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1. Johdanto

Tama raportti on ensimmainen Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen rakenteellisen sosiaalityon vuosira-
portti. Se pitda sisallaan katsauksen vuoden 2024 aikana toteutettuihin rakenteelliseen sosiaalityon toimen-
piteisiin, sosiaaliseen raportointiin seka toimenpidesuositukset jatkokehittamista varten. Viime vuonna jul-
kaistiin vuoden 2023 sosiaalisen raportoinnin vuosiraportti. Sosiaalinen raportointi on nyt ensimmaisen ker-
ran osa tata raporttia.

Rakenteellisen sosiaalityon tavoitteena on oikeudenmukaisuuden edistaminen, eriarvoisuuden vahentami-
nen seka kansalaisten hyvinvoinnin tukeminen sosiaalitydn asiantuntijuutta ja tietoa hyédyntamalla. Ra-
kenteellisen sosiaalitydn keinoin tuotamme, kokoamme ja tulkitsemme tietoa asukkaiden sosiaalisesta toi-
mintakyvysta, hyvinvoinnista, yhdenvertaisuudesta, turvallisuudesta ja osallisuudesta. Tieto kootaan ja toi-
mitetaan vuosittain johtamisen ja paatoksenteon tueksi, sosiaalihuollon ammattilaisten seka hyvinvoinnin
ja terveyden edistamistydssa hyodynnettaviaksi, jotta olemassa olevia rakenteita voidaan kehittda parem-
min alueen asukkaiden tarpeita vastaaviksi. Tavoitteena on mydnteinen muutos.

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueella rakenteellista sosiaalityon kehittamistd ovat koordinoineet vuoden
2024 aikana RRF-Keski-Pohjanmaa-hankkeen Rakenteellisen sosiaalitydn kehittaminen -osahankkeen re-
surssein sosiaalityontekija Johanna Alatalo ja SONet BOTNIAn kehittamispaallikko Tuija Tuorila. He ovat
myo0s osallistuneet vuoden 2024 aikana Terveyden ja Hyvinvoinnin laitoksen koordinoimaan kansalliseen
Rakenteellisen sosiaalityon -verkoston kokouksiin Soiten edustajina.

Rakenteellisesta sosiaalitydsta vastaa Soitessa sosiaalijohtaja Tarja Oikarinen-Nybacka. Hanen kanssaan hy-
vinvointialueen Rakenteellisen sosiaalityon -tydryhma on ohjannut ja toteuttanut rakenteellisen sosiaali-
tyon kehittamistoimenpiteitd alueella. Tyéryhma on kokoontunut viime vuoden aikana 11 kertaa. Sen jase-
nina ovat toimineet:

Biskop, Maarit, palvelualuejohtaja, perhekeskuspalvelut/Soite

Finnild Heidi-Mari, vastuualuejohtaja, kehityspoliklinikka -erityishuollon asiantuntijapalvelut/Soite
Holmbd&ck-Puskala Carola, johtava koulukuraattori, opiskeluhuolto/Soite

Honkanen Pauliina, sosiaalityontekija, paihde- ja riippuvuuspalvelut/Soite

Karlsson Britt-Marie, vastuualuejohtaja, kotoutumispalvelut/Soite

Lajunen Tuulikki, vastuualuejohtaja, perhekeskuspalvelut /Soite

Laurila Johanna, sosiaalityontekija, vammaispalvelut/Soite

Nikkild Jenni, johtava sosiaalityéntekija, sosiaalipdivystys/Soite

Lonnback Minna, toimialuejohtaja, perheiden palvelut/Soite

Niemisté Minna, johtava sosiaalityéntekija, aikuissosiaalityt/Soite

Oikarinen-Nybacka Tarja, sosiaalijohtaja/Soite

Paananen Marja, palvelualuejohtaja, aikuisten sosiaalipalvelut/Soite

Perttula Rauno, sosiaalityontekija, aikuissosiaalityd/Soite

Sevola Silva, sosiaalitydntekija, asiakasohjaus ja avopalvelut, hoito ja hoiva/ Soite

Rantamaki Niina, tutkimuskoordinaattori, Jyvaskylan yliopiston Kokkolan yliopistokeskus Chydenius.!

O O O OO O OOOOOOoOOoOOoOSOo

1 Tydryhmain jasenten tehtivanimikkeet ja palvelu- tai vastuualue on ilmoitettu suurimman osan vuodesta voimassa
olleen organisaatiorakenteen mukaisesti.
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2. Toteutussuunnitelman valmistelu

Rakenteellisen sosiaalityon toteutussuunnitelma on hyvinvointialueen kaytannon tyovaline rakenteellisen
sosiaalityon toteuttamiseksi ja kehittdmiseksi. Toteutussuunnitelman avulla pyritdan varmistamaan raken-
teellisen sosiaalityon kokonaisuuden suunnitelmallinen toteutus, tiedon hyddyntaminen sosiaalihuollon
kehittamisessa ja tietojohtamisessa seka rakenteellisen sosiaalityon tyokaytantdjen edistaminen.

Hyvinvointialueen rakenteellisen sosiaalitydn toteutussuunnitelman mallipohja on valmisteltu Suomen kes-
tavan kasvun ohjelmaan (RRP) kuuluvassa ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) hallinnoimassa Ra-
kenteellisen sosiaalitydn raportoinnin kehittdminen -projektissa. Suomen kestdvan kasvun ohjelmalla on
tuettu ekologisesti, sosiaalisesti ja taloudellisesti kestavaa kasvua. THL on saanut rahoitusta Kestdvan kas-
vun ohjelmaan EU:n elpymisvélineesta (Next Generation EU).

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueella Rakenteellisen sosiaalityon -tydryhma on ohjannut hyvinvointialueen
toteutussuunnitelman valmistelua. Valmistelua koordinoineet hanketyontekijat puolestaan ovat vastanneet
toteutussuunnitelman tekstien tyostamisestd ja muusta kokonaisuuteen liittyvasta valmistelusta ja toteu-
tuksesta. Hanketyontekijat ovat osallistuneet aktiivisesti THL:n koordinoimaan kansallisen Rakenteellisen
sosiaalityon verkoston kokoontumisiin ja tyopajoihin, ja paasseet sita kautta osallisiksi eri puolilla Suomea
toteutetuista hyvista kdytanteista.

Jyvaskylan yliopiston Kokkolan yliopistokeskus Chydeniuksen sosiaalitieteiden yksikon tutkimuskoordinaat-
tori Niina Rantamaki on tuonut ansiokkaasti tutkimustietoa valmistelun tueksi. Toteutussuunnitelmaan on
kuitenkin nyt alkuvaiheessa kirjattu varsin rajattu rakenteellisen sosiaalityén toteuttamisen malli. Hyvin-
vointialueen resurssit eivat lisddanny nykyisesta, joten toteutussuunnitelma on valmisteltu realistiseksi ja
kohtuullisella tyépanoksella toteutettavaksi, jotta se aidosti raamittaa rakenteellista sosiaalityota. Myo-
hemmassa vaiheessa voidaan suunnitelmaa laajentaa.

Rakenteellisen sosiaalityon toteutussuunnitelmaan on kuvattu mm. rakenteellisen sosiaalityén organisoitu-
minen hyvinvointialueella, yhteys alueelliseen ja kansalliseen tietotuotantoon (tarkentuu myéhemmin, kun
kansallinen tietotuotannon malli valmistuu), tyokdytannot ja sen edellyttdma osaamisen kehittdminen. To-
teutussuunnitelma on kasitelty alkuvuodesta Soiten johtoryhmassa ja aluehallitus on sen hyvaksynyt
17.2.2025 § 35 kayttdéon. Se on voimassa valtuustokauden kerrallaan, mutta sita tarkistetaan vuonna 2026
ja tarvittaessa paivitetdan myos aiemminkin.
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3. Tietoiskut osaamisen kehittamisen tyovalineena

Rakenteellisen sosiaalityon toteutussuunnitelmassa todetaan, etta ajankohtainen tieto rakenteellisesta so-
siaalityosta kootaan Soiten intranetiin sille varatulle sivulle. Sivulla on my6s tietoa kerran kuukaudessa to-
teutettavista rakenteellisen sosiaalityon tietoiskuista, joihin kaikilla hyvinvointialueen tyontekijat voivat
osallistua. Ne toteutetaan teamsin valityksella, tallennetaan ja tallennelinkit ovat myos henkiloston ulottu-
villa intrassa. Tietoiskujen avulla on myds osallistettu henkilostda rakenteellisen sosiaalityon toteuttami-
seen. Niiden kesto on enintdan 45 minuuttia kerrallaan. Parhaimmillaan tietoiskut edistdavat henkiloston
rakenteellisen sosiaalitydn osaamista.

Tarkoituksella tietoiskuja on pyritty toteuttamaan kdytannonlaheisesti ja riittdvan matalalla kynnyksell3,
jotta Soiten ammattilaiset osallistuvat niihin, jakavat niissa oman tyon arjesta nousevia asioita ja kayvat yh-
dessa keskustelua. Tavoitteena on, ettd rakenteellinen sosiaality0 ja tietoiskut ovat Soiten sosiaalihuollon
ammattilaisten yhteinen asia.

Vuoden 2024 aikana on toteutettu kuusi tietoiskua:

e to0 7.3.2024 klo 8.15-9 Rakenteellinen sosiaalityo: Yhteiskunnalliset rakenteet ja vaikuttavat toimin-
tatavat, tutkimuskoordinaattori, YTT Niina Rantamaki, Kokkolan yliopistokeskus Chydenius/Jyvasky-
|an yliopisto (13+14 osallistujaa).

e t04.4.2024 klo 8.15-9 Rakenteellisen sosiaalityon kehittdminen kaynnissa Soitessa, sosiaalityonte-
kija Johanna Alatalo, Soite ja kehittdmispaallikkoé Tuija Tuorila, SONet BOTNIA (12+12 osallistujaa).

e t02.5.2024 klo 8.15-9 Sosiaalinen raportointi rakenteellisen sosiaalitydén yhtena tiedonkeruumene-
telmana, sosiaalityontekija Johanna Alatalo, Soite ja kehittamispaallikko Tuija Tuorila, SONet BOT-
NIA (15+8 osallistujaa).

e ke 4.9.2024 klo 8.15-9 Perustietoa kdyhyydesta. Miten se ilmenee, tilastotietoa, mita siitd pidem-
man paalle seuraa jne. Yliopistonopettaja Tuija Kuorikoski, Jyvaskylan yliopiston Kokkolan yliopisto-
keskus Chydenius (19+21 osallistujaa).

e ke 2.10.2024 klo 8.15-9 Hoidon ja hoivan toimialue - Kéyhyys. Yhteyshenkilo sosiaalityontekija
Silva Sevola (21+15 osallistujaa).

o ke 6.11.2024 klo 8.15-9 Aikuissosiaalityd - Kdyhyys. Yhteyshenkilot Anu Pippola, Minna Niemisto ja
Carita Kupila (17+12 osallistujaa).

e ke 22.1.2025 klo 8.15-9.00 Perhesosiaalityd ja lastensuojelu - Kdyhyys. Yhteyshenkil6t Maarit Bis-
kop, Ulla Siirild, Henna Kivela ja Kirsti Rahkola (14+6 osallistujaa).

Joulukuulle suunniteltu tietoisku jouduttiin siirtamaan toteutettavaksi tammikuussa 2025. Teemallisesti se
kuitenkin linkittyi vahvasti syksyn tietoiskuihin. Syyskauden tietoiskujen toteuttamiseen osallistettiin vah-
vasti sosiaalihuollon henkil6stda. Eri toimialojen tyontekijoita ohjeistettiin valmistautumaan tietoiskuihin
seuraavan ohjeen mukaisesti:

Tarkastelkaa kéyhyytté asiakkaidenne nédkokulmasta
1) Miten ammattilaisena havaitsette asiakasryhmdnne puutetta ja kéyhyyttd?
2) Miten asiakkaanne kertovat ja kuvaavat kokemustaan kéyhyydestd?
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3) Millaiset rakenteet tukevat ja estévdt kéyhyydessd selviytymistd ?

Alustus (max 30 min) em. kysymysten perusteella tietoiskussa. Vastatkaa tietoiskussa em. kysymyksiin. Hie-
noa, jos voitte koota ydinasiat dioiksi, jotka esittelette. Se auttaa osallistujia jasentémdién asiaa.
Jattdkdad aikaa yhteiselle keskustelulle noin 15 min.

