliseen vuoteen verrattuna ja niita tehtiin lastensuojelussa
275. Kiireellisten sijoitusten ma&ara on pysynyt télla tasolla nelja vuotta. Vuonna 2019 tehtiin 281
kiireellista sijoitusta.

Uusien huostaanottojen maara laski. Vuonna 2019 tehtiin 102 huostaanottopdatdsta ja vuonna 2020
tehtiin 90 paatosta. Sijaishuollossa oli 825 lasta tai nuorta vuonna 2020, eli enemman kuin vuonna 2019
(769 lasta tai nuorta). Hoitovuorokausien méaara kasvoi, mutta kasvu oli asiakasmaaréaan suhteutettuna
maltillisempaa kuin edellisend vuonna. Espoossa sijoitukset painottuvat nuorisoikaisiin, mika nostaa
sijaishuollon kustannuksia. Perhehoidon osuus on kasvanut seka asiakasméaarissa etta
hoitovuorokausissa, mutta samalla my6és laitoshoidon osuus on kasvanut.

Koronapandemian vaikutukset aikuissosiaalitydn kysynnan kasvuun ovat olleet ennakko-odotuksia
vahaisemmat valtion perussosiaaliturvaan tekemien poikkeussaannosten ansiosta. Yhteisty®
paakaupunkiseudun kuntien ja Kelan osalta on jatkunut edelleen tiiviind. Taydentavan ja ehkaisevan
toimeentulotuen osalta on pysytty palvelutakuun mukaisissa aikarajoissa. Sen sijaan suunnitelmallisen
sosiaalitydn osalta palveluiden saatavuus ei ole ollut hyva. Palvelutarpeen arviointeja ei ole pystytty
tekemaan saadetyissa aikarajoissa kuin n. 50-60 prosentissa.

Espoo on mukana valtakunnallisessa asunnottomuuden puolittaminen vuoteen 2023 mennessa -
ohjelmassa ja siihen liittyen laadittiin monialainen Espoon suunnitelma asunnottomuuden
puolittamiseksi. Sosiaali- ja terveysministerié myonsi hankerahoitusta vuosille 2020-2022
asunnottomuuden vahentamishankkeeseen n. 0,5 miljoonaa euroa. Tavoitteena on luoda
toimintamalleja, joilla pystytdaan vahentamaan asumisen tuen kalliimpien ja raskaampien palveluiden
tarvetta ja samanaikaisesti myds vahentamaan asunnottomuutta. Asunnottomien maara laski edelleen
vuodesta 2019. Kehittamissuunta on oikea, mutta maara ei riittdva. Asunnottomien maara kaikista
espoolaisista oli vuonna 2018 0,23 %, vuonna 2019 0,21 % ja vuonna 2020 0,18 %.
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Maahanmuuttajapalvelujen asiakasmaara kasvoi vuonna 2020 hieman (+35) edelliseen vuoteen
verrattuna. Suurin osa uusista asiakkaista oli edelleen itsendisesti tai avustetusti vastaanottokeskuksista
Espooseen turvapaikkapaatoksen saatuaan muuttaneita. Lisdksi monet aiemmin turvapaikan saaneet
ovat saaneet perheensd Suomeen pakolaisten perheenyhdistamisen kautta. Uusista asiakkaista suurin
osa on tullut myds Suomen sisdisen muuttoliikkeen seurauksena.

Kahdessa omana toimintana tuotetussa perheryhmakodissa jarjestettiin perheryhméakotipalveluita ilman
huoltajaa maahan tulleille alaikaiselle. Uusien alaik&isena ilman huoltajaa tulleiden lasten ja nuorten
maara vaheni edelleen vuonna 2020. Espoon ryhmakodissa alaikaisten vastaanottopalveluiden
asiakastilanne on vaihdellut paljon vuoden aikana yksikon ollessa valmiudessa ottamaan
maahanmuuttoviraston ohjaamia lapsia vastaan.

Ty6 painottui edelleen maahanmuuttajanuorten jalkihuoltopalveluiden jarjestdmiseen. Vuoden aikana
maahanmuuttajapalvelujen jalkihuollon piirissa oli yhteensé 154 nuorta (169 nuorta vuonna 2019).
Suurimmalle osalle jalkihuoltonuorista on tarjottu tukiasumisen palveluja palveluntuottajien kautta.
Paperittomien asiointi on keskitetty vuodesta 2019 alkaen maahanmuuttajapalveluihin. Kiireellisten
sosiaalipalvelujen (tilapainen asuminen, ruoka ja ladkkeet) jarjestamisen tarve pysyi suunnilleen
edellisen vuoden tasolla vuoden 2020 aikana. Tilapdista kriisimajoitusta ja valttamatonta kiireellista
tukea ruoan ja lddkkeiden muodossa jarjestettiin hieman alle seitsemallekymmenelle ruokakunnalle.

Lansi-Uusimaan sosiaali- ja kriisipaivystys on jatkanut edelleen yhteisten toimintamallien kehittamista
yhdeksan muun alueen kunnan kanssa. Koronapandemian aikana on tarkeénéa tavoitteena ollut
toimintavalmiuden varmistaminen mahdollisten henkildston koronatartuntojen torjumiseksi. Erityisena
haasteena on ollut edelleen useiden eri asiakastietojarjestelmien yhteensovittamisen ongelmat.
Lahisuhde- ja perhevakivaltatyén toimintayksikkd Omatila siirtyi 1.8.2021 aikuisten sosiaalipalveluihin.
Loppuvuoden 2020 aikana sen palvelut ruuhkautuivat.

Vammaissosiaalityd on pysynyt lakisaateisissa kasittelyajoissa (joulukuussa 98 prosenttia hakemuksista
kasiteltiin lakisaateisesséa 90 paivassa). Keskimaarin hakemus kasiteltiin 30-35 paivassa.
Koronaepidemiatilanne on vaikuttanut etenkin paiva- ja tyétoiminnan jarjestamiseen (20 prosenttia
vahemman kayttopaivia) seka kuljetuspalvelujen kayttdoon (26 prosenttia vihemman matkoja), mista
johtuen naihin varatut maararahat alittuivat. Vammaispalvelujen asiakasmaara on vahentynyt
edellisvuodesta asiakastietojen tarkistamisesta johtuen noin 600 asiakkaalla. Asiakkuuksia véaheni
tarkistusten myota etenkin kuljetuspalveluista sekd henkilokohtaisessa avusta.

Henkilokohtaisen avun kustannukset kasvoivat 11 prosenttia, vaikka avustajan tarve esimerkiksi vapaa-
ajan toimintoihin vaheni koronaepidemiasta johtuen. Erityisesti palvelusetelin kayttd lisaantyi
merkittavasti.

Kehitysvammaisten ja autististen koululaisten aamu- ja iltapaivahoidon kayttopaivat vahenivat 10
prosenttia edellisestd vuodesta koronan vaikutuksesta. Kustannukset olivat kuitenkin yhté suuret, noin
3,5 miljoonaa euroa. Palvelun kustannuksista lahes puolet on kuljetuskustannuksia. Palvelua
toteutetaan paéasiassa suomenkielisen opetuksen ja vammaispalvelujen yhteistyona.

Vammaisten asumisen tukea on kehitetty Asumisen ohjelman 2016—2025 mukaisesti. Tuetun asumisen

osuus oli joulukuussa 28 prosenttia. Kehitysvammaisten pitk&daikaisen laitoshoidon viimeisia asiakkaita
muultti uusiin tehostetun palveluasumisen ostopalveluyksikkéihin loppuvuonna. Laitoshoidon purku
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nostaa asiakaskohtaisia kustannuksia keskimaarin 42 prosenttia. Laitoshoidon purussa syntyy tarve
my0s terveyspalvelujen ja muiden peruspalvelujen jarjestamiselle avohuollon palveluina.
Terveyspalvelujen kehittamiseksi on kaynnissa Uudenmaan kuntien yhteinen kehitysvammaisten
hoitopolut -hanke ja sosiaalipalvelujen kehittdamiseksi on perustettu yhteinen tyéryhma.