Syyskauden tietoiskut onnistuivat erinomaisesti. Syyskuussa saimme perustietoa kéyhyydesta ja sen vaiku-
tuksista seka vahvan tilastokatsauksen keskipohjalaisten kdyhyydesta. Sosiaalihuollon asiakastyosta poi-
mittiin kdytannonlaheista tietoa, miten ammattilaiset havaitsevat asiakasryhmiensa koyhyytta, miten asiak-
kaat kertovat ja kuvaavat koyhyyden kokemuksiaan seka millaiset rakenteet tukevat ja estavat kdyhyydesta
selviytymistd. Tietoiskuihin on osallistuttu yhteensa 175 kertaa.
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4. Kéyhyys Keski-Pohjanmaalla?

Vuoden 2023 sosiaalisesta raportoinnista nousi keskeisena teemana esiin asiakaskunnan taloudelliset haas-
teet ja ylivelkaantuminen. Sen vuoksi valittiin syyskauden rakenteellisen sosiaalitydn keskeiseksi teemaksi
alueen kéyhyyteen perehtyminen ja miten se nadkyy sosiaalihuollon tydntekijoille ja mita asiakkaat heille
kertovat ja kuvaavat koyhyytta. Lisdksi tarkasteltiin sitd, millaiset rakenteet tukevat ja estavat kdyhyydesta
selviytymista.

Kéyhyys- tai syrjaytymisriskissa olevat suomalaiset

Henkilo on kéyhyys- tai syrjaytymisriskissa, jos hanen kotitaloutensa on pienituloinen, vajaatyéllinen tai ko-
titaloudessa esiintyy vakavaa aineellista ja sosiaalista puutetta. Tilastokeskuksen mukaan kéyhyys- tai syr-
jaytymisriskissa oli vuonna 2022 873 000 henkilda eli 15,9 % kotitalousvdestdsta. Vuoden 2022 tietojen mu-
kaan koyhyys tai syrjaytymisriski oli yleisintd 18—29-vuotiailla ja 85-vuotiailla tai sitd vanhemmilla henki-
16illa. 18—29-vuotiaista henkil6ista kdyhyys- tai syrjaytymisriskissa oli 30,4 %, ja 85 vuotta tayttaneista hen-
kiloista 27,3 %. Koyhyys- tai syrjaytymisriskissa olevien osuus kotitalousvaestosta oli pienin 65—74-vuoti-
ailla, 11,7 %. Kdyhyys on yleisempaa 18-29 -vuotiailla ja yli 65-vuotiailla naisilla kuin miehilla.
(https://stat.fi/julkaisu/cltcqq5wij6tw07w2y9ejc3x5.)

Suurimmassa koyhyys- tai syrjaytymisriskissa ovat yhden henkilon (32 %) ja yhden huoltajan (29 %) talou-
det. Pienituloisiin asuntokuntiin kuuluvia henkil6ita oli vuonna 2022 730 800 henkil6a. Pitkittynytta pienitu-
loisuus oli 426 000 henkilolld eli he olivat pienituloisia vuoden 2022 lisdksi vahintdan kahtena edeltavasta
kolmesta vuodesta. Pienituloisissa asuntokunnissa oli 118 900 lasta vuonna 2022. Kokonaan perusturvan
varassa oli 222 100 henkild3, joista pitkittyneesti perusturvan varassa 101 000 henkil6a. (Emt.)

Pienituloiset Keski-Pohjanmaalla

Pienituloisten seka toimeentulotukea saavien osuus on Keski-Pohjanmaalla koko maata pienempi ja vaes-
ton tulot jakautuvat tasaisemmin kuin koko maassa keskimaarin. Vuonna 2021 Keski-Pohjanmaan vdestosta
12,2 % kului kotitalouksiin, joiden tulot jdivat suhteellisen pienituloisuusrajan alapuolelle. Koko maassa
osuus oli 13,2 %. Toimeentulotukea saaneita lapsiperheita oli Keski-Pohjanmaalla 6,0 % vuonna 2021 kun
koko maassa osuus oli 9,4 %. Lasten pienituloisuusaste (pienituloisiin kotitalouksiin kuuluvien alle 18-vuoti-
aiden osuus kaikista alueella asuvista alle 18- vuotiaista) oli Keski-Pohjanmaalla 11,9 % vuonna 2021, mika
oli sama kuin koko maassa keskiméaarin. Toimeentulotukea pitkaaikaisesti saavien osuus (25-64-vuotiaat) oli
Keski- Pohjanmaalla 1,6 % vuonna 2021, kun koko maassa osuus oli 2,7 %. Tulojen tulonjakoa mittaava Gini-
kerroin (mitd suurempi arvo, sitd epatasaisempi tulonjako) oli Keski-Pohjanmaalla vuonna 2021 24,3 kun
koko maan lukema oli 29,1. (Keski-Pohjanmaan alueellinen hyvinvointikertomus 2022 ja hyvinvointisuunni-
telma.)

Velkaongelmat

Velkaongelmia ovat liian suuri velkataakka, subjektiivinen kokemus velkaongelmista tai ylivelkaantunei-
suutta kuvaava hallinnollinen asema, kuten ulosotto ja maksuhairiomerkintd. Suomessa on noin 101 000
alle 18-vuotiasta lasta perheissa, joissa perheen didilla on maksuhairiomerkinta. Yhden huoltajan perheiden
vanhemmista noin 22 prosentilla on maksuhairiémerkinta, ja naissa perheissa elda noin 47 000 lasta.

2 Keskipohjalaista kdyhyytta kuvataan tissa luvussa sen tiedon perusteella, joka on esitelty syyskaudella 2023 raken-
teellisen sosiaalityon tietoiskuissa.
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https://stat.fi/julkaisu/cltcqq5wij6tw07w2y9ejc3x5

Maksuhairiomerkinnat liittyvat usein vanhempien tyottdmyyteen, pieniin tuloihin ja matalaan koulutuk-
seen. (Hiilamo, A., Luotonen, N., & Hakovirta, M. (2022). Lapsiperheiden ylivelkaantuminen Suomessa.)

Suomalaiset nakevat koyhyyden johtuvan yksilon omista valinnoista enemman kuin muut pohjoismaalaiset,
jotka painottavat rakenteellisia syita seka yhteiskunnan ja poliittisten toimien vaikutusta kéyhyyteen. Kol-
mannen mielipiteen mukaan kéyhyys johtuu kontrolloimattomista syista, kuten epaonnesta. Nakokulmat
voivat myds yhdistya. Pitkittynyt huono-osaisuus ja elamantapahtumat lisaavat koyhyyden riskia. Elamanta-
pahtumista erityisesti vanhempien sairastuminen lisda toimeentulotukiasiakkuuden riskia. Esimerkiksi isan
psyykkinen sairastuminen yhdistyy viisinkertaiseen riskiin siirtya toimeentulotuelle sairastumista seuraa-
vana vuonna. (Oorschot ym. 2000; Niemela 2007.)

Esimerkki lapsiperhekdyhyyden rakenteellisista syista on elinkustannusten nousu. Elinkustannukset ovat
nousseet huomattavasti viime aikoina. Kansainvalinen kirjallisuus on osoittanut, etta lapsiperhekdyhyys vai-
kuttaa lasten valittdmaan hyvinvointiin seka pitkalle elamankulkuun. Lapsilla, jotka kokevat kdyhyytta, olisi
kaikin puolin parempi tulevaisuus, jos he eivat olisi kokeneet koyhyytta. Suomalaiset pitkittaistutkimukset
yhdistavat lapsuudessa koetun taloudellisen niukkuuden myéhempaéan tyottomyyteen (Lallukka, T., Ker-
keld, M., Ristikari, T., Merikukka, M., Hiilamo, H., Virtanen, M., ... & Halonen, J. I., 2019), mielenterveyson-
gelmiin (Bask, M., Haapakorva, P., Gissler, M., & Ristikari, T.,2021), heikkoon koulumenestykseen (Ristikari,
T., Keski-Santti, M., Sutela, E., Haapakorva, P., Kiilakoski, T., Pekkarinen, E., ... & Gissler, M., 2018)) seka yli-
velkaantumiseen (Hiilamo, A., Keski-Santti, M., Kaariala, A., & Hiilamo, H., 2021). Erityisesti vauvaidssa ko-
ettu lapsiperhekoyhyys yhdistyy huono-osaisuuteen aikuisuudessa (Ristikari, T., Merikukka, M., & Hako-
virta, M. K., 2018).

Lahteet:

Bask, M., Haapakorva, P., Gissler, M., & Ristikari, T. (2021). Growing up in economic hardship: The relati-
onship between childhood social assistance recipiency and early adulthood obstacles. International Journal
of Social Welfare, 30(2), 130-139.

Hiilamo, A., Keski-Santti, M., Kaariala, A., & Hiilamo, H. (2021). Nuorten aikuisten maksuhairiomerkinnat:
rekisteritutkimus ikdkohorteilla 1987 ja 1997.

Lallukka, T., Kerkeld, M., Ristikari, T., Merikukka, M., Hiilamo, H., Virtanen, M., ... & Halonen, J. I. (2019). De-
terminants of long-term unemployment in early adulthood: A Finnish birth cohort study. SSM-population
health, 8, 100410.

Oorschot, W. & Halman, L. (2000). Blame or Fate, Individual or Social? An international comparison of po-
pular explanations of poverty. European Societes 2(1), 1-28.

Ristikari, T., Keski-Santti, M., Sutela, E., Haapakorva, P., Kiilakoski, T., Pekkarinen, E., ... & Gissler, M. (2018).
Suomi lasten kasvuympadristona: Kahdeksantoista vuoden seuranta vuonna 1997 syntyneista. THL.

Ristikari, T., Merikukka, M., & Hakovirta, M. K. (2018). Timing and duration of social assistance receipt du-
ring childhood on early adult outcomes. Longitudinal and Life Course Studies, 9(3), 312-326.

Niemeld, M. (2007). Oma vika, epdonni vai rakenne? Suomalaisten kdyhyyden syita koskevat mielipiteet.
Yhteiskuntapolitiikka 72(6), 585-598.
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4.1 Ikdantyneiden koyhyys

Ikdantyneista vuonna 2017 koki, etta vaikeuksia on:
e tavanomaisissa menoissa 23 %:lla,
e terveysmenoissa 15 %:lla,
e asumismenoissa 12 %:lla ja
o 18 %:lla kaikista vastaajista ei jdanyt rahaa valttamattomien menojen jalkeen kumpanakaan vuonna
(vaikeuksien pitkittyminen).

Vaikeuksien pitkittyminen oli yleisempaa pienempituloisilla (kotitalouden tulot alle 1 500 €/kk kulutusyksik-
koa kohden), vuokralla asuvilla, terveytensa huonoksi kokevilla ja yksin asuvilla.

Esimerkiksi vuokralla asuvista 51 prosenttia ja terveytensa huonoksi kokevista 46 prosenttia koki

vaikeuksia kattaa tavanomaisia menoja molempina vuosina. Naisilla oli ndissa ja terveysmenoissa miehia
useammin pitkittyneita vaikeuksia. (https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/145069/seurantatutki-
mus-vanhuuselakelaisten-toimeentulokokemuksista%202017%e2%80%932020.pdf?sequence=1&isAllo-

wed=y .)

Eldkeldisten toimeentulo on moniulotteinen kokonaisuus, johon vaikuttavat tulojen ja varallisuuden ohella
etenkin terveydentila, sosiaaliset suhteet ja asumiseen liittyvat asiat seka yleisempi suhtautuminen toi-
meentuloon. Eldkeldisten omien kokemusten perusteella hyva terveys ja puolisolta, sukulaisilta tai tutta-
vilta saatu apu ovat toimeentuloa helpottavia tekijoitd. Heikko terveydentila sekd asumisesta ja liikkumi-
sesta aiheutuvat kulut korostuivat toimeentulovaikeuksia aiheuttavina tekijoina. Erilaiset elamantilanteet,
esimerkiksi perhesuhteet, ja mahdollisuus sopeuttaa omaa kulutusta taloudellisen tilanteen mukaan muok-
kaavat kokemusta toimeentulosta. Eldkeldiset korostavat usein myds huolta tulevaisuudesta. (Elaketurva-
keskus, toimeentulokokemuksia.)

Koyhyys ammattilaisten havaitsemana

Seuraava tapauskuvaus on tyypillinen kuvaus siitd, miten ikdantyneen koyhyys tulee nakyvaksi palveluissa.
66-vuotias Matti on kaatunut ja ulkopuolinen on halyttanyt tilanteeseen paikalle apua. Ensihoito havaitsee
paikalle tullessaan, ettd potilas on sekava ja samalla herda epailys siitd, miten han parjaa arjessa itsenai-
sesti, silla Matilla on ollut syksyiseen keliin ndhden riittdmaton vaatetus. Ensihoito tekee ilmoituksen sosi-
aalipalvelujen tarpeessa olevasta henkildstd. Sosiaalihuollon tydntekija yrittda soittaa Matille, mutta ei ta-
voita hanta. Han tarkistaa tilannetta ja saa kuulla, ettd Matti on kaatumista seuranneen paivystyskaynnin
jalkeen siirretty YLE-osastolle. Han on kuitenkin halunnut nopeasti kotiin, joten hanet on kotiutettu. Koska
tyontekija ei tavoita Mattia edelleenkdan puhelimitse, han paattaa tehda kotikaynnin.

Matti asuu pienessa omakotitalossa taajaman ulkopuolella, julkisen liikenteen ulottumattomissa. Piha on
kasvanut umpeen kasvillisuudesta ja talo rapistunut. Tyontekija kohtaa Matin ja kertoo, miksi on tulleet
hanta tapaamaan. He keskustelevat Matin kanssa taman tilanteesta ja arvioivat Matin palvelujen tarvetta.
Matti on eldkkeelld, asuu yksin, kahta aikuista lastaan han ei juurikaan tapaa. Keittion kaapin paalla on pal-
jon kirjekuoria, joista osa on avaamatta. Koti on vetoisa ja sotkuinen. Matti ei ole juuri poistunut kodistaan
viime aikoina. Han kertoo viihtyvansa kotonaan. Tyontekija ryhtyy Matin kanssa selvittelemaan laskupink-
kaa ja avaavat laskuja. Sahkojen katkaisemisesta on tullut katkaisuvaroitus ja han soittaa Matin kanssa sah-
kolaitokselle. Myds muita maksamattomia laskuja on paljon ja osa on ilmeisesti mennyt ulosottoon. Matti
kertoo itse hoitaneensa laskuasioita.
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Matilla on diabetes ja verenpainetauti, mutta ladkkeita han ei ole viime aikoina hankkinut vaikean rahati-
lanteen vuoksi ja koska apteekkiin on ollut hankala paasta. Matti kertoo laittavansa itse ruokaa ja ostavansa
eineksia. Tyontekijan on ajoittain hankala saada selvda Matin kertomasta ja tilanteesta ja sen vuoksi heraa
epadilys alkavasta muistisairaudesta. Matti ei kertomansa mukaan juurikaan kayda alkoholia. Lattialla nakyy
kuitenkin joitakin oluttélkkeja. Joskus han kertoo kavereita kdyvan ja saattaa joku olut menna yksinkin. Han
on hoitanut asioita viime aikoina taksia kayttden, mutta tosiasiassa taksiin ei olisi varaa. Matilla on vanha
sauna, mutta ei tule selvaa kuvaa, kuinka usein han kdy pesulla. Omasta mielestdadan Matti peseytyy riittavan
usein. Matti kokee itse, etta han ei tarvitse ja halua palveluja, koska pérjaa vahalla ja on aina selvinnyt itse-
naisesti. 1,5 tunnin tapaamisen jalkeen Matti haluaa lopettaa keskustelun. Han on tyytyvadinen, kun sahkot
eivat katkea. Ammattilaiselle jaa huoli Matin selvidmisesta. Han antaa Matille taytettavaksi liilkkumista tu-
kevan palvelun sekd toimeentulotukihakemuksen ennen poistumistaan.

Koyhyys asiakkaiden kokemana
Vasta asiakasta useamman kerran tavatessa paljastuu, ettei kaikki ole niin hyvin, kuin han itse kertoo. Tyy-

pillisia asiakkaan lausahduksia, joilla on yhteys kdyhyyteen:

e Ensitten ldhtenyt tutkimuksiin, mitkd oli mddrdtty, jéi menemdittd, koska sekin olisi maksanut. Eiké
ollut kyytidkddn ja taksiin ei ole varaa.

e Enole tekemisissd lapsen kanssa, riitaa tuli rahasta. Lainasin lapselta rahaa, mutta en kyennytkddéin
sitten maksamaan lainaa takaisin ja sen jélkeen yhteydenpito loppui.

e On autokin olemassa, mutta ei ole varaa sité korjauttaa! Korjaus ei multa suju endd yhté hyvin kuin
ennen, selkd on kiped.

e Kotiuduin sairaalasta ja minulla oli hirvedisti laskuja maksamatta, en kehdannut pyytdé apua, joten
otin pikavipin. Nyt en selvid menoista ja luoton lyhennyksestd, voutille menevdt.

e Lddkkeisiin menee kamalasti rahaa, ei riitd eléke niihin, jéi laskut maksamatta. Nyt en saa endd ap-
teekista Iddkkeitd ja pelkédn miten minun kdy. Vointini on huonontunut, kunhan en vain osastolle
joutuisi.

e Enoikein haluakaan kdydd raveissa endd. En voi pelata ja vaatteetkin pitéisi olla véhdn siistimmdt.

Voisin kéydd ruokajakelussa, mutta milld sinne menisin.

On tyypillista, etta ikaantyneet hapeavat, kun eivat pysty huolehtimaan omista asioista. He kokevat usein
olevansa toisen luokan kansalaisia. Palveluissa asioimisen seka niiden anomisen he kokevat liian tyolaaksi,
koska omat voimavarat tai osaaminen eivat riitd (mm. etuuksien hakeminen, digi). Taloudelliset vaikeudet
ovat monimutkaisia kierteitd, joista on ikddantyneiden kokemuksen mukaan vaikea selvita. Yrityksista huoli-
matta velka saattaa vain kasvaa. Edes eldkkeensaajan hoitotukea eivat ikdantyneet aina hae, silld heilla ei
valttamatta ole varaa ladkarinlausuntoon eika palveluihin. He myo6s pelkaavat itsemaaraamisoikeuden me-
nettamistd, ”jos pyydan apua, joudunko laitokseen”. Sosiaalisista tapahtumista jaddaan usein pois, koska
koetaan, ettei osallistuminen ole “sopivaa”. Yhteiskunnan peruspalvelujen hydodyntaminenkin saattaa lop-
pua, koska koetaan arkuutta kdyttaa niita (esim. kirjastot, tapahtumat, yhdistykset). Jos oman talouden hal-
linta on vaikeaa, koetaan helposti, ettd ollaan yhteiskunnan armoilla. Toisaalta, osalla ikdantyneista ei ole
subjektiivista koyhyyden kokemusta, silla he ovat tottuneet parjaamaan vahalla ja kulut sopeutetaan kay-
tettavissa oleviin varoihin, sillakin uhalla, etta laakkeista ja ruoasta joutuu sadstamaan.

Ikdantyneiden kéyhyydesta selviytymista estavat rakenteet
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Ikddntyneiden kdyhyydesta selviytymistd estavat mm.

e Yhteiskunnan ulkopuolelle jddminen (mm. eldkdityminen, leskeys, sairastaminen),

o Kokemus siita, ettd yhteiskunnassa ei ole paikkaa ikdantyneille,

e Monimutkainen palvelujarjestelma, kriteerit ja palveluiden ulkopuolelle jaaminen,

e asiakkaat eivat usein itse hahmota Soiten palvelujarjestelmaa ja laajempaa tuki- ja palvelujarjestel-
maa, eli mita palvelua saa mistakin.

o Toimintaymparisto voi haastaa (esim. pankkiin ei pdase kovin helposti) ja digitalisoituva yhteiskunta
hankaloittaa ja usein viivastyttaa asioiden hoitamista ja avun saamista

e Byrokratia on monille liian raskasta ja vaikeaa (esim. kaikkea pitda hakea, toimittaa liitteet jne).

Ikddantyneillda on muita vaestéryhmia enemman tuen tarvetta konkreettisissa asioissa ja niiden jarjestami-
sessa. Heilld ei usein ole voimavaroja ja tietamysta selvittaa itselleen sopivaa palvelua ja tukea. Aina ei
|6ydy asioiden hoitajaa. Ikddntyneiden oman kokemuksen mukaan heidan asiansa usein "ei kuulu kenelle-
kaan”. Tarjolla oleva tuki ei ole riittavan ennaltaehkaisevaa tai kokonaisvaltaista, jotta se edistaisi riittavasti
ikdantyneiden selviytymista.

lkaantyneiden koyhyydesta selviytymista tukevat rakenteet
Ikdantyneiden kdyhyydesta selviytymista tukevat mielekas arki ja tekeminen. Myos omaisten ja muiden 13-

heisten ldasndolo ja muu verkosto yleensa tukevat. Toki poikkeuksiakin on, esimerkiksi erimielisyydet laheis-
ten kanssa ja tilanteet, joihin liittyvat riippuvuudet. Ikddntyneet hyotyvat yhdessa tekemisestd, rinnalla kul-
kemisesta - my6s puolesta tekemista tarvitaan usein ikdihmisten kohdalla. Vaikeissa tilanteista selviyty-
mistd edistad myos se, jos on etukdteen mietitty vanhuuden ratkaisuja ja tehty esimerkiksi edunvalvonta-
valtuutus. Myos jonkin palvelun tai toiminnan piiriin kuuluminen (esimerkiksi Pilke-ryhma, kotihoito, kol-
mannen sektorin toiminta jne) tukee selviytymista ja avun tarve tulee helpommin esiin ja huomatuksi.
Ikdantyneet hyotyvat riittavan ennaltaehkaisevasta ja kokonaisvaltaisesta tuesta, myos koyhyydessa eldes-
saan.

Pohdittavaksi

e Koyhyys koskettaa konkreettisesti Soiten koko ikddntyneiden avopalveluja ja asiakasohjausta. Se
nakyy monimuotoisesti myos esimerkiksi palveluohjaajille ja terveydenhoitajille.

e lkdantyneiden kdyhyys on moniulotteinen ongelma. Heidan tulonsa ovat pienet tulot, ne eivit enaa
kasva, vaikka avuntarve kasvaa. Toisaalta velkaantuminen ja eldmanhallinnan pulmat haastavat
ikdantyneita.

o |kdihmiset joutuvat myds ajoittain varkauksien ja taloudellisen hyvaksikdyton kohteeksi.

e Nykyaikana my0s ns. omaisolettama haastaa. Omaisilla ei ole laissa saadettya velvollisuutta hoitaa
idkkaita vanhempiaan, mutta kdytannossa usein tata heilta vaaditaan. Mita jos omaiset eivat osaa
tai halua? Huomioitava on myds ne ikdantyneet, joilla ei ole omaisia. Ikdantyneet asiakkaat ovat
eriarvoisessa asemassa, jos osalla on omaisten tuki, mutta osalla ei.

e Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen vuoden 2023 sosiaali- ja potilasasiamiesselvityksen mukaan
eniten yhteydenottoja sosiaali- ja potilasasiavastaavalle tuli hoidon ja hoivan toimialueen asioissa
(29 kpl). Nama yhteydenotot liittyivat pdaosin palvelumaksuihin.

e + 65-vuotiaat ovat valiinputoajina esimerkiksi mielenterveys- ja paihdepalvelujen, asumispalvelui-
den ja kuntoutuksen suhteen.

e Asiakkaan tilanteet ovat mutkikkaita ja luottamuksen rakentaminen vie aikaa. Tilanteet eivat ratkea
hetkessa.
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e Omaisten tavoittaminen ja yhteisty6 vaatii oman aikansa; verkostotyd, verkostojen kokoaja (ks. so-
siaalihuoltolaki 15 § ja 16 §)

e Seniorisosiaalitydn nakeminen ennaltaehkaisevana hyvinvointia tukevana ja yhteiskunnan (Soiten)
kustannuksia sdastdvana palveluna. Asiakkaiden asiat kuormittavat usein useita yksikoita tervey-
denhuollossa ja sosiaalihuollossa — asioiden eteneminen ajoissa vahentaa turhia yhteydenottoja ja
estaad tilanteiden hankaloitumista.

e Tyontekijaresurssi: rinnalla kulkeva sosiaaliohjaus ja suhdeperustainen sosiaalityo vaatii aikaa: 2-3
sosiaalityontekijaa, 1 sosiaaliohjaaja on lilan vahdn koko maakunnassa, vaikka saadaan tukea ja teh-
daan yhteistyota myos muiden tyontekijoiden kanssa.

o |kdantyvien maara lisddntyy - mita vaatii palveluilta? Kehittdminen ja uudet ideat?