Talousarvion toteutuminen

Talousarvio  Muutokset/ Muutetiu TA Toteuma Poikkeama
1000 EUR 2020 Korotukset 2020 31.12.2020 2020
Tomintahilot 24720 -2 700 22 020 19 927 -2 093
Tomnmniamenot -222 899 -5 062 -227 962 -227 296 666
Tomminiakate -198 179 -7 762 -205 942 -207 369 -1 427

Tulosyksikdn toimintatulot nousivat 0,5 milj. euroa, eli 2,4 prosenttia edellisesta vuodesta. Tulot jaivat
kuitenkin 4,8 milj. euroa alle alkuperéisen talousarvion. Talousarvion tulokehys oli arvioitu liian suureksi.
Toimintamenot kasvoivat 1,7 prosenttia edellisvuoden tilinpdatoksesta paatyen 227,3 milj. euroon.
Toimintamenojen alkuperainen talousarvio ylittyi 4,4 milj. euroa, eli 2,0 prosenttia.

Tulosyksikdn suurimmat menokasvut olivat lasten sijaishuollon ja aikuisten asumisen ostopalveluissa.
Sijaishuollon laitosostot kasvoivat 1,8 milj. euroa edellisesta vuodesta (+ 6,4 %). Lasten sijaishuollon
kasvu on kohdistunut suunnitellusti perhehoitoon, mutta myos laitosostoihin. Laitosostoja on jouduttu
kayttamaan ennakoitua enemman oman palvelun varautumissuunnitelmien ja
jarjestamistapamuutoksen valmistautumisesta johtuen. Erityisesti vaikeat sijoitukset nakyvéat
ostopalveluissa. Aikuisten tilapaisessa ja tuetussa asumisessa kasvua on edellisvuoteen 1,4 milj. euroa
(+28,3 %). Kasvu on ollut perusteltua asunnottomuuden vahentamiseksi. Koronasta johtuvat
poikkeusolosuhteet ovat aiheuttaneet ennakoimattomia kuluja johtuen suojavarusteiden hankinnasta ja
niiden ilmaisjakelusta vahavaraisille. Korona on my6s vaikuttanut kustannusten saéstymiseen mm.
kotiin vietavissa palveluissa, vammaisten kuljetuspalvelussa ja tyo- ja paivatoiminnan palvelussa.

Edellisvuoden tilinpaatdkseen verrattuna toimintakate heikkeni 1,6 prosenttia. Alkuperaiseen
talousarvioon ndhden kate heikkeni 4,6 prosenttia.
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Talousarviomuutokset:

Valtuusto korotti 7.12.2020 tulosyksikdn maararahoja 5 000 000 euroa. Maararahat kohdistettiin
asiakaspalvelujen ostoihin, lastensuojelun sijaishuoltoon 3 500 000 euroa, aikuisten tuettuun asumiseen

750 000 euroa ja tilapaismajoitukseen 750 000 euroa. Liséksi valtuusto vahensi pakolais- ja
maahanmuuttajapalveluiden tuloarviota 2 700 000 euroa.

Kaupunginjohtaja siirsi tulosyksikkdon 7.12.2020 maahanmuuttajien rekrytointimallin kayttoon 43 354

euroa, 10.9.2020 kesatyontekijoiden palkkausmaéararahaa 24 077 euroa seka 5.8.2020

maahanmuuttajien rekrytointimallin kéyttoon 109 456 euroa. Lisaksi kaupunginjohtaja myonsi
tulosyksikolle 25.9.2020 TASSU - tasa-arvopalkinnon 1000 euroa ja 28.8.2020 Innovaatiopalkinnon
3000 euroa.

Perusturvajohtaja siirsi 27.3.2020 tulosyksikdsta Vanhusten palveluille 118 433 euroa omaishoidontuen

jarjestamista varten.
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Palvelutuotteet 2018-2020 (€)

TP 2018 TP 2019 TA 2020
27 PERHE- JA SOSIAALIPALVELUT
Henkilostomaara 1274 1319 1333
Htv 928 949 1008
Terveydenhoito (ilman YTHS)
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 13751208 14322506 15128 035
- suorite: kontakii 264 385 261903 262 000
- yksikkokustannus e/kontakti 52,01 54 69 57,74
Lasten perheneuvola- ja kuntoutuspalvelut (ilman perheasiain neuvottelukeskus) *
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 6533175 6796775 6957 695
- suorite: kontakii 37 291 36 255 37 400
- yksikkokustannus e/kontaldi 175,19 187 47 186,03
Lasten sijaishuolto
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 38931497 43730782 41096 536
- suorite: hoitovuorokausi 182 174 191 947 184 300
- yksikkékustannus e/hoitovuorokausi 213,71 227 83 222 99
Lastensuojelun avohuollon tukitoimet *
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 4544160 3966835 4675997
- suorite: valittoman asiakastyon tuctos 19 687 21131 12 500
- yksikkékustannus e/suorite 230,82 187,72 374,08
Alkuissosiaalipalvelujen tuetiu ja tilapainen asuminen
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 4609 667 4838356 4417024
- suorite: asiakas/kk (ka) 397 460 470
- yksikkokustannus e/asiakas/kk (ka) 967,60 876,51 783,16
- suorite: vuorokausi 2020 alk_ 186 000
- yksikkokustannus e/vuorokausi 23,75
Toimeentulotuki
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 6205540 6018531 6602803
- suorite: kotitalous 7084 6730 7 500
- yksikkokustannus e/kotitalous 875,99 894 28 880,37
Vammaispalvelulain mukainen kuljetuspalvelu
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 10 862 346 11 771 353 10 860 841
- suorite: yhdensuuntainen matka 319 953 331 846 322 000
- yksikkékustannus e/yhdensuuntainen matka 33,95 3547 33,73
Vammaisten asumispalvelut
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 35053 244 369729387 39132977
- suorite: kaytidvuorokausi 219 990 236 573 248 107
- yksikkokustannus e/kaytitvuorokausi 159,34 156,29 157,73
Vammaisten tyo- ja paivatoiminta
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 12 335121 13414708 13 460 118
- suorite: toimintapéiva 88 773 95 691 96 848
- yksikkokustannus e/toimintapaiva 138,95 140,19 138,98
Muut palvelutuottest
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 74 787 866 81 737 183 80 567 375

* TA2020 suoriteluky ef ole vertaitkelpoinen, suoriteen laskentatapa on MUt
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Muut mittarit 2018-2020

TP 2018
- Terveydenhoidon asiakkaita * 77139
- Sosiaalihuoltolain mukaisia asiakkaita
lapsiperheiden sosiaalipalveluissa ** 2717
- Avohuollon lastensuojeluasiakkaita 0-17 v. 2 485
- Lapsiperheiden kotipalvelun asiakkaita ** 1507
- Pakolais- ja maahanmuuttajapalvelujen
asiakkaita 2 200
- Sosiaali- ja kriisipaivystyksen yhteydenottoja 12 019
- Vammaispalvelujen asiakkaita *** 5 166
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2.5.4 Esikunta
Toiminta

Tulosyksikdsséa toteutettiin organisaation muutos tilikaudella. Talousyksikostd omaksi yksikoksi erotettiin
asiakasmaksut- ja korvaukset ja kehittamisyksikkd jakautui digikehitysyksikoksi ja
palvelukehitysyksikoksi.

Esikunnan eri yksikot ovat vuoden aikana aktiivisesti olleet osallisena kaupunkitasoisissa
kehittamisprojekteissa liittyen uuteen asiakirjahallintojarjestelmaén, palveluiden tuotteistamisen
laskentapaivitykseen, johtamisen ja toiminnanohjauksen uudistamiseen seka henkildstéhallinnon ja
palkkahallinnon jarjestelméauudistukseen.