4.2 Tyoikaisten koyhyys

Toimeentulotuki on viimesijainen, tarveharkintaan perustuva taloudellinen tuki, jolla turvataan ihmisarvoi-
sen elaman kannalta valttdmaton toimeentulo. Se jakautuu kolmeen osaan:

e Perustoimeentulotuki, jota haetaan kelasta
e Taydentdva toimeentulotuki, jota haetaan hyvinvointialueelta
e Ehkaiseva toimeentulotuki, jota haetaan hyvinvointialueelta

Perustoimeentulotukea voi saada silloin, kun kotitalouden tulot ja varat eivat riita valttamattémiin jokapai-
vaisiin menoihin, esimerkiksi asumiseen ja ruokaan. Taydentavaa toimeentulotukea voi saada, jos tarvitsee
lisdtukea erityisista tarpeista tai muuttuneesta elamantilanteesta johtuviin menoihin, joihin Kela ei myénna
perustoimeentulotukea. Ehkadisevaa toimeentulotukea voit saada, jos taloudellinen tilanne heikkenee yllat-
tden merkittavasti ja vaarantaa kotitalouden itsenaistd selviytymista.

Kelan perustoimeentulotuki Keski-Pohjanmaalla

Perustoimeentulotukea on tammi-syyskuun aikana vuonna 2024 suurin osa on yhden hengen kotitalouksia
ja yksin asuvia. Lapsettomat parit ja kahden huoltajan perheet ovat saaneet perustoimeentulotukea kotita-
louksista selvdsti muita harvemmin.

Perustoimeentulotuen saajakotitaloudet kotitaloustyypin mukaan
Tilastointijakso: 2024-09

Saajakotitaloudet Yhden Yksin  Muut Lapsettomat | Lapsiperheet Kahden Yksinhuoltajaperheet
yhteensa hengen asuvat yhden parit huoltajan
kotitaloudet hengen perheet
kotitaloudet
Keski-Pohjanmaa Halsua 8 7 4
Kannus 37 31 29 6 5
Kaustinen 32 24 19 5 7 6
Kokkola 667 532 449 83 20 115 40 75
Lestijarvi
Perho 13 9 6 4
Toholampi 29 23 16 7 6 4
Veteli 17 3 10
Hyvinvointialue yhteensd 806 641 535 106 22 143 49 94

Taulukko 1. Perustoimeentulotuen saajat ja saajien osuus vaestosta Keski-Pohjanmaalla.
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Keski-Pohjanmaalla Kelan maksaman perustoimeentulotuen menot ovat tammi-syyskuussa 2024 olleet yh-
teensd 383 970 euroa. Eniten perustoimeentulotukea on maksettu Kokkolassa asuville (315 855 euroa),
toiseksi eniten Kannuksessa asuville 17 249 euroa ja kolmanneksi eniten Kaustisella asuville (16 876 euroa).
Vahiten perustoimeentulotukea on maksettu Lestijarvella asuville (1 798 euroa) ja toiseksi vahiten Halsualla
asuville (3 520 euroa).

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen aikuissosiaalityon taloudellisen tuen asiakkaat tilastojen
valossa

Tammi-syyskuussa vuonna 2024 harkinnanvaraista toimeentulotukea sai Keski-Pohjanmaalla yh-
teensa 935 eri asiakasta ja 737 perhetta. Myonnetty tuki oli keskimaarin 190 euroa/paatos.

Hakemukset Keski-Pohjanmaalla 1-10/2024

lakkaiden palvelut 114
Tyoikaisten palvelut 1138
Lapsiperheiden palvelut 248
Yhteensa 1500

Paidtosratkaisut 1-10/2024

Myonteinen ratkaisu 997
Osittain myonteinen ratkaisu 152
Kielteinen ratkaisu 622 (35%)
Yhteensa 1771

Taulukko 2. Harkinnanvarainen toimeentulotuki Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueella 1-9./2024.
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Vilitystili
Valitystili on hyvinvointialueen toimenpide, jossa asiakas vapaaehtoisesti valtuuttaa hyvinvointi-
alueen hoitamaan rahaliikennettaan.

Vilitystiliasiakkaat HI6a
Alle 20 -vuotiaat 1

21 - 30 vuotiaat 12
31 - 40 vuotiaat 11
41 - 50 vuotiaat 15
51 - 60 vuotiaat 10
61 - 70 vuotiaat 16
Kaikki yhteensa 65

Taulukko 3. Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueen valitystiliasiakkaiden maara ja ikdjakauma
9/2024.

Sosiaalinen luototus

Sosiaalinen luototus on hyvinvointialueen lakisdateista palvelua ja sen tarkoituksena on ehkaista taloudel-
lista syrjaytymista ja ylivelkaantumista seka edistaa itsendista suoriutumista. Hyvinvointialue voi myontaa
sosiaalisen luoton henkilélle, jolla ei ole pienituloisuutensa ja vdahdvaraisuutensa vuoksi mahdollisuutta
saada kohtuuehtoista luottoa muulla tavoin, mutta jolla on kuitenkin maksukykya luoton takaisinmaksua
varten. Sosiaalista luottoa voidaan myontaa perustelluista syistda mm. talouden tasapainottamiseen, velka-
kierteen katkaisemiseen, kodin hankintoihin, tyollistymisen tai kuntoutumisen tueksi, asumisen turvaami-
seen ja kriisitilanteiden ratkaisemiseksi.

Asiakkaiden yhteydenotot sosiaalisen luototuksen osalta koskevat enimmakseen velkojen hallintaa ja talou-
den tasapainottamista. Yhteydenottoja ja hakemuksia tulee my6s kodinhankintoihin, tydllistymisen edista-
miseen, itsendiseen selviytymiseen edistaviin asioihin seka sosiaalisen kriisin ylittdmiseen. Yhteydenottajat
ovat enimmaékseen palkkatdissa, eldketuloilla olevia, ansiopaivarahalla, kuntoutustuella tai sairauspéivara-
halla.

Yhteydenottoja tulee myds henkilGilta, jotka saavat padsdantoisesti Kelan etuuksia ja joilla on perustoi-
meentulotuen oikeus. Ndma yhteydenotot eivat ole johtaneet yleensa puhelua tarkempaan selvittelyyn,
koska sosiaalisen luoton takaisinmaksuvaraa ei synny, mikali hakija saa saanndllisesti perustoimeentulotu-
kea paitsi, jos yhteydenottajan perustoimeentulotuen tarve johtuu ulosottovelasta. Paaasiallinen syy siihen,
miksi sosiaalinen luotto ei ole mahdollinen on liian suuri velkamaara ja/tai se, ettei hakijalla ole tarpeeksi
vakiintunut tulotilanne tai hakijalle ei jaa maksuvaraa (esim. méaaraaikainen kuntoutustuki tai tyottomyys-
paivaraha).
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Ammattilaisten havainnot kdyhyydesta
Soiten aikuissosiaalitydn tyontekijat ovat tehneet seuraavia havaintoja asiakkaidensa kdyhyydesta.

Pelkastaan sosiaalietuudet eivat riitd asumiskulujen, kuten vuokranmaksun ja sahkélaskujen jalkeen muu-
hun elamiseen. Ruokaan tai ladkkeisiin ei riitd rahaa. Sama toistuu myo6s perheiden ja pienipalkkaisten hen-
kildiden kohdalla. Asiakkaat joutuvat turvautumaan ruokajakoihin tai harkinnanvaraisena toimeentulotu-
kena myonnettavaan ruokakassiin tai ostokortteihin.

Harkinnanvaraista toimentulotukea haetaan myos huonekaluihin ja muihin kodin kdyttétavaroihin, hygie-
niatuotteisiin, hautauskuluihin, sahkolaskuihin jne.

Kéyhyyden taustalla on useimmiten pitkaaikainen ty6ttémyys, matalapalkkaisuus, pienet eldketulot tai akil-
linen ja vakava sairastuminen. Myos erotilanteet ja luottotiedoista viimeiseen asti kiinnipitaminen aiheutta-
vat koyhyytta. Pitkdan pienilla tuloilla elaminen aiheuttaa nakdalattomuutta ja usko tilanteen paranemi-
seen katoaa. Asiakkailta puuttuu koulutusta tai se on vanhentunutta ja tyéllistyminen on vaikeaa. Pitkaai-
kainen ty6ttomyys ja Kelan etuuksien varassa oleminen on vaikeaa. Lyhyissa tydsuhteissa oleminen sekoit-
taa tuloja ja vaikeuttaa tulojen sekd menojen hallintaa. Nuorilta puuttuvat usein taloustaidot (Woltin ja
Tierin kadytto, Klarnan ym. kautta ostaminen).

Asiakkaiden kokemuksia koyhyydesta

Asiakkaat kertovat, ettd he eivat itse pysty tai heidan lapsensa eivat pysty osallistumaan esimerkiksi harras-
tuksiin, koska niihin ei ole varaa. Monet haluaisivat sy6da terveellisemmin, mutta eivat pysty saamillaan
etuuksilla hankkimaan kuin halvinta ruokaa. Mihinkaan ylimaardiseen ei ole juurikaan varaa, esimerkiksi
lomamatkoihin tai esimerkiksi perheellisilla huvipuistoon tms.

Pienet tulot edellyttavat tarkkaa talouden suunnitteluja ja kulukuria. Tarkka talous vaatii kuitenkin myos
voimavaroja ja kykyja. Ruoka-aputoiminnan toteuttamat ruokajakelut ovat niukentuneet ja hakijat lisdanty-
neet. Myos diakoniatyon palveluissa asioimisen maara on asiakkaiden itsensa kertoman mukaan lisdantynyt
ja resurssit niukentuneet.

Millaiset rakenteet tukevat aikuissosiaalityon asiakkaiden kéyhyydessa selviytymista?
Erilaiset tuet ja etuudet eri elamantilanteissa:

* Lapsiperheet: raskausraha, vanhempainraha, ditiyspakkaus/rahasumma, lapsilisd, kotihoidontuki,
yksityisen hoidon tuki, joustava hoitoraha, osittainen hoitoraha, elatustuki, adoptiotuki

* Tyoénhakijat: tyomarkkinatuki, peruspéivaraha/ansiopaivaraha, liikkuvuusavustus tyon aloittami-
seen, kulukorvaus, TE-palvelut, aktivointisuunnitelma, TYP —palvelu

* Eldkelaiset: kuntoutustuki, tyokyvyttomyyselake, tyoeldke, kansaneldke, takuueldke, perhe-eldke,
elakkeensaajan asumistuki, eldketta saavan hoitotuki, lapsikorotus, rintamalisa

* Nuoret ja opiskelijat: opintotuki (opintoraha, asumislisa ja opintolainan valtiontakaus), yleinen asu-
mistuki, koulumatkatuki, opintolainahyvitys, ateriakorvaus, nuoren kuntoutusraha

*  Tyokyvyn tuki: nuoren ammatillinen kuntoutus, kuntoutuspsykoterapia, moniammatillinen yksilo-
kuntoutus, apuvalineet, vaativa ladkinnallinen kuntoutus (terapiat, sopeutumisvalmennukset, kun-
toutuskurssit, moniammatillinen yksilokuntoutus), neuropsykologinen kuntoutus.

Millaiset rakenteet estdvat aikuissosiaalityon asiakkaiden kdyhyydessa selviytymista?
Kelan etuuksien heikennykset:

e Tyomarkkinatuen, peruspaivdrahan ja liikkuvuusavustuksen lapsikorotukset ovat poistuneet
1.4.2024
e Tyottomyystuen omavastuuaika pidentyi 5 pdivasta 7 paivaan 1.1.2024 alkaen
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e Palkkatyosta saatavan lomakorvauksen jaksotus otettiin kdytt6on

e Tyottomyysetuudesta poistui 300 € suuruinen suojaosuus

e TyoOssdoloehto piteni 6 kuukaudesta 12 kuukauteen

e Asumistuen omavastuuosuus nousi 42 %:sta 50 %:iin ja tuen korvausprosenttiprosentti pieneni 80
%:sta 70 %:iin 1.4.2024 alkaen

e Ansiotulovdhennys 300 € poistui asumistuesta 1.4.2024 alkaen

e Toimeentulotuessa hyvaksyttdviin asumismenoihin kuntakohtaiset enimmaisrajat 1.4.2024 alkaen

= Jos enimmaisraja ylittyy, asiakas ohjataan hakemaan edullisempaa asuntoa
e Asumistuki lakkautui 1.1.2025 alkaen omistusasuntoihin.