Digikehittdmisyksikko edisti koko toimialan digitalisaatiota tarjoamalla tukea ja asiantuntijuutta
kehittdmisideoiden valmisteluun, projektien lapivientiin ja kehittdmiskokonaisuuden hallintaan seka
kansalliseen yhteistydhdn. Vuoden aikana valmistui yhteenséa 38 projektia. Projekteissa mm. otettiin
kayttoon palvelusetelit terveysasemien ja suun terveydenhuollon palveluihin, liitettiin sosiaalihuollon
asiakastietojarjestelmé kansalliseen Kanta-palveluun, toteutettiin Espoon hoivakotien valintaa tukeva
nettiportaali seké toteutettiin ja otettiin kayttdon useita covid-19-epidemian hallinnointia automatisoivia
jarjestelmia ja palveluita. Yksikon koordinoima sovellustuki mahdollisti jarjestelmien sujuvan kayton
my0ds koronasta johtuneiden laajojen henkildstésiirtojen aikana.

Palvelukehitysyksikdssa mm. jatkettiin Lean-oppien mukaisen kehittAmisen tukemista seka toteutettiin
kaupunkitasoisesti johdettua hyvinvoinnin ja terveyden edistdmishanketta.

Lansi-Uudenmaan sote -hanke

Sote-uudistuksen valmisteluun liittyva Lansi-Uudenmaan sote -hanke kaynnistyi lokakuussa 2020.
Espoon vetamassa hankkeessa ovat mukana kaikki Lansi-Uudenmaan kunnat: Espoo, Hanko, Inkoo,
Kauniainen, Kirkkonummi, Lohja, Raasepori ja Siuntio sek& perusturvakuntayhtyma Karviainen eli
Karkkila ja Vihti. Valmistelua tehdaén kaupunginjohtajien/kuntajohtajien johdolla, ja hankkeen
ohjausryhmassé ovat kuntien sote-johtajat.

Hankkeessa keskitytddn aluksi sosiaali- ja terveyspalvelujen sisallon kehittamiseen, jotta asukkaat
saavat entista paremmat palvelut. Kesélla 2021 selviad, miten sote-lakien kdy eduskunnassa, ja sen
padsemme miettimaan hallinnollisia kysymyksia. Tyon alla on kolme isoa kokonaisuutta, joita
kehitamme yhdessa asukkaiden ja henkildston kanssa:

e Tulevaisuuden sote-keskuksen toimintakonsepti: Tulevaisuuden sote-keskuksesta saa kaikki
perustason terveydenhuollon palvelut, mielenterveys- ja paihdepalvelut, sosiaalipalvelut ja
ikdihmisten palvelut helposti ja sujuvasti. Sote-keskus on palvelujen kokonaisuus, johon kuuluu
sahkdisid palveluja, kasvokkain tarjottavia palveluja ja likkuvia palveluja. Ajatuksena se on siis
paljon laajempi kuin yksittdinen rakennus tai toimipiste. Kehitdmme palveluja siten, ettéd ne ovat
helposti saatavilla ja joustavasti yhteensovitettavissa asiakkaiden tarpeiden mukaisesti.

e Uusia digi- jaict-ratkaisuja sote-palvelujen jarjestamiseen: Kuntien erillisia asiakas- ja

potilastietojarjestelmiad yhdistetdan, tavoitteena on paasta 36 jarjestelmasta 22 jarjestelmaan
vuonna 2021. Askeleita otetaan myds kuntien tietoteknisen infrastruktuurin yhtenaistamiseen.
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Tarjolle tulee uusia digipalveluja, kuten digiklinikan etévastaanotto- ja chat-palvelut, jotka
helpottavat ja nopeuttavat asiointia.

e Yhteinen organisaatio ja yhteiset toimintamallit: P&&tosta Lansi-Uudenmaan sote-
organisaatioiden yhdistamisesta ei ole viela tehty. Katsomme ensin, millaisia ratkaisuja
valtakunnallisessa sote-uudistuksessa tehdaan kevaan ja kesan aikana. Niin kauan kuin sote-
uudistuksen etenemisesta ei ole varmuutta, keskitymme niihin teemoihin, jotka tukevat sote-
palvelujen kehittamista ja ovat Lansi-Uudenmaan kunnille hyodyllisia tassa ja nyt.

Lansi-Uudenmaan sote -hanke toteutetaan sosiaali- ja terveysministerion myontaman valtionavustuksen
turvin. STM myonsi kesélla 2020 Tulevaisuuden sote-keskus -hankkeelle 4 700 000 euron avustuksen
(hankekausi 2020-2022) ja Rakenneuudistushankkeelle 7 782 000 euroa (hankekausi 2020-2021).
Rakenneuudistuksen myonnetylld avustuksella voidaan kattaa enintdan 80 prosenttia hankekuluista.
Tulevaisuuden sote-keskuksen avustuksella voidaan kattaa hankekulut tysimaaraisesti. Espoo kokoaa
kuntien yhteiset maksatushakemukset aluehallintovirastolle, ensimmainen hakemus tehdaan 15.3.2021
mennessa.

Talousarvion toteutuminen

Talousarvio  Muutokset/ Muutettu TA Toteuma Poikkeama
1000 EUR 2020 Korotukset 2020 31.12.2020 2020
Tomnntstiot 119 0 119 195 76
Valmisius omaan kaytioon 0 20 20
Tornmtamenot -11 421 -76 -11 498 -10 794 703
Tommintakate -11 302 -76 -11 379 -10 579 799

Esikunnan tuloja kertyi 0,2 milj. euroa ylittaen alkuperaisen talousarvion noin 0,1 milj. eurolla. Tuloja
kertyi noin 0,2 milj. euroa enemman verrattuna vuoteen 2019 Lansi-Uudenmaan sote-hankkeen
aloituksen myota.

Esikunnan toimintamenot kasvoivat 15,6 prosenttia edellisvuoden tilinpaatoksesta ollen 10,8 milj. euroa.
Alkuperaiseen talousarvioon ndhden menot alittuivat 0,6 milj. eurolla. Sisaisten palvelujen ostojen alitus
vuoden 2020 alkuperéiseen talousarvioon ndhden oli 0,5 milj. euroa, vuoden 2019 tilinpaatokseen
verrattuna sisaisten palvelujen ostot ylittyivéat 0,9 milj. eurolla.

Talousarviomuutokset:
Perusturvajohtaja siirsi paatoksellaan 20.9.2019 vakanssin maararahoineen terveyspalveluista toimialan
esikuntaan 76 481 euroa.

Palvelutuotteet 2018-2020 (€)

2018-2019 2019-2020
TP 2018 TP 2019 TA 2020 TP 2020 muutos-% muutos-%
29 SOSIAALI- JA TERVEYSTOIMEN

ESIKUNTA
Henkiléstomaara 98 99 102 111 1,0 % 12,1 %
Htv 76 75 80 82,8 -1,3 % 10.4 %

Esikunnan asiantuntijapalvelut
Palvelutuotteen kokonaiskustannukset 12125693 09339026 11421030 10794 356 -23,0 % 15,6 %
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3 Henkilostbkertomus
3.1 Tyon sujuvuus ja tyohyvinvointi

Tyo6n sujuvuuteen vaikuttivat koronapandemia ja henkiléston saatavuuden haasteet. Alkuvuodesta 2020
koronapandemian ensimmaisessa aallossa siirrettiin tydntekijoitd koronatydhon tartunnanjaljitykseen,
kotihoitoon ja Espoon sairaalaan. Lisaksi sivistystoimesta siirrettiin varhaiskasvatuksen
lahihoitajataustaisia tyontekijoita pitkaaikaishoitoon. Sosiaali- ja terveystoimen sisalla toisiin tehtaviin
siirtyi sulkujen aikana 154 tydntekijaa ja sivistystoimen puolelta vajaat 100. Syksylla toimialan sisélta
siirrettiin tyontekijoita erityisesti tartunnanjaljittajiksi. Palvelussuhteiden méaré kasvoi vuoden aikana,
mik& suurelta osin johtui koronatyon maaraaikaisista tehtavista.

Toimialalla seurattiin henkiloston tyévoinnin tuntemuksia Tyhypuntari-mittausten avulla nelja kertaa
vuodessa. Mittari antoi tietoa tyontekijdiden kokemasta téiden sujuvuudesta, omasta jaksamisesta seké
esimieheltd saadusta tuesta ja kannustuksesta. Mittarin herkat heilahdukset osoittivat jaksamisen
olevan eniten koetuksella loppuvuodesta. Loma-aikojen vaikutus kertoi kuitenkin elpymisista

Henkiloston terveysperusteisten poissaolojen maara vaheni. Terveysperusteisia poissaoloja
henkilétybvuotta kohden 16,7 ja vastaava luku vuonna 2019 oli 17,5. Henkiléstdsta 27 %:lla ei ollut
yht&én terveysperusteista poissaoloa, edellisvuoden vastaava luku oli 23 %. Sairauspoissaolojen
vahentymiseen vaikutti osittain etéatyéhon siirtyminen maaliskuussa. Tyontekijoiden koronaan liittyvien
poissaolojen maaraa (tartunnat, karanteenit ja muut syyt) seurattiin viikoittain tilannekatsauksessa.

Koronapandemian kuormitus vaikutti sairauspoissaoloihin. Diagnoosipohjaiset sairauspoissaolot
painottuivat mielenterveyden ja kayttaytymisen hairidihin, joita oli 32 % kaikista diagnooseista. Maara
kasvoi edelliseltd vuodelta. Tuki- ja liikuntaelinsairauksien osuus laski ja se oli 24 %. Tydterveyshuolto
tarjosi sairastuneille seurantatarkastuksia, joissa huomioitiin myts ammattitautimahdollisuus.

Tyo6ntekijoille tydssa sattuneiden tapaturmien maara laski koronapandemian aikana lahes 20 %.
Tybmatkoilla, asunnon ja tyopaikan valilla sattuneet vahingot vahenivat myos 27 %. Naista aiheutuvat
poissaolot lahes puolittuivat aikaisemmasta. Tyoturvallisuutta on parannettu tehostamalla sattuneiden
vahinkojen kasittelya ja tutkimista. Edellisena vuonna kayttdon saatu Hessu -tyodturvallisuusjarjestelma
tukee osaltaan tapaturmien ja muiden turvallisuuspoikkeamien seurantaa.

3.2 Osaaminen ja kettera kehittdminen

Sosiaali- ja terveystoimen osaamisen kehittdmisen painopistealueita olivat johtamisosaaminen,
asiakaskohtaamiset, séahkdiset jarjestelmat ja ty6tavat seka ammatillinen osaaminen.

Toimialan uudet esimiehet kutsuttiin espoolaisen esimiehen (EJO) valmennuksiin. Kokeneemmilla
esimiehilla oli mahdollisuus suorittaa johtamisen erikoisammattitutkinto tai l1ahiesimiehen
ammattitutkinto. Ylimman johdon esimiehiad opiskeli edelleen Aalto-yliopiston EMBA-opinnoissa.
Esimiehet ja asiantuntijat osallistuivat toimialan palvelualueiden johtoryhmien yhteisiin johtamisen
foorumeihin.

Henkilostokoulutuksia jarjestettiin paasaantoisesti etatoteutuksina. Teemoina olivat mm. erikielisten
asiakkaiden palvelut, toimialan omat kielikoulutukset (englanti, ruotsi, suomi), sdhkoinen asiointi,
tietojarjestelmat, tietosuoja, saavutettavuus, potilasturvallisuus seka tydturvallisuusriskien arviointi.
Kuluneen vuoden aikana tdydennyskoulutuksiin osallistumista ja kehittdmiseen liittyvia tilaisuuksia
jouduttiin kuitenkin vAhentdmaan koronan vuoksi. Duodecimin tuottaman Oppiportti -jarjestelman kaytto
lisdantyi vuoden aikana. Tyontekijat saivat stipendikukkarosta tukea omaehtoiseen opiskeluun.

Liite 4. Henkildstoon liittyvat tunnusluvut
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4 Paatoksenteko

Sosiaali- ja terveyslautakunta ohjaa ja valvoo tehtdvaalueensa toimintaa valtuuston ja
kaupunginhallituksen paatdsten mukaisesti. Sosiaali- ja terveyslautakunnan tehtadvana on vastata
kaupungin sosiaalihuollosta lukuun ottamatta tydllistymiseen tukea tarvitsevien palvelujen jarjestamista
ja tyollisyyden edistamista seké terveydenhuollosta ja raittiustysta, vastata maahanmuuttajien
kotouttamiseen liittyvista sosiaali- ja terveydenhuollon tehtévista, talous- ja velkaneuvonnasta seka
sosiaalisesta luototuksesta, vastata yksityisten sosiaali- ja terveyspalvelujen valvonnan jarjestamisesta,
hyvaksya avustusten mydntamisen periaatteet ja paattédé avustusten myontamisesta. Lisaksi lautakunta
toimii terveydensuojelulain mukaisena kunnan terveydensuojeluviranomaisena ja vastaa seudullisesta

ymparistoterveydenhuollosta yhteistydssa Kirkkonummen kunnan ja Kauniaisten kaupungin kanssa.
Lautakunnassa on 14 jasenta ja jokaisella henkilokohtainen varajasen.

Jasenet ja varajasenet 1.1.2020 alkaen:

Jasen

Saara Hyrkko, pj. (Vihr.)
Kristiina Mustakallio, | vpj.(Kok.)
Johanna Varmala, 1l vpj. (SDP)
Hanna Konttas (Kok.)

Anna Rukko (Kok.)

Jussi Koskinen (Kok.)

Pekka Riihiméki (Kok.)

Teemu Hokkanen (Vihr.)

Mika Levanen (Vihr.)

Olli Lehtonen (SDP)

Toni Seppéanen 18.5. alk.
(PerusS) aiemmin Seppo Huhta
Anne Ahlefelt (SFP)

Paivi Koskinen 18.5. alk.(Kesk.)
aiemmin Arja Ryynanen
Auli Happonen (KD)

Henkil6kohtainen varajéasen
Katja Koskinen (Vihr.)
Heikki Seppa (Kok.)

Tiina Tavio (SDP)

Tiina Thure-Toivanen (Kok.)
Eliisa Tapio (Kok.)

Markus Hanhisalo (Kok.)
Pekka Lempiainen (Kok.)
Ville Lappalainen (Vihr.)
Reeta Heino (Vihr.)

Mika Helander (SDP)

Kim Mikander 18.5.alk. (PerusS)
aiemmin Rauli Lamsijarvi
Eva-Lena Gastrin 27.4. alk.
(SFP) aiemmin Mikaela Wiik
Inka Silvennoinen (Vas.)

Suoma Karjalainen (PerusS)

Kaupunginhallituksen edustajana lautakunnassa on Mia Laiho (Kok.) ja varaedustajana Kaisa Alaviiri
(Kok.) Lisaksi lautakuntaan kuului henkildston ja nuorisovaltuuston edustaja. Esittelijoina toimivat
perusturvajohtaja ja tulosyksikdiden johtajat. Lautakunta kokoontui 11 kertaa ja teki 86 paatosta.

Sosiaali- ja terveyslautakunnan alaisuudessa toimii yksildasioiden jaosto. Yksildasioiden jaosto
kasittelee yksildasioita koskevat muutoksenhaut. Jaostossa on seitseman jasenta ja jokaisella
henkildkohtainen varajasen. Jaoston puheenjohtajana toimi Kristiina Mustakallio (Kok.). Yksildasioiden
jaosto kokoontui 11 kertaa ja kasitteli 212 asiaa.