Parannukset Kelan etuuksiin:
e 1.1.2024 alkaen 5,9 % korotus Kelan maksamiin eldkkeisiin, vammaistukiin, toimeentulotukeen ja
sotilasavustukseen.

4.3 Lapsiperheiden kdyhyys

Lapsiperhekdyhyys on taloudellisten resurssien vahaisyydesta johtuvaa hyvinvoinnin vajetta, toimintamah-
dollisuuksien puutetta tai poissulkemista lapsiperheissa. Se estda tai haittaa lasten oikeuksien ja potentiaa-
lin toteutumista. Tutkimukset yhdistavat lapsuudessa koetun niukkuuden mm. mielenterveysongelmiin,
heikkoon koulumenestykseen, ylivelkaantumiseen, erityisesti vauvaikdisena koettu lapsiperhekéyhyys yh-
distyy huono-osaisuuteen aikuisuudessa.

Lapsiperhekdyhyys koskettaa Suomessa joka yhdeksatta lasta. Se jakautuu maantieteellisesti niin, etta kor-
keinta se on Pohjois-Karjalassa ja Paijat-Hameessa. Kolmannes suomalaisista lapsista on kokenut toimeen-
tulovaikeuksia. Velkaongelmat ovat osa 100 000 lapsen perheen arkea. Vuonna 2022 noin 118 900 lasta eli
pienituloisessa perheessa (11,7 % kaikista Suomessa asuvista lapsista). Perheen velkaongelmat ja maksuhai-
riomerkinnat koskettavat merkittdvaa osaa suomalaisia lapsia, jossain lapsuuden ikavaiheessa.

Pienituloiseksi lasketaan, kun lapsi asuu kotitaloudessa, jonka tulot ovat alle 60 % maan keskimaaraisesta
tulotasosta. Erityisesti pitkittynyt pienituloisuus on haitallista. Vuonna 2022 toimeentulotukea sai 8,7 % kai-
kista lapsiperheistd (48 000 lapsiperhettd), ja niistd 2,6 % sai toimeentulotukea pitkdkestoisesti (yli puoli
vuotta), eli he kéarsivat pitkittyneestd huono-osaisuudesta.

Usein syina lapsiperheiden kdyhyyteen ovat esimerkiksi vanhempien ero, ty6ttémyys, sairastuminen ja hin-
tojen nousu. Kéyhyyden seuraukset ndkyvat lapsiperheiden arjessa ja maarittavat elamankulkua. Taloudelli-
nen niukkuus pakottaa saastamaan pakollisista elamisenkustannuksista seka vapaa-ajasta. Koyhyys aiheut-
taa sosiaalista ulkopuolisuuden tunnetta ja psyykkista kuormittavuutta. Se nakyy lapsilla mm. lasten vertais-
suhteissa. Lapset ovat tietoisia omien ja ystavien perheiden taloudellisista tilanteista. Pahimmillaan tilanne
voi johtaa ryhmasta pois sulkemiseen.

Lapsiperheiden ja nuorten sosiaalipalvelujen tyéntekijoiden havaintoja lapsiperheiden kéyhyydesta:
Koyhyytta on vaikea hahmottaa. Asiakkaana on perheitd, joilla ei ole varaa ostaa autoa ja se hankaloittaa
heidan arkielamaansa ja lasten on esimerkiksi vaikea padsta harrastuksiin. Tai, perheessa voi olla auto,
mutta ei ole varaa ostaa siihen bensaa.
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Useat perheet etsivat pienempaa ja halvempaa asuntoa, koska ei ole varaa asua nykyisessa asunnossa.
Uutta asuntoa on vaikea I6ytaa ja vaarana on, ettd muuton vuoksi lapsi joutuu vaihtamaan toiseen kouluun.
Vahavaraiset lapset eivat tata nykya ehka koe suuria hdpean tunteita, sillda monilla lapsiperheillad on talou-
dellisia vaikeuksia, vaan he pyytavat rohkeasti apua ja kertovat mika on perheen tilanne.

Jos lapsi on sijoitettuna sijaisperheeseen, he voivat saada uusia, hienoja vaatteita ja tavaroita sekd paasta
ulkomaan matkoille useamman kerran vuodessa. Biologinen perhe ei usein pysty tarjoamaan samoja asioita
lapselle ja tama voi herattaa lapsessa ristiriitaisia tunteita lapsessa. Useat sijoitettujen lasten dideista ovat
yksinhuoltajia, jotka ovat matalapalkkaisissa toissa tai saattavat olla sosiaalihuollon viimesijaisella taloudel-
lisella tuella, eli toimeentulotuella.

Lapset eivat kdyhyyden vuoksi saa valttamatta tarvitsemiaan asioita kuntoutuksen tueksi. Psykiatrian puo-
lelta lapselle oli suositeltu ADHD-ladketta, mutta perhe olisi joutunut ostamaan “koeldaiakkeen” lapselle itse
(eli kdytannossa koko kalliin paketin, koska pienempia eria ei myyda). Tama olisi maksanut 100 € ilman ta-
kuita, ettd ladke edes sopii lapselle. Taman vuoksi suositeltu lddkehoito oli jatetty kokeilematta. Esiin on
tullut myos tilanteita, joissa lapselle ei ole pystytty hankkimaan silmalaseja, vaikka han olisi ne tarvinnut.
Oikeanlainen laakityksen ja silmalasien puute vaikeuttavat koulunkayntia ja muuta arkea.

Lapset murehtivat ja miettivat, mihin perheen rahavarat riittavat. He eivat paase lomamatkoille, vaan vie-
railevat esimerkiksi ilmaisilla rannoilla ja kdyvat jaatelolla. Perheilld ei valttamatta ole mydskaan mahdolli-
suutta kustantaa lapsen harrastuksia tai muutakaan kulttuuria (esim. teatteri, elokuvat, konsertit). Voi olla,
ette perhe ei vapaa-ajallaan varsinaisesti tee mitdan, koska usein liikkuminen ja vierailut maksavat. Lapset
kertovat myos kotien kylmyydest3, silld ei ole varaa lammittaa riittavasti tai lammitys ei ole lainkaan paalla.

Etenkin nuoret kertovat, ettd joutuvat jdamaan pois aktiviteeteistd, joita kaverit tekevat, esimerkiksi kahvi-
lassa ja elokuvateatterissa kdynnit, koska ei ole rahaa. Lapsilla ja nuorilla on suuri tarve kuulua joukkoon. he
haluavat usein pukeutua esimerkiksi merkkivaatteisiin tai kayttaa tietyn merkkista elektroniikkaa. Vahava-
raisilla ei valttamatta ole tahdan mahdollisuutta.

Pitkittynyt ja vaikea taloudellinen tilanne voi johtaa perheen vanhempien vasymiseen ja tdma nakyy kasva-
tuksessa. Huono-osaisuus nakyy myos siing, ettd perheiden ongelmat ovat usein ylisukupolvisia. Perheesta
ei 16ydy kannattelevia ihmissuhteita, jotka voisivat olla tukena lapsen elamassa sosiaalisesti tai taloudelli-
sesti. Lapsiperheiden tukiverkosto saattaa koostua viranomaisista, jotka tyoskentelevat vain virka-aikana.

Vahavaraisemmissa perheissd on enemman hiilihydraattipitoista ruokaa seka einesruokia, jotka eivat ole
hyvaksi kehittyvalle lapselle. Proteiini ja kasvikset sekd hedelmat ovat kalliimpia. Ruoan laatu ja maara vai-
kuttaa merkittava myds esimerkiksi keskittymiseen, jaksamiseen, nepsy-haasteisiin ja kdaytoshairidihin.

Millaiset rakenteet estavat lapsiperheiden koyhyydessa selviytymista?

Kaikilla perheilla ei ole luovaa ajattelutapaa, miten korvata maksulliset harrastukset ja vapaa-ajan tekemiset
edullisemmilla. Vanhempien priorisoinnilla on suuri merkitys. Osa vanhemmista priorisoi omat tarpeensa
(esimerkiksi tupakointi, alkoholi, kauneudenhoito, kalliin vaatteet ja noutoruoka) lastensa tarpeiden edelle.

Millaiset rakenteet edistavat lapsiperheiden koyhyydesta selviytymista?

Lapsiperheiden kdyhyydesta selviytymista edistavat: Sosiaaliturva, vanhempien tyollisyys ja koulutus, palve-
lujarjestelma seka kohtuulliset arjen kustannukset. Koyhyys ei ole tata nykya niin iso hapea ja tabu, vaan
siita ja siihen liittyvista asioista puhutaan avoimemmin.
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Tandan on ymmarrettavaa ja jopa kannustettua olla mm. kotona lasten kanssa, nostaa sosiaaliturvajarjes-
telman tukea, hankkia kaytettyna vaatteita ja tavaraa seka hakea apua. Loytyy ilmaisia harrastusmahdolli-
suuksia lapsille, edullisia harrastuksia aikuisille ja eri jarjestdjen toimintaa vahavaraisille. Lastensuojelun ja
jarjestojen tai yritysten yhteisty0 auttaa saamaan tukea ja apua niille tarvitseville.

Perheet kertovat rajallisista ruokavalinnoistaan koska ei ole varaa muuhun ruokaan. He kertovat tekevansa
usein keittoruokaa. Kdyhyys tuottaa stressida vanhemmille seka parisuhdeongelmia. Lapset ja nuoret saatta-
vat syyttda vanhempiaan kéyhyydesta seka olla katkeria, etta eldvat erilaista, epareilumpaa elamaa, kuin
ystavansa. Vanhemmat tuntevat riittamattomyytta. On tullut esille, ettei ole varaa yksinhuoltajana palkata
lastenvahtia, joten joskus tarkeatkin menot jadavat menematta.

Jotkut perheet ovat hyvin lahjakkaita keksimaan edullisia harrasteita, vapaa-ajan aktiviteetteja, ruokalajeja
jne. Eli, paljon riippuu myds perheen vanhempien arjen hallinnan taidoista.

(Lahteena kaytetty Itlan tutkimusta lapsiperhekéyhyydesta ja henkilokunnan havaintoja).
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5. Sosiaalinen raportointi

Sosiaalinen raportointi on nyt ollut toista vuotta kaytossa Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueella. Sita toteu-
tetaan edelleen webropol-lomakkeen avulla, joka on tarkoitettu Keski-Pohjanmaan hyvinvointialueella tyos-
kentelevien sosiaalihuollon ammattihenkildiden vastattavaksi. Lomaketta jatkokehitettiin vuoden 2024 ai-
kana, jotta jatkossa havaintoilmoitukset ovat helpommin koostettavissa. Rakenteellisen sosiaalityon koordi-
noija kasittelee ensin saapuneet havaintoilmoitukset. Niista laaditaan koosteet rakenteellisen sosiaalityon
tyoryhmalle, sidosryhmien ja yhteisty6tahojen kasiteltavaksi hyvinvointialueen sosiaalisen raportoinnin toi-
mintamallin mukaisesti. Malli on valmisteltu alkuvuodesta 2024.

Sosiaalinen raportointi on osa rakenteellista sosiaalityota. Sen avulla pyritddn saamaan esiin sosiaalista hy-
vinvointia ja sosiaalisia ongelmia koskevaa tietoa ja valittamaan se ja sosiaalihuollon asiantuntemus hyvin-
voinnin ja terveyden edistamiseksi. (Sosiaalihuoltolaki 7 §)

Nyt kasilla olevassa koosteessa sosiaaliset raportit on koottu yhteen ja ryhmitelty ilmidpohjaisesti. Rapor-
teissa kuvatut asiat ja ilmiot on palautettu kommentoitavaksi sosiaalityon eri toimijoille, jotka tydssdan
mahdollisesti kohtaavat raporteissa kuvattuja ilmioita. Sosiaalityon eri toimijat saivat ohjeeksi:

“Kdsitelkdd johtavien sosiaalityéntekijoiden/rakenteellisen sosiaalityon -tyéryhmdn jésenten kautta tii-
missd/tyopaikkakokouksessa. Kdsitelkdd tydyhteiséssdnne saamanne sosiaalinen raportti tdmdn ohjeen
mukaan ja toimittakaa kdsittelyn jdlkeen seuraaviin kysymyksiin kirjaamanne tiedot 20.1.2025 mennessd
tuija.tuorila@soite.fi

e Oletteko tunnistaneet tdtd asiaa/ilmiotd tydssdnne laajemmin? Miten se ndkyy?
e Onko teilld asiasta/ilmidstd lisdtietoa?

e Onko teilld asiaan/ilmiéén liittyvid hyvié kdytéantoja?

e Onko teilld asiaan/ilmiéén liittyen ehdotuksia?”