Sosiaali- ja terveystoimen johtajana toimi perusturvajohtaja Juha Metso. Toimialan johtoryhm&an
kuuluivat liséksi perhe- ja sosiaalipalvelujen johtaja Mari Ahlstrom, vanhusten palvelujen johtaja Matti
Lyytikainen, terveyspalvelujen johtaja Sanna Svahn, talous- ja hallintojohtaja Olli-Pekka Luukko,
kehittamisjohtaja Tuula Heindnen ja viestintdp&aallikké Outi Huida 31.9.2020 saakka ja vs.
viestintdpaallikkd Anne Kettunen 1.10.2020 alkaen.
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Liite 1. Tulostavoitteiden toteutuminen

Sivistys ja hyvinvointi

Paamaara: Espoo on sivistyksen karkikaupunki Suomessa. Espoolaiset ovat aktiivisia ja omatoimisia huolehtien
itsestdan, laheisistaan ja lahiymparistostéén. Kukaan ei jaa tukea vaille, mikali voimat eivat riita. ltsenédinen Espoo
jarjestaé, tuottaa ja kehittda palveluja asukaslahtéisesti yhteistydssa kumppaneiden kanssa ja huolehtii
lahiymparistdsta yhteistydssa kuntalaisten kanssa. Palveluvalikoima muodostaa ennaltaehkaisevien, terveys- ja
hyvinvointieroja kaventavien, varhaisen puuttumisen, kuntalaisten omatoimisuutta tukevien ja asiakkaan
valinnanvapautta lisdavien palvelujen kokonaisuuden.

Lahtdarvo
Valtuusto- . e SR
kauden Tulostav0|te/ 'V"tFaT' /. . . (\{.||me|§.|n_ . Seuranta 31.12.
tavoite tavoite arviointikriteeri kaytett_awssa
oleva tieto)
Palvelut Terveysasemien Kolmas vapaa aika Q2/2019: 21 Loka-joulukuu: 90.
jarjestetaan ja palvelukyky ladkarin Koronapandemiasta johtuvat
tuotetaan paranee ja kiireettomalle toiminnan muutokset
asukas- ja tavoitteena, on vastaanotolle terveysasemilla ja
asiakas- etta laakarin Espoon henkildston sijoittaminen
lahtoisesti kiireettomalle terveysasemilla. koronaty6hon ovat
seka vastaanotolle Seuranta heikentaneet kiireettdmien
kustannus- (T3) paastaan 14 kvartaaleittain. ladkarin vastaanottoaikojen
vaikuttavasti. vuorokauden Kvartaalitason tieto saatavuutta.
sisalla (Q1- viikkotason
Q4<14). mediaanista, Tulostavoite ei toteudu.
viikkotason tieto Tehdyt toimenpiteet
terveysasemien tulostavoitteen
mediaani. Tavoite edistamiseksi:
saavutetaan Laékarirekrytoinnin edelleen
kaikkien kehittaminen yhdessa
kvartaalien osalta. rekrytointiasiantuntijoiden
kanssa (tybryhma aloittanut
tyon loppuvuodesta 2020)
Terveysasemien Terveysasemien 6/19: 91% NPS-mittaus on otettu jalleen

asiakkaista yli
90 prosenttia on
tyytyvaisia tai
erittain
tyytyvaisia
saamaansa
palveluun.

Happy or not -
seuranta:
yhteenlaskettu
tyytyvaisten ja
erittain tyytyvaisten
osuus
vastanneista.

kayttoon
terveysasematoiminnassa
joulukuussa 2020. NPS-
mittari kertoo, miten suuri
osa asiakkaista suosittelisi
palvelua laheisilleen ja
tuttavilleen.

NPS 82 (12/2020) eli
asiakastyytyvaisyys on
erinomaisella tasolla (>80).
Tulostavoite toteutuu.
Koronasta johtuen mittaus
oli poissa kaytdstd monta
kuukautta, mutta muuten
koronalla ei ollut
vaikutusta tavoitteen
saavuttamiseen.
Koronasta huolimatta
asiakastyytyvaisyys
pyritdan pitdmaan
erinomaisella tasolla
jatkossakin.
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Kehitetédan
perussoten ja
esh:n
integraatiota,
tavoitteena
potilaan hyoty.

Ikéé&ntynyt potilas
voidaan kotiuttaa
nykyistd useammin
ilman siirtoa uuteen
sairaalaan (HUS:iin
otetut 75 + potilaat
/ sairaalaan otetut
75 + potilaat)
Ikédé&ntyneen
potilaan
sairaalahoitojakso
lyhenee ja kotiutus
tapahtuu
onnistuneesti (75 +
potilaan
sairaalahoitojakson
pituus HUS:ssa,
Espoon
sairaalassa ja
yhteensd)

ESH integraation mittareiden
tydstéminen HUSIN ja
Espoon valilla on

kesken. Sopivien
mittareiden léytaminen on
osoittautunut haastavaksi.
Tulostavoite ei toteudu

Ikaantyneet
asuvat
turvallisesti ja
toiminta-
kykyisina
kotona ja
yksinaisyyden
aiheuttamien
ongelmien
maara
vahenee.
Tarvittaessa
varmistetaan
sujuva paasy
palvelu-
asumisen
piiriin.

Kotona asuu
vahintaan 93,5
prosenttia 75
vuotta
tayttaneista.

Kotona asuvien %-
osuus 75 vuotta
taytténeista.
Vuoden lopun
tilanne.

Tavoite: 93,5 %.

7/19: 93,0 %

12/20: 93,54%

Kotona asuvien osuus on
kasvanut tavoitteen
mukaisesti.

Tulostavoite toteutuu

Pitkaaikais-
hoidon
asumispalvelut
jarjestetaan
viiveettd, 90
prosenttia
paatoksen
saaneista saavat
asumispalvelu-
paikan 2
kuukauden
sisalla (kaikki
saavat
asumispalvelu-

Kahden kuukauden
sisélla paatoksesta
asumispalvelupaik
an saaneiden
asiakkaiden osuus
kaikista
asumispalvelu-
paikkapaattksen
saaneista
asiakkaista (pl.
ulkokuntalaiset).
Tavoite: 90 %.

7/19: 86,2 %

12/2020 kum. 92,1%
Koko vuoden kuukausien
toteuman keskiarvo oli
92,1%. Joulukuussa mittarin
arvo oli alhaisempi, koska
kotona odottajia oli
enemman. Sairaalan
koronatilanteen vuoksi
sairaalasta
pitkaaikaishoitoon siirtyvéat
olivat ensisijaisia
paikkapaatoksen saajia ja
liséksi kotona odotettiin
myds paasya haluttuun

paikan 3 hoitopaikkaan.
kuukauden Tulostavoite toteutuu
sisalla).

Saanndllisen Viiden tutuimman 6/19: 57 % 12/2020: 58%.
kotihoidon hoitajan kayntien Ela-ja asu -keskusten
asiakkaan luona osuus kolmen erilaiset toimintakaytannot
kayvien eri kuukauden aikana. laskevat kokonaiskeskiarvoa.
hoitajien maara Tavoite: 60 % Tulostavoite ei toteudu
vahenee.