Sosiaalisen raportoinnin kooste on osa edellisen vuoden rakenteellisen sosiaalityon raporttia. Sosiaalisen
raportoinnin kooste edelliseltd toimintavuodelta toimitetaan vuosittain kasiteltavaksi hyvinvointialueen hy-
vinvoinnin ja terveydenedistamisty6ssa, erityisesti hyvinvointisuunnitelman ja hyvinvointikertomuksen/hy-
vinvointiselonteon hyddyntdamisessa. Jatkossa sosiaalisen raportoinnin koosteen kasittelee myoés hyvinvoin-
tialueen asiakasraati.

Vuoden 2024 aikana tehtiin yhteensa 14 havaintoilmoitusta (2023 13 kpl). Eniten raportoitiin velkaantumi-
seen liittyen, oman talouden hoitamisen seka erilaisista asumisen haasteista.

Kunta tai alue, jota raportoitu havainto koskee

Vuoden 2024 aikana raportoiduista havainnoista 57 % (v. 2023 54 %) koski koko Keski-Pohjanmaan hyvin-
vointialuetta, 43 % Kokkolaa (v. 2023 46 %). Muita hyvinvointialueen kuntia koskevia havaintoja ei rapor-
toitu.
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Kuvio 1. Keski-Pohjanmaan kuntia ja aluetta koskevien havaintoilmoitusten maantieteellinen jakauma.

Raportoijien palvelutehtavat

Sosiaalisen raportoinnin havaintoilmoituksia tehtiin vuoden 2024 aikana eniten tyoikaisten palveluista (seit-
semdan havaintoilmoitusta) ja toiseksi eniten idkkdiden palveluista (nelja havaintoilmoitusta). Yksi havain-
toilmoitus tehtiin paihde- ja riippuvuustyon erityispalveluista seka yhdet johtamisen palveluista ja mielen-
terveystyon sosiaalipalveluista. THL on maaritellyt palvelutehtavaluokituksen ja tdssa raportissa on pyritty
kayttamaan kansallisia luokituksia vastaavia tietoja mahdollisuuksien mukaan. Vuoden 2023 aikana rapor-
toitiin eniten idkkaiden palveluista (kolme havaintoilmoitusta) ja toiseksi eniten tyoikdisten palveluista

(kaksi havaintoilmoitusta).
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Mista palvelutehtavista havaintoilmoituksia tehtiin 2024?

Muu, mikd? I
Sosiaalipdivystys
Opiskeluhuolto
Terveyssosiaalityo
Vammaispalvelut
Tyoikdisten palvelut I
Paihde- ja riippuvuustyon erityiset palvelut IE—_—_
Lastensuojelu
Perheoikeudelliset palvelut
Lapsiperheiden palvelut

lakkaiden palvelut I

Havaintoilmoituksen tehneiden palvelutehtavat

0 1 2 3 4 5 6 7 8
Lukumaara

Taulukko 4. Palvelutehtavat, joista havaintoilmoituksia tehtiin vuonna 2024.

Raportoitujen havaintojen luonne

Vuoden 2024 aikana raportoitiin sekd neutraaleista (3 havaintoilmoitusta) etta negatiivisista (10 havaintoil-
moitusta) havainnoista. Yhden havainnon luonnetta ei ilmoitettu. Kaikki vuoden 2023 aikana raportoidut ha-
vainnot olivat negatiivisia. Jatkossa on syyta edelleen kiinnittda huomiota siihen, ettd myos muita kuin kiel-
teisia havaintoja raportoidaan.

Raportoitujen havaintoijen luonne
2024

m Negatiivinen
m Positiivinen

= Neutraali

Kuvio 2. Raportoitujen havaintojen luonne vuonna 2024. 3

3 Yksi vastaaja ei ilmoittanut havainnon luonnetta.
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Havaintoilmoituksen tehneiden valitsemat parhaiten havaintoa kuvaavat vaihtoehdot

Havaintoilmoituksen tekijoitd pyydetdan havainnosta ilmoittaessaan valitsemaan havaintoa parhaiten kuvaava
tai parhaiten kuvaavat vaihtoehdot. Mahdollista on valita useampia vaihtoehtoja. Vuonna 2024 oli valittu
useimmiten:

* Terveys ja toimintakyky (seitseman kertaa)

* Osallisuuden kokeminen (kuusi kertaa)

* Talous ja asuminen (kuusi kertaa)

* Talouden hallinta (viisi kertaa)

*  Muu, mika? (yksittaisid vaihtoehtoja kuusi kertaa)

Havaintoilmoituksen tehneiden mielestad havaintoa parhaiten kuvanneet vaihtoehdot Maara
Arjen voimavarat 2
Tieto oikeudesta palveluihin ja etuuksiin 3
Sosiaaliset suhteet 2
Ihmissuhteet 1
Sosiaaliset valmiudet 1
Vapaa-ajan harrastukset ja taidot 2
Osallisuuden kokeminen 6
Vanhempana jaksaminen 1
Epdsosiaalinen kayttaytyminen 2
Laheisesta aiheutuvan huolen kanssa selviytyminen 2
Arjen taidot 4
Irtautuminen vakivallan uhkasta 1
Tyoelama, koulutus ja osaaminen 0
Tyollistymista tukeva toiminta 0
Tyokyky 1
Vastuu omien asioiden hoitamisesta 2
Talous ja asuminen 6
Talouden hallinta 5
Toimeentulo 4
Velkojen selvittely ja jarjestely 2
Asunnon saaminen ja sdilyttaminen 2
Terveys ja toimintakyky 7
Paihteiden kayton ja riippuvuuksien hallinta 3
Yhteisot ja yhteiskunta 0
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Vapaaehtois-, jarjesto- tai matalan kynnyksen toiminta 0
Digiosaaminen 0
Valittdmasta kriisitilanteesta selvidminen 1
Nakemys tulevaisuudesta 2
Kotoutuminen 0
Organisaation toimintatavat 4
Viestinta 0
Tyontekijan osaaminen tai tiedot 2
Yhteistyo 0
Muu, mika? 6
Yhteensa 71

Taulukko 5. Parhaiten raportoituja havaintoja kuvaavat vaihtoehdot vuonna 2024.
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6. Raportoidut havainnot ja ilmiot

Millaisiin asioihin ja ilmioihin vuoden 2024 sosiaalisen raportoinnin havaintoilmoitukset tiivistyvat? *
Velkaantumisen ja talouden haasteet lisadntyvat (6 havaintoilmoitusta)

Sosiaalisen raportoinnin havaintoilmoituksissa on nostettu esille asiakkaiden taloudellisia haasteita ja vel-
kaantumista. Lapsiperheiden taloudelliset haasteet ovat selvasti lisddntyneet kelan sosiaaliturvaetuuksien
ehtojen kiristyttya.

Taloudellisesti vaikeassa tilanteessa elavilla asiakkailla on seuraavia taloudellisia haasteita: ylivelkaantu-
mista, ulosotto mukana arjessa mm. omistusasunto ulosmittauksen kohteena, kelan asumistuen tason las-
kemisen myo6ta perheita joutuu muuttamaan pienempiin asuntoihin. Asiakkaita velkaantuu edelleen, kuten
viime vuonna sosiaalisessa raportoinnissa tuotiin esiin, asumisyksikdssa asuessaan.

Lisaksi heilld on havaittu myds muita vaikeita tilanteita ja tuen tarpeita: asukkailla ja heidan perheillaan
suurta tyytymattomyytta ja huolta omasta ja perheen tilanteesta, huolta jaksamisesta ja itsetuhoisia ajatuk-
sia seka erotilanteita, vaeston eriarvoistuminen kasvaa. Sosiaalisessa raportoinnissa on nostettu esille las-
ten ja nuorten puheissa esiin tuleva syrjdytyminen, koska ei ole varaa ostaa syntymapaivalahjoja kavereille,
harrastaa jne, he saattavat jaada kaveriporukoiden ulkopuolelle. Tama tilanne nakyy myos lastensuojeluil-
moituksissa. Perheen joutuessa muuttamaan pienempaan ja edullisempaan asuntoon, se vaikuttaa lasten ja
nuorten kaverisuhteisiin, koulu voi muuttua jne.

Sosiaalinen luototus on uutena palveluna ollut hyvinvointialueella kaytossa elokuusta 2023 lukien. Sosiaa-
lista luototusta koskevia tiedusteluja tulee paljon, mutta jos asiakkaalla ei ole sosiaalisen luototuksen takai-
sinmaksuvaraa, tiedustelu ei johda pitemmalle. Sosiaalista luototusta toteuttavilla sosiaalihuollon ammatti-
henkildille jaa usein huoli ndiden asiakkaiden taloudellisten ongelmien aiheuttamasta kuormituksesta.

Kommenttien perusteella:
¢ Asiakkaiden velkaantuminen ja taloudelliset haasteet lisddntyvat ja kasvavat.
e Myos lapsiperheiden velkaantuminen, taloudellisen tilanteen heikkeneminen ja siita seuraavat muut
ongelmat tunnistetaan hyvin.
¢ Velkaantumisen ja taloudellisten haasteiden lisaantymisen myo6ta kasautuu myods muita haasteita.
e Omistusasunnossa asuvilta on jadanyt asumistuki pois ja pienituloisille se on merkittdava heikennyt. He
joutuvat myymaan asuntonsa ja etsimaan pienta ja edullista vuokra-asuntoa.
¢ Perheiden kohdalla etuuksiin liittyvat muutokset kasautuvat. Vaikutukset ovat suurimmat pienituloi-
silla tydssakayvilla. Ne, jotka ovat pelkdstdan etuuksien varassa, saavat useimmiten perustoimeentulo-
tuen kautta vahennyksen takaisin.
¢ Opiskelijoiden siirtyminen pois yleisen asumistuen piiristd kuormittaa opiskelijoiden jaksamista. he jou-
tuvat turvautumaan opintolainaan entistd useammin tai tekemaan opiskelun ohella ty6ta ja tdma saat-
taa lykata valmistumista.

¢ Asiakkaiden velkaantuminen asumisyksikdssa asuttaessa on tunnistettu. Asiaan liittyen on kadyty neu-
votteluja asumisyksikdiden vuokratasoista, jotka ovat monille asiakkaille liian korkeita. On myds asu-
misyksikdissa asuvia, jotka velkaantuvat asumisyksikolle yleisestad edunvalvonnasta huolimatta.

4 Yksi havaintoilmoitus sisilsi kahteen eri ilmioén liittyvia asioita.
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e Sosiaalinen luototus palvelee vain rajattua asiakaskuntaa — tdma on hyvin tunnistettu.
e Etuuksien kiristyminen on seurausta hallituksen paatoksista julkisen talouden tasapainottamiseksi.

Ehdotus: Toivottavasti etuusmuutokset ohjaavat siihen, ettd mahdollisuudet olla mukana tyoelamassa li-
saantyvat. Tydssa kaymista pitda tukea ja sen pitaisi olla aina kannattavaa verrattuna etuuksilla elamiseen.
Asumisyksikossa asuvalle ylivelkaantuneelle asiakkaalle edunvalvonta, vaikka sekdan ei ole riittava apu
kaikkiin tilanteisiin. Ulosoton huojennuksista, kuten vapaakuukaudet ja ulosoton rajoittaminen, informointi
ja pyytaminen asiakkaalle. Asiakkaiden tulisi hyvissa ajoin hakea apua talous- ja velkaneuvonnasta, ennen
kuin taloudelliset ongelmat pahenevat. Ohjauksen ja neuvonnan tehostaminen eri palveluissa.

Asumisen haasteet lisddntyvat (3 havaintoilmoitusta)

Sosiaalisen raportoinnin kautta on kuvattu asumisen haasteiden lisddntymista. Asiakastyossa nakyvat vah-
vasti erilaiset mielenterveyden haasteet, jotka voivat ilmetda mm. vuokrien maksun haasteena, haatoina,
kodittomuutena, tilapdisen asumisen tarpeena, vaikeutena hankia uutta vuokra-asuntoa, naapureiden ja
muiden ulkopuolisten hairintana. Hairitseva asukas saatetaan tilapaisesti poliisin tai yhteispaivystyksen toi-
mesta poistaa asunnostaan, mutta han palaa pian takaisin, jos kriteerit esimerkiksi pakkohoidolle eivat
tayty.

Kommenttien perusteella:

e Ongelma on tunnistettu hyvin ja se nakyy pienehkon asiakasjoukon kohdalla. Ja, saman tyyppiset haas-
teet patevat myos asumisyksikdissa asuvien asiakkaiden kohdalla. Jos henkil6é on sairaudentunnoton,
pakkohoitokriteerit eivat tayty ja on vaikea toimia.

e Osalla asukkaista kyky asua itsendisesti on heikentynyt ja osa jaa ilman riittdvaa hoitoa ja huolenpitoa.

e Hoitoon ja palveluun paasyn kriteerit ovat korkealla.

e Yobmaja tms. matalan kynnyksen palvelu puuttuu tilanteissa, joissa asiakkaalla ei ole kykya eikd halua
sitoutua varsinaisiin palveluihin.

e Usein tilanne myds seurausta asiakkaan omasta valinnasta. Osassa tapauksessa palveluja olisi tarjolla,
mutta asiakas ei halua ottaa niita vastaan.

e |sannoitsijoilla on usein tiukka linja, mikali aiemman asumisen kanssa on ollut ongelmia, hairiokayttay-
tymista tai vuokrarasteja.

Ehdotus: Ohjeistettu laheisid, naapureita, asumisyksikkoja soittamaan hatakeskukseen aina uudestaan. Hy-
vind kaytantoina suositeltiin yhteistyota asumisneuvojan kanssa, valitystilipalvelun kayttéa ja monitoimi-
jaista yhteistyota haastavissa tapauksissa ratkaisun, riittdvan tuen ja avun saaminen palvelujen kautta, 16y-
tamiseksi. Yhteistyo toimijoiden kesken. Kolmannen sektorin toimijoita tarvitaan matalan kynnyksen asu-
mispalvelun tuottajiksi. Paivakeskustoiminnan laajentaminen.

Taajamien ulkopuolella asuvilla ei kaikilla yhtaldisia mahdollisuuksia hoitaa asioitaan (kaksi havaintoil-
moitusta)

Sosiaalisen raportoinnin avulla on kerrottu, etta taajamien ulkopuolella asuvilla ei ole kdytdssa julkista- tai
palveluliikennettd. Taman vuoksi kaikilla ei ole yhdenvertaisia mahdollisuuksia hoitaa itsendisesti asioitaan
ja osallistua yhteiskunnan toimintoihin. Asukkailla voi olla terveydellisia haasteita kotoa lahtemiseksi, ei
tyokykya ottaa vastaan palkkaty6td, vahavaraisuutta, ei omaa autoa kaytossa.
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Kommenttien perusteella:

e Ongelma tunnistetaan hyvin.

e Tahan kokonaisuuteen liittyvat usein myos taloudelliset haasteet, silla kaupunkialueen ja taajaman ulko-
puolella on edullisempia asuntoja.

e Palvelut ja niiden saatavuus on heikompaa Kokkolan kaupunkialueen ulkopuolella. Monet palvelut ovat
myo6s madraaikaisia ja potilaan saapumattomuus vastaanotolle saatetaan tulkita motivaation puutteeksi
ja hoitosuhde katkeaa.

e Psykiatrian kotikdynnit eivat voi korvata sosiaalista kuntoutusta, ne palvelevat enemmankin kokonaisku-
van saamista tilanteesta ja vahvistavat potilaan motivaatiota itsehoitoon tehokkaammin kuin pelkka eta-
kontakti.

Ehdotus: Yhteistyo Kelan kanssa ja perusteleminen, miksi asiakas tarvitsee keskusta-alueella olevaa nykyista
ja ehka korkeampia asumismenoja esimerkiksi terveydentilanteen vuoksi. Hoitotuen saamisen selvittami-
nen, harkinnanvaraisen toimeentulotuen kaytto, yhteistyo tyokykyasioissa mm. Tyékykyverkoston, TYM-
palvelun ja ladkéarin kanssa. Sosiaalisen kuntoutuksen palvelu aikuissosiaalityossa, jalkautuminen ja tydsken-
tely asiakkaan kanssa hanen lahiymparistossaan. Tyoskentely sen eteen, ettd asiakas on tarkoituksenmukai-
sella etuudella. Tarvittaessa tehtava uusi palvelun tai hoidon tarpeen arviointi, monialainen yhteistyo, ver-
kostoneuvottelu. Kotikdyntien maaran lisddminen tarvittaessa ja sosiaalisen kuntoutuksen laajentaminen
niille, joille kuntoutustukea on haettu, mutta ei ole saatu myonteista paatosta.

Jarjestot ja yhdistykset voimavara yhteisollisyyden tukemisessa (1 havaintoilmoitus)

Sosiaalisen raportoinnin kautta on saatu havaintoilmoitus, jossa todetaan, etta jarjestot ja yhdistykset ovat
tarkea voimavara yhteisollisyyden tukemisessa ja tekevat paljon sellaista tyotd, joka auttaa ihmisia selviyty-
maan paremmin. Usein toimintaa voi luonnehtia ennaltaehkaisevaksi tai ennalta estavaksi. Osaammeko
riittavasti hyddyntaa jarjestdjen toimintaa ja voimavaroja. Toisaalta on myds tarkedd, etta hyvinvointialue
tukee osaltaan tallaista toimintaa, eika itse vaikeuta jarjestojen toimintaa paatoksillaan. Pieni panostus voi
tuoda suuren hyodyn.

Kommenttien perusteella:
e Haaste tunnistetaan.

e lkdihmisten tydon nakokulmasta tarkasteltuna olisi hyva vahvistaa jarjestojen ja yhdistysten osuutta,
mutta haasteena, ettd ihmiset eivat helposti lahde mukaan toimintaan. Pitdisi panostaa todella paljon
ryhmaan lahtemisiksi, jos henkild on ollut 1ahinna yksin kotona. Tallaisissa tapauksissa kynnys on korkea.
Tarvitaan tietoa koteihin, miten "yhdistyksen voisi tuoda aluksi kotiin”.

e Hyvinvointialusta Tarmoassa on kootusti tietoa yhdistyksista ja niiden toiminnasta. Tata kautta voi tie-
dottaa jarjestojen ja yhdistysten toiminnoista myos asiakkaille ja vaestolle.

e Ainutlaatuisesti arjessa — omaishoidon porrastettu tukimalli -hankkeeseen tarvitaan jarjestét mukaan

e Toive, ettd tehddan nakyvaksi, miten ihmiset voivat osallistua jarjestdjen ja yhdistysten toimintaan. Yh-
distysten talous on tiukilla, kulut ovat nousseet ja avustukset pienentyneet, tekniikka haastaa, silla myos
jarjestotydssa on paljon raportoitavaa ja nuoria tarvitaan mukaan toimintaan.
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e Miten saadaan vetdjia matalan kynnyksen ryhmatoimintaan? Kun kestavan kasvun hanke paattyy ja hy-
vinvointialueella ei ole riittdvasti rahaa kaytettavissa. Miten niiden toteutus saadaan jatkumaan, silla ku-
luja kuitenkin on?

e Osalla alueen vdestdsta on erityisen tuen tarvetta, vapaaehtoisia ei saa jattaa liian yksin isojen haastei-
den kanssa

o Kokoontumispaikkoja tarvitaan koko hyvinvointialueelle, niitd ei pida keskittda vain Kokkolaan.

Ehdotus: Hyvinvointialueen tulee yhteistyossa kuntien kanssa osaltaan edistaa jarjestdjen ja yhdistysten
kanssa toteutettavaa yhteistoimintaa.

Yli 65-vuotiaille mielenterveys- ja riippuvuuspalvelujen asiakkaille ei tarjolla sopivia palveluja, tukea tai
asumismuotoa (1 havaintoilmoitus)

Sosiaalisen raportoinnin havaintoilmoituksen perusteella yli 65-vuotiaille mielenterveys- ja riippuvuuspalve-
lujen asiakkaille ei ole tarjolla sopivia palveluja, tukea tai asumismuotoa. Em. asiakkaat jaavat ilman sopivaa
apua, tilanteet huonontuvat, heitd pompotellaan ja tdma kuormittaa kohtuuttomasti myos tyontekijoita.
Myo6s vuoden 2023 sosiaalisessa raportoinnissa nousi esiin sama haaste.

Kommenttien perusteella:

e Haaste tunnistetaan

e Kotihoidon asiakkaat ei saa mielenterveyden avopalveluja, psykogeriatrisia asumispaikkoja on liian va-
han ja my0s palvelutaloissa psykiatrisen sairaanhoidon tarvetta.

Ehdotus: Kotihoitoon on esitetty psykogeriatrisen tiimin perustamista tai psykiatrian sairaanhoitajan rekry-
tointia (Kokkola ja jokilaaksot), mutta siihen ei ole ollut taloudellisia mahdollisuuksia.

Riippuvaisten asiakkaiden sosiaalisia ongelmia ja erityistarpeita ei tunnisteta riittavasti (1 havaintoilmoi-
tus)

Sosiaalinen raportointi: Terveydenhuolto ei tunnista riittdavasti potilaidensa sosiaalisia ongelmia ja haluaa
tehda paihdety0sta jonkin tietyn osan, muttei rakentaa yhteisia palvelu- ja hoitoketjuja kaikille asiakkaille.
Sosiaali- ja terveysministerio on linjannut, etta paihdety6ta tehddan sosiaali- ja terveydenhuollon yhteis-
tyossa. Esimerkiksi nuorten palveluiden osalta on huolta siitd, etta yhteistyo sosiaalihuollon kanssa naivet-
tyy organisatoristen ratkaisujen myo6ta.

Kommenttien perusteella:

e  Havainto on tunnistettu paihdetyossa laajalti alkaen arjen yhteistyosta kehittamiseen.

e  Pdihdetyossa on kehitetty pdihdefoorumi yhteiseksi keskustelualueeksi, mutta siihen liittyen on tullut
esihenkil6ilta signaalia, ettei sita olisi tarpeen kyseisessa laajuudessa jarjestaa ja etta esihenkil6ita voisi
vain tarvittaessa konsultoida asioista, joita foorumilla kasitellaan.

e  Tyota ja resursseja organisoivien henkildiden on valttamatonta tietdaa, mita paihdetyo sisaltaa ja min-
kalaiset ovat asiakaskunnan haasteet ja tarpeet. Asiakkailla (varsinkin huumeiden kayttajilld) on mo-
nenlaisia sosiaalisia ongelmia, jotka on tunnistettava ja huomioitava, jos halutaan, etta tehtava paihde-
tyo on laadukasta ja kokonaisvaltaista.
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e Suomen hallituksen kdynnistaman nuorten huumekuolemien ehkaisemiseksi tarkoitetun ohjelman ta-
voitteena on varmistaa, etta nuorille tarkoitetut palvelut toimivat sujuvasti ja nopeasti, ja ettd nuoret
eivat putoa palveluiden valiin. Soitessa kiinnitetadn tdhan huomiota, koska juuri tehtyjen organisaa-
tiomuutosten myota resursointi ja nuorten palveluiden saavutettavuus on karsinyt olennaisesti.

Ehdotus: Henkilokuntaa ja suoraa asiakastyota tekevia tulisi kuulla enemman. Yhteiset hoito- ja palveluket-
jut tulisi kuvata, samoin koko prosessi kunkin palvelun osalta. Lisaksi tulisi sopia kdytannon rooleista ja
tyonjaosta mm. kirjaamisen osalta. Paihdepalvelujen saavutettavuuden parantamiseksi on ehdotuksia re-
surssoinnin ohella mm. yhteydenoton kynnyksen madaltaminen, kotiin vietavat palvelut, monialaiset palve-
lut, vertaistukitoiminnan kehittaminen jne. Henkilokuntaa ja suoraa asiakastyota tekevia tulisi kuulla enem-
man ja viritelld yhteista keskustelua myds siita, mita paihdetyo talla hetkelld on ja vastaako se asiakkaiden
tarpeisiin.