Kotihoidon RAIl-kipumittari %- 7/19: 19 % 09/2020: 19%
asiakkaiden osuus kotihoidon Korona-pandemian takia

kipu hoidetaan
hyvin.

asiakkaista.
Tavoite: 15,0 %.

panostus koulutukseen ja
huomion kiinnittaminen kipu-
asiaan on jaanyt aiempaa
vahemmalle.
Valtakunnallisessa RAI-
vertailussa Espoo suoriutuu
keskitasoa paremmin.
Tulostavoite ei toteudu
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Vammaiset

Kevyemman

Tuetun asumisen

6/19: 23,5 %

12/20: 28,3%

elavat tuetun asumisen %-0suus Tuetun asumisen osuus on
tavallista osuus vammaisten kasvanut.
elamaa, vammaisten asumispalveluista. Tulostavoite toteutuu.
osallistuvat ja asumis- Tavoite > 25 %.
harrastavat palveluista
sekéa saavat kasvaa.
asiansa
joustavasti Vammais- Pagtoksen Pastoksen- 12/20: 98%.
hoidettua. palvelujen tekeminen 3 kk teko: 6/19: Paatoksentekoon tarvitaan
saatavuus (=90 vrk) kuluessa 96,8 % paljon selvityksia ja muiden
paranee. hakemuksen tahojen arviointeja,
saapumisesta (% verkostomainen tyd vaatii
toteuma). Tavoite paljon aikaa. Kasittelyajoissa
100 %. on tapahtunut parannusta,
vaikka 100 %:a ei saavuteta.
Tulostavoite ei toteudu.
Lisataan Kodin Kodin ulkopuolelle 0-12v. 12/18: 0-12 v. 12/20: 0,61%
espoolaisten ulkopuolelle sijoitetut lapset ja 0,61% 13-17 v. 12/20: 2,52%
lapsi- ja sijoitettujen nuoret 13-17 v. Tavoite toteutuu 0-12 v.
perhe- lasten ja 12/18: 2,39 % ikdryhmassé, mutta ei 13-17
palveluiden nuorten 0-12v (% v. ikdryhmdassé, jossa
toimivuutta suhteellinen ikaluokasta). paihde-, mielenterveys-,
osuus Tavoite vuoden vékivalta - ja rikosoireilu on

ikaluokasta ei
kasva.

lopussa < 0,61%

13-17 v (%
ikéluokasta).
Tavoite vuoden
lopussa < 2,39%

kasvussa.
Tulostavoite toteutuu
osittain.

Tarve lasten ja
nuorten
psykiatrisiin
palveluihin
véhenee.

Lastenpsykiatrian
espoolaisasiakkaid
en %-osuus 0-12 v.
ikéluokasta
(keskivaeston
mukaan).
Lastenpsykiatrinen
avohoito + HUS
lastenpsykiatria.
Tavoite: Tarve
vahenee, <4,6 %
vuoden lopussa

Nuortenpsykiatrian
espoolaisasiakkaid
en %-osuus 13-17
v. ikadluokasta
(keskivaeston
mukaan). HUS
nuortenpsykiatria.
Tavoite: Tarve
vahenee / ei kasva,
< 7,4 % vuoden
lopussa

12/18: 5,2 %
12/18: 7,4 %

Lastenpsykiatria 12/20: 5,0%
Lastenpsykiatrian tilastointi
on muuttunut, lahtéarvo
12/18: 3,9%, tavoitearvo
2020: £ 4,3%
Nuortenpsykiatria 12/20:
6,5%

Tulostavoite toteutuu
osittain.
Lastenpsykiatrisessa
hoidossa
kokonaisasiakasmaara on
kasvanut Espoon
kaupungin avohoidon
potilasmaaran kasvusta
johtuen. HUS:n
potilasmé&éaré on
edellisvuotta pienempi.
Oman avohoidon osuuden
kasvu HUS:n hoidon sijaan
on tavoitteen mukaista.
Nuortenpsykiatriassa
asiakasmaaran osuus on
pienentynyt edellisesta
vuodesta.
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Talous, henkil6sto ja johtaminen

Paamaara: Toimimme edelldkavijana kunnallisten palvelujen, niiden tuottavuuden ja vaikuttavuuden
parantamisessa. Osaavana ja uudistuskykyisena henkiléstona jarjestamme, tuotamme ja kehitimme palveluja
seka niiden laatua, kustannusvaikuttavuutta ja tuottavuutta. Johtaminen, esimiestyd ja tyotyytyvaisyys kehittyvat ja
ovat hyvalla tasolla. Tasapainotamme kaupunkikonsernin talouden ja kddannamme velkamaaran laskuun.
Nostamme investointien omarahoitusosuuden sataan prosenttiin. Kaupungin organisaatio kehittyy ja vastaa
toimintaymparistdn muutokseen.

Lahto-arvo
Valtuusto- lostavoite / Mittari / (viimeisin
kauden Tu ostavoite P . N o Seuranta 31.12.
tavoite tavoite arviointikriteeri kaytettg-wssa
oleva tieto)
Espoon talous Palvelutuotannon Toimialan Patu- 12/18: Tulosyksikdiden
on tuottavuus palvelutuotteiden Vanhusten palvelutuotteiden painotettu
tasapainossa paranee painotettu palvelut +0,9 yksikkdkustannus 2020
ja Espoon vahintaan 1,5 % yksikkékustannu % (vertailu vuoteen 2019
verotaso peruspalvelujen sten muutos-%. Terveys- peruspalvelujen hintaindeksi
pysyy hintaindeksin palvelut -0,8 % huomioiden, uusi ennuste
maltillisena. muutos Perhe- ja annettu 12.10.20):
Konsernin huomioiden. sosiaali- Vanhusten palvelut 13, %:n
lainakanta (pl. palvelut +1,4 heikennys
Espoon % Terveyspalvelut 25,9 %:n
Asunnot ja heikennys
HSY) kaantyy Perhe- ja sosiaalipalvelut 2,7
laskuun %:n heikennys
valtuusto- Toimialatasoinen
kauden tuottavuuden heikennys
lopulla. 13,9 %
Poikkeustilanne on vaatinut
henkildstosiirtoja kriittisiin
tehtéviin ja palvelujen
supistamisia. Tama nakyy
suoritteiden allokoinnin
muutoksina seka maaran
vahennyksina supistetutuissa
tai suljetuissa toiminnoissa,
mik& vuorostaan nostaa
yksikkdkustannusta.
Tulostavoite ei toteudu.
Henkilbtyén Oman ja V. 2019 1-12 toteutunut oman tydn
tuottavuus vuokratyévoiman toteutunut tydpanos oli 2961 htv:ta ja

paranee 1,0 %.

henkilétydvuosie

n maara
yhteensa
suhteessa
suoritemaaraan.

ty6panos on
3206 tv, josta
vuokratydn
osuus 368,46
htv ja oman
tydn osuus
2838 htv.
(Tavoitetasolla
tyGpanos on
enimmillaan
htv).

vuokratydvoiman tydpanos
311 htv. Vuonna 2020
toteutunut tydpanos yhteensa
oli 3272 htv:ta. Koko vuoden
sallittu kasvu oli 3274 htv.
Koronapandemian aikana
sairauspoissaolot vahenivat
joissakin ammattiryhmissa,
toisaalta pandemian takia
toimialalla tarvittiin
aikaisempaa enemman
madraaikaisia tydntekijoita
erityisesti avosairaanhoitoon
ja Espoon sairaalaan.
Tulostavoite toteutuu

Patu-tuotteiden
kaytto palvelujen

Tulosyksikkojen
asiakkuus-

Patu 2.0 tehty kaikissa
tulosyksikoissa.
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jarjestamisen ja
operatiivisen

perusteinen
palvelujen

Tulostavoite toteutuu.

toiminnan tuotteistus Patu
johtamisessa 2.0 valmistunut
lisdantyy. 30.5.2020
mennessa.
Nettomenojen Toimintakatteen Toimintakatteen poikkeama:
kasvu on enintaan alijadman TP2019: -768,7 M€ (defl. v.
talousarvion muutos-%, el 2020 rahan arvoon 12.10.20
mukainen. toimialan ilmestyneen ennusteen
nettomenojen mukaan)
kasvu -%. TA2020 voimassa oleva: -
785,3 M€ (alkava -761,8 M€)
TP2020: -799,1 ME€, kate
heikkenee vuoden 2019
tilinpaatoksesta 4,0% ja
voimassa olevasta
talousarviosta 1,8%
(alkuperéaisesta talousarviosta
heikennysta 4,9%).
Tulostavoite ei toteudu.
Poikkeustilanne vaikuttaa
merkittavasti toimintakatteen
poikkeamaan. Kiriittisia
palveluja on jouduttu
turvaamaan samaan aikaan
kun kiireetonta hoitoa ja
palvelua on supistettu tai
siirretty tulevaisuuteen.
Espoon Henkilosto- Mittarina Sosiaali- ja Vuoden 2020 tavoitteena oli
johtaminen ja kokemus Kuntal0 kyselyn terveys-toimen saada KuntalO -tuloksista
arki sujuu. johtamisesta, tyon kokonaisindeksi Kuntal0 — vahintaan vuotta 2018
Tyohyvinvointi sujuvuudesta ja 2020. tutkimuk-sen vastaava
paranee ja tyohyvinvoinnista Tavoitetaso on, kokonais- kokonaissijoitusindeksiluku.
sairaus- on korkea ja etté sijoitus-indeksi Vuonna 2018 luku oli 50,
poissaolot tybnantajaa kokonaisindeksi oli 50 vuonna vuoden 2020 KuntalO
vahenevat. halutaan on vahintaan 2018. tutkimuksessa
suositella. vuoden 2018 kokonaissijoitusindeksi oli 46.
kyselyn tasolla. Tulostavoite toteutuu.
Terveys- Terveysperus- Vuoden 2019 Terveysperusteisten
perusteiset teisista kuorma oli poissaolojen kuorma
poissaolot poissaoloista 17,5 pv/htv. ajanjaksolla 1-12/2020 oli
vahenevat 10 % aiheutuva Tavoite-arvo 16,8 pv/htv. Vuoden
edellisen vuoden kuorma paivaa vuodelle 2020 tavoitearvo oli 15,75.
vastaavan per henkilo. on 15,75 Vuoden 2019
ajankohdan (Terveysperustei pv/htv. vertailuajanjakson (1-12/19)
tasosta. siin poissaoloihin vastaava kuormaluku oli 17,5

kuuluvat
palkalliset ja
palkattomat
sairaspoissaolot,
kuntoutustuki,
ty6- ja tydmatka-
tapaturmiin
liittyvat

poissaolot.)

pv/htv.

Vertailuajanjaksoon
verrattuna vuoden 2020
kuorma on laskenut hieman.
Kevaan koronatilanne taittoi
laskusuunnan, kun
pandemiantilanteen
poikkeustilanne vaikutti
sairauspoissaolojen
kriteereihin.

Tulostavoite ei toteudu.
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Liite 2. Tuloslaskelma

1000 €

TOIMINTATUOTOT
Myyntituotot
Maksutuotot

Tuet ja avustukset
Muut tuotot
YHTEENSA

TOIMINTAKULUT
Henkildstokulut
Palvelujen ostot

Aineet, tarvikkeet, tavarat
Awvustukset

Vuokrat

Muut kulut

Muut rahoituskulut
YHTEENSA

TUOTOT - KULUT

PERUSKAUPUNGIN SISAISET ERAT
Myyntituotot

Muut tuotot

Valmistus oman kayttdon

YHTEENSA

PERUSKAUPUNGIN SISAISET ERAT
Palvelujen ostot

Aineet, tarvikkeet, tavarat

Vuokrat

Muut kulut

YHTEENSA

SIS. MYYNNIT - SIS. OSTOT

TOIMINTAKATE

Tilinpaatos
2 020

33 080
33 801
353
615
67 849

193 573
533 563
17 017
45 909
578
1659

9

792 308

-724 459

28
386
20
434

38 746
3

35 988
386
75122

-74 688

-799 147
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Tilinpaatds
2019

29 149
42 524
234
972
72 879

183 334
516 435
13 745
46 878
563
1783
28

762 766

-689 887

38
17

55

36 530
0]

35 462
17

72 009
-71 954

-761 841



Liite 3. Tulot ja menot toiminnoittain

| TULOT MENOT
1000 € Tilinpaatos [ Talousarvio [ilinpéaatd Erotus Tilinpaatods | Talousarvio [Tilinpaatos Erotus

| 2019 2020 2020 |Tp2020-Ta2020 2019 2020 2020 Ta2020-Tp2020
24 VANHUSTEN PALVELUT
ROO_|Pitk&aikaishoidon yhteiset 47 0 282 -282 2002 2744 2142 -602
RO1 |Asumispalvelut, osto 17 336 11535/ 12503 -968 51 547 47 842 49 309 1467
RO2 |Asumispalvelut, oma 2795 916/ 3057 -2141 16 097 15 562 15 683 121
RO3 _|Laitoshoiva, oma 623 450 833 -383 4946 5019 5145 127
R04 |Lyhytaikaishoiva 53 40 85 -45 1335 1456 1758 301
R0O5 |Muistisairaiden paivatoiminta 62 50 44 6 628 639 386 -253
R10 |Vanhusten palvelujen hallinto 74 3 2 1 4 869 4 298 4269 -30
R20 [Seniorineuvonta 216 214 88 125 5648 5733 4518 -1215
R21 |Yleinen palveluohjaus 0 0 1 -1 747 1037 856 -181
R22 |Omaishoidon tuki 145 127 26 100 6677 5951 5878 -73
R23 |Muistisairaiden palveluohjaus 0 0 1 -1 512 537 561 24
R24 |Asumisen palveluohjaus ja sosiaalityd 0 0 0 0 837 846 809 -36
R25 |Rintamaveteraanit ja SHL-kuljetustuki 2613 2 009 739 1270 2433 2392 1485 -907
R30 |Kotihoidon yhteiset 31 200/ 1881 -1 681 1684 3982 1790 -2192
R31 |Alueellinen kotihoito 4182 4009 4123 -114 26 752 22 949 25 633 2684
R32 |Kotihoidon tukipalvelut 1536 1668 1400 268 1444 1524 2035 511
R34 |Kotihoidon resurssipooli 1 0 1 -1 1963 2874 2 460 -414
R35 |Kotikuntoutus 109 125 155 -30 3079 3848 3944 96
R36 |Ostopalveluyksikkd 0 0 34 -34 3591 4444 6 038 1594
SAO |Sairaalan yhteiset 10 20 368 -348 6 345 6 707 6 037 -670
SAl |Osastotoiminnot 8137 8579| 7997 582 33086 32 063 37 710 5648
SA2 [Kuntoutus-tuotantoyksikkd -4 0 1 -1 1301 1221 274 -948

Polikliiniset ja kotiinvietavat palvelut -
SA3 |tuotantoyksikkd 892 943 838 105 9538 9 402 10 223 820
SA4 |Resurssikeskus -1 0 1 -1 4042 5173 4554 -620
SA5 |Keskitetty potilasohjausyksikkd 4 0 0 0 420 70 21 -49
Vanhustenpalvelut yhteensa 38 862 30887| 34459 -3572 191 521 188 315 193 517 5202

| TULOT MENOT
1000 € Tilinpaatds [Talousarvio [ilinp&aato Erotus Tilinpaétds |Talousarvio |Tilinpaatds Erotus

[ 2019 2020 2020 |Tp2020-Ta2020 2019 2020 2020 Ta2020-Tp2020
25 TERVEYSPALVELUT
S73 |MtP yhteiset kustannukset 16 14 14 1 1043 1127 1119 -8
S74 |Avopalvelut 293 341 362 -21 6 561 7 055 7001 -54
S75 |Erityispalvelut 1750 2440 1756 684 17 114 16 718 17 485 767
S77 |Terveysasematoiminta 3174 3714 2774 940 44 463 42 488 53 203 10 715
S78 |Muu avosairaanhoito 42 21 57 -37 8254 8342 17 614 9272
S82 |Yritystybterveys 0 0 0 0 15 15 16 1
S88 |Hammashoitolat 6 086 6809| 4360 2 449 18 046 18 775 15193 -3582
S89 |Keskitetyt Kliiniset palvelut 1636 1756| 1536 220 6 140 7 245 7632 388
S91 [Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri 460 1100/ 1699 -599 291 574 293 310 299 631 6321
S92 |Muut erikoissairaanhoidon ostot 44 0 41 -41 892 723 925 202
S93 [STH asiakaspalvelukeskus 0 0 0 0 977 1120 977 -142
S94 |Avokuntoutuspalvelut 160 226 189 37 4682 4 466 3584 -882
S95 |Apuvélinepalvelut/ HUS 0 4 8 -4 3561 3200 3526 326
S98 |Ymparistéterveydenhuolto 882 980 885 95 2078 2227 2135 -92
S99 [Terveyspalvelujen yhteiset kustannukset 36 0 2 -2 6 565 6 238 6 475 237
Terveyspalvelut yhteensé 14 581 17 405| 13682 3723 411 965 413 049 436 516 23 467
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| TULOT MENOT
1000 € Tilinpaatos | Talousarvio [ilinpaato) Erotus Tilinpaatods | Talousarvio [Tilinpaatos Erotus

| 2019 2020 2020 [Tp2020-Ta2020 2019 2020 2020 Ta2020-Tp2020
27 PERHE- JA SOSIAALIPALVELUT
V16 |Lasten ja nuorten terveydenhoito 190 247 194 53 15 945 16 535 16 471 -64
V17 |Perheneuvolapalvelut 28 34 25 8 3414 3244 3524 281
V18 |Lasten kuntoutuspalvelut 10 44 16 28 3643 3714 3584 -131
V19 |Perheoikeudelliset palvelut 53 78 38 40 1527 1489 1672 183
V20 |Lapsiperheiden hyvinvointipalvelujen

yhteiset kust. 0 2 0 1 0 660 531 -130
V21 |Perhesosiaalityd 74 103 57 46 5538 6172 5453 -719
V22 |Lastensuojelun sosiaality® 289 425 255 169 15 010 15719 14 995 =724
V23 |Lasten erityispalvelut 2 644 3561 2748 813 46 107 43165 48 574 5 409
V24 |Lapsiperheiden sosiaalipalvelujen yht.kust. 3 0 0 0 1185 0 0 0
V26 [Sosiaali- ja kriisipaivystys 1069 1191| 1140 51 3076 3014 3081 68
V27 |Aikuissosiaalityd 42 68 53 15 6611 7161 7726 565
V30 |Pakolais- ja maahanmuuttajapalvelut 10 910 14 787| 10848 3939 8 032 8 604 7490 -1114
V31 |Toimeentulotuki 703 868 554 315 6 019 6 603 5618 -985
V32 |Aikuisten palvelujen yhteiset menot 92 160 8 152 1288 1024 1551 527
V33 [Tuettu asuminen 69 78 58 21 4838 4417 6 209 1792
V34 [Vammaissosiaality® 758 771 1022 -252 36 350 34380 35071 691
V35 [Asumispalvelut 1915 1660 2177 -517 39 970 41151 41901 749
V36 [Tyo- ja paivatoiminta 515 565 543 22 17 036 16 915 14 997 -1918
V37 |Vammaispalvelujen yhteiset kustannukset 68 37 125 -88 1032 1294 1025 -269
V39 |Perhe- ja sosiaalipalvelujen hallinto 20 5 33 -28 4704 4910 4901 -9
V41 |Lasten psykiatrinen hoito 3 4 8 -4 2511 1979 2093 114

Lapsiperheiden erityispalvelujen yhteiset
V42 |kustannukset 0 33 24 10 0 1051 943 -108
Perhe- ja sosiaalipalvelut yhteensé 19 454 24 720 19927 4793 223 835 223 201 227 410 4 209

| TULOT MENOT
1000 € Tilinpaatds | Talousarvio [ilinp&ato) Erotus Tilinpaatds | Talousarvio [Tilinpaatos Erotus

| 2019 2020 2020 [Tp2020-Ta2020 2019 2020 2020 Ta2020-Tp2020
29 SOSIAALI- JA TERVEYSTOIMEN
ESIKUNTA
D01 [Toimialajohtaja 3 0 182 -182 360 343 674 331
D02 |Toimialan yhteiset 0 0 0 0 1656 2334 2347 12
D30 |Talous- ja hallintojohtaja 0 0 2 -2 450 503 503 0
D31 |Lautakunta 0 0 0 0 90 75 70 -5
D32 |Jaostot 0 0 0 0 39 41 37 -4
D33 |Neuvostot 0 0 0 0 23 24 4 -20
D34 |Talousohjausyksikkd 0 0 17 -17 1204 1330 1 368 37
D35 [Henkilostdyksikko 1 0 2 -2 845 971 944 -27
D38 |Jéarjestoyhteistyd 8 0 0 0 463 465 466 1
D39 |Laki- ja asiakkuusyksikkd 1 65 0 65 1316 1316 1294 -22
D40 |Asiakasmaksut- ja korvaukset yksikkd 1 0 1 -1 915 926 984 58
D61 |Kehittamisyksikkd 23 54 10 44 2 059 3237 2183 -1 053
D62 | Viestintayksikko 0 0 0 0 0 0 0 0
Toimialan esikunta yhteensa 38 119 215 -96 9422 11 567 10 874 -693
[SOSIAALI- ja TERVEYSTOIMI YHTEENSA [ 72 934] 73131] 68 284] 4847] 836743  836132] 868 317] 32185|
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Liite 4. Henkilostotilastot

2016 2017 2018 2019 2020 Espoo
2020
Palvelussuhteiden lukumaara 3739 3725 3714 3844 3983
Tyollistettyja 60 51 39 20 26
Vakinaisia % 77,2 78,4 80,5 80,8 79,5 80,5
Naisten osuus % henkil6stosta 90,6 90,5 91,4 90,9 90 79,5
Naisten osuus johtotehtavissa % 40,0 40,0 40,0 40,0 40,0 37
Keski-ikd, koko henkilosto 44,1 44,0 43,9 43,9 43,8 44,5
vakituinen henkil6sto 46,2 46,0 45,7 45,6 45,4 46
Keskim. palvelusaika vakituiset, vuotta 10,7 10,6 10,3 10,0 9,9 11,8
Lahtovaihtuvuus % vakituinen henkil6sto 6,0 8,7 7,6 8,1 8,8 6,7
josta eldkkeelle siirtyneet 2,0 2,4 1,9 1,4 1,6 1,7
Eldakeika 63,9 63,8 63,4 64,1 63,9 63,9
Maahanmuuttajia % henkilostosta 8,6 9,2 9,7 10,3 11,5 7,2
2016 2017 2018 2019 2020 2020
Terveysperusteiset poissaolot % 4,8 4,8 4,9 4,8 4,6 4,2
Terveysperusteiset poissaolot 17,3 17,7 17,9 17,5 16,7 15,4
(paivda/henkildtyévuosi)
Ei yht3dan sairauspoissaolopdivaa % 20% 22 % 22 % 23 % 27 % 30
Korvauksia tai sairauspoissaoloja 176 159 196 190 154
aiheuttaneet tyossa sattuneet tapaturmat
(lkm)
Stipendikukkaron kdytto, maararaha 93 000 83478 86 288 66804 64705
Stipendin saajien maara 129 111 120 111 114
Koulutushakemusten mukaisten 7647 9772 9434 7997 5669
tdydennyskoulutuspdivien maara
Esimiesvalmennuksiin osallistuneet lkm 81 78 98 93
Johtamistutkinnon osallistujat lkm 20 41 41
Esimiescoachingiin osallistuneet lkm 32 27 21 21

36