Omaisilla huoli YLE-osaston turvallisuudesta, tiedonkulusta ja terveyssosiaalitydn supistumisesta (1 ha-
vaintoilmoitus)

Sosiaalisen raportoinnin perusteella asiakkaalla ja omaisella on tiedon tarvetta omasta tilanteestaan, kun
on yllattaen joutunut sairaalaan vakavan tilanteen vuoksi, tilanne pitkittyy ja aiheuttaa isoja muutoksia ar-
keen. Omaisella on huoli ikdihmisen turvallisuudesta YLE-osastolla. Esimerkiksi riittamaton tiedonkulku tai
muu hairid vastuunjaossa hoitohenkiloston ja SOL:in ruuan jakelun henkildston kanssa on aiheuttanut vaka-
via vaaratilanteita. Omaiset eivat ole saaneet aiemmin luvattua henkista kriisitukea, kun osasto on vaihtu-
nut, vaikka sita on luvattu. Omaiset eivat ole saaneet riittdvaa tietoa palveluista ja tuen vaihtoehdoista.
Tieto muutoksista on myds tullut viime tingassa. Asumispalveluja on jouduttu odottamaan kauan aluksi
osastolla ja sitten valiaikaisessa yksikdssa ja muutokset kuormittavat. Valiaikaiseen yksikkd6n on jo asiakas
ehtinyt tottua. Hoidosta sielld annettiin positiivista palautetta (sekd asiakas ettd omaiset). Tyontekijalle tu-
lee huoli palveluketjun ja yhteistyon seka asiakkaan ja omaisten neuvonnan laadusta ja kehittdmisesta ti-
lanteessa, missa terveyssosiaalityota on entisestaan supistettu. Olisi tarkeaa, etta sosiaalihuollon ammatti-
laisten kokonaisvaltaista nakemysta olisi kaytettavissa osastojen arjessa sairaalan sisalla. (Edelld mainittu
tilanne oli alkanut jo ennen supistuksia.)

Kommenttien perusteella:

* Omaisilla voi olla turhaakin huolta, mutta prosessissa on parantamisen varaa. lkdihmisten palvelu-
jen ja osaston yhteistydssa on kehitettavaa. Liian nopeasti, paivankin varoajalla tulee kotiutuksia.

* Terveyssosiaalityé kutsutaan mukaan asiakkaiden tilanteisiin nykydan myéhemmassa vaiheessa,
koska sitd ei ole enda osastojen arjessa valmiina tunnistamassa sosiaalityon tarvetta.

* Terveydenhuollon yksikoista on myos tullut palautetta, etta asiakkaat eivat ohjaudu ajoissa sosiaali-
tyon piiriin, ongelmat ehtivat kasvaa liian suuriksi ja moniammatillinen tydskentely on karsinyt, kun
sosiaalitydn osaamista ei ole enda kaytettavissa tiimeissa ja raporteilla. Myo6s jatkosuunnitelmien
tekeminen on hankaloitunut.

* Terveyssosiaalitydon supistamisen myo6ta sen tehtavia on vahennetty, ja ohjeistettu tydskentele-
maan erityisesti tilanteissa, joissa asiakkaalla ei ole sosiaalihuollon asiakkuutta.

* |kdihmisten sosiaalityon tai muun oman tyontekijan tulisi hoitaa, jos on asiakkuus. Toisaalta yhteis-
tyopalavereita ei aina osastolla ehdita jarjestaa. Tarvitaanko toimintakulttuurin muutosta?
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* Kuka vastaa kriisiavusta, kenen sita pitdisi toteuttaa ja miten sen pitdisi toteutua ja kenelle se on
tarkoitettu? Mita ollaan valmiita ottamaan vastaan? Psykiatrian kautta saa kriisipalavereita sairaa-
lan sisalla. Hoitohenkilosto kasitteli potilaiden luona osastolla ja omaisten kanssa asioita.

Ehdotus: Terveyssosiaalityon palvelua tarvitaan riittavasti osastojen arjessa. Ei riitd, ettd ammattilainen kut-
sutaan tilanteeseen "irrallisena". Sosiaalitydn osaamiselle on tarpeen antaa tilaa yhteistydkumppanina ter-
veydenhuollon kokonaisuudessa. Olisi syyta sopia toimintakaytdnteista sosiaali- ja terveydenhuollon kesken
osastoilla, my6s sosiaalipdivystyksen kanssa. Osastohoidon aikana olisi tarpeen nimeta vastuuhenkild/t,
jotka kantavat kokonaisvastuuta asiakkaan asian etenemisestd ja sen jatkumisesta myo6s poissa ollessaan ja
siirtymatilanteissa ml. verkostotyoén koordinointi.

Olisi my0s tarpeen selventda muistutusprosessia ja muuta asiakkaiden ja omaisten palauteprosessia. Missa
ajassa on oikeus saada vastaus ja miten se annetaan?
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7. Asiakasraadin kommentit vuoden 2024 sosiaaliseen rapor-
tointiin

Hyvinvointialueen asiakasraati kasitteli rakenteellisen sosiaalityon vuosiraporttia 2024 kokoukses-
saan 6.5.2025 keskittyen sosiaaliseen raportointiin.

Asiakasraati tunnisti hyvin vuoden 2024 sosiaalisen raportoinnin keskeiset ilmiot: velkaantuminen
ja taloudelliset haasteet lisdantyvat, asumisen haasteet lisdantyvat ja taajamien ulkopuolella asu-
villa ei kaikilla yhtadldisia mahdollisuuksia hoitaa asioitaan.

Huolissaan asiakasraati oli erityisesti sosiaaliturvaetuuksiin liittyvien muutosten vaikutuksista per-
heiden arkeen, etenkin yhden huoltajan perheisiin. Myos lasten lisddantyneet neuropsykiatriset
haasteet tuovat oman haasteensa perheille. Naissa perheissa tulisi kiinnittaa erityista huomiota
lasten ja nuorten hyvinvoinnin tukemiseen ja syrjaytymisen ehkaisyyn mm. mahdollistamalla har-
rastusmahdollisuuksia.

Vaeston velkaantumisesta keskusteltaessa he valittivat huolta erityisesti lasten ja nuorten tilan-
teesta ja suosittivat, ettd Keski-Pohjanmaalla viestittdisiin avoimesti siitd, etta hienot kaverisynty-
mapadivat voivat syrjayttaa osaa lapsista ja nuorista. Asiakasraati suositti, ettd Keski-Pohjanmaalla
suositeltaisiin euromaaraista hintaa, jonka yli lasten ja nuorten kaverisyntymadpaivien lahjojen ei
olisi hyva maksaa. Asiakasraati suositti my0s, etta yrityksia haastetaan tukemaan vahavaraisten
perheiden lasten syntymapaivien jarjestamista.

Huolta asiakasraati koki tyéssakayvien, pienituloisten ihmisten mahdollisuudesta sailyttaa elinta-
sonsa ja elamanlaatunsa. Asunnottomuus on ollut perinteisesti haasteena ty6ttémana tai elak-
keella olevilla mielenterveys- ja paihdeongelmista karsivilla. Nyt on vaara, etta taloudellinen, haas-
tava tilanne lisda asunnottomuutta myos matalapalkkaisilla ty6ssa kayvilla, etenkin yksinhuoltaja-
perheilla. Taman muutoksen huomioiminen paatoksenteossa ja tuen suuntaaminen heille ehkaisisi
syrjaytymisvaaraa.

Asumisen haasteiden lisdantymista kasiteltdessa asiakasraati kuvasi hyvin, miten asukkaat lei-
maantuvat pienessa maakunnassa nopeasti, jos asumisessa on haasteita. Asumistuen ehtojen ki-
ristyminen ja sen kokonaan loppuminen omistusasunnoissa asuvilta, on lisannyt raadin mukaan
asumisen haasteita muullakin tavoin kuin, etta kotitalouden talous tiukentuu. Jos tilanteen joh-
dosta vahavaraiset asukkaat uupuvat, heidan mielenterveys- ja pdihdeongelmansa pahenevat se
lisda asumisen haasteita.

Taloudellisten vaikeuksien ja asumisen haasteiden lisdidantyminen on vyyhti, joka edistaa suoraan
sitd, ettd aiempaa useampi etsii edullisempaa asuntoa taajama-alueiden ulkopuolelta. Tdma johtaa
siihen, etta entistda useammalla taajamien ulkopuolella asuvilla ei ole yhtaldisia mahdollisuuksia
hoitaa asioitaan. Lilan monet asuvat ja eldavat omaistensa varassa. Liikkuvien ja jalkautuvien palve-
lujen kehittaminen on tassa tilanteessa ensiarvoisen tarkeaa.
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Toimenpide-ehdotukset

Vuoden 2023 sosiaalisen raportoinnin perusteella on laadittu toimenpidesuositukset. Vuoden
2024 sosiaalisen raportoinnin perusteella on todettu, ettd samat toimenpidesuositukset ovat edel-
leen tarkoituksenmukaiset, vaikka niiden toteuttamiseksi onkin tehty jo toimenpiteita.
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asumis- ja tukipalvelujen kehittaminen.

/Soiten johto ja esi-
henkilot

Toimenpide-ehdotus Aika- Vastuuhenkil6 ja Toteutuminen

taulu toteutus

1) Koyhyyden ja velkaantumisen lisddntyminen Koko Toimintayksikdiden Tasasuuruisten asiakas-
nakyy kaikissa ikaryhmissa. Hyvinvointialueen | ajan esihenkilot ja potilasmaksujen
eri palveluissa tarvitaan perustietoa talousasi- L poistaminen voimassa
oista, jotta asiakkaita osataan tukea eri palve- Jarjestetaan teams- 1.1.2025 lukien, mutta
luissa talousasioiden hoitamiseen. Tiedotusta tilaisuus hva:een hen- kdytannon toteutusta
asukkaille on tarpeen lisata tarjolla olevista kilostolle asiakas- ja vield tarpeen selkiyt-
tukimuodoista. Yhteisty6ta julkisen edunval- pqtilasméksuis.ta ja taa.
vonnan kanssa on kehitettava. miten v0|_tunn|s_taa ) o
Talousosaamista asiakkaille ja ammattilaisille véhdvaraisen asiak- Osa asiakkaista ja
tarvitaan lisas. kaan ja miten niihin potilaista saisi perus-

voi mm. anoa huojen- | toimeentulotukena
Kansallisesti tarkasteltuna Keski-Pohjanmaalla 8/2025 nusta tai maksun pois- | tasasuuruiset asiakas-
on kolmanneksi eniten vdestolla sote- tamista./Rakenteel- ja potilasmaksut.
asiakasmaksuista aiheutuneita ulosottovelkoja lisen sosiaalitydn o ) L
(SOSTE). Jokaisen hyvinvointialueen tyéryh-ma, Tuija Tuo- V|fala"selk|ytett'ava',
tyontekijan on tarpeen osata kertoa asiak- rila ja Seija Haggdabhl. mitka ovat sosiaalihu-
kaille, etta tarvittaessa tuloperustaisiin o'!lorj palvelut, joita
asiakas- ja potilasmaksuihin voi hakea mak- tamé koskee.
suaikaa, huojennusta ja vapautusta.

2) Eri-ikaisille asiakkaille tarvitaan matalan RRF-KP -hankkeen Matalan kynnyksen
kynnyksen tai kynnyksettomia palveluja seka vastuuhenkil6t, Britt- ryhmatoiminnan kehit-
etsivaa tyota. Marie Karlsson. Jatket- | tdminen: Kayntikertoja

aan matalan v. 20231502, v. 2024
kynnyksen ry- 3 330. Ryhmia v. 2023
hmatoimintojen kehit- | kuusi, v. 2024 15.
tamista ja juurrute- Taman lisdksi vield Koi-
taan ne vakiintuneeksi | vutuvalla toteutetaan
toiminnaksi. ryhmatoimintaa.
Tiedotetaan niistd en- | lkdihmisten Pilke-ry-
emman vaestolle ja hma toimii ja osal-
Soiten henkilostolle. listujia hyvin, mutta
sdastosyista esitetty
toiminnan lo-
pettamista.

3) Perustietoa tarvitaan lisda rakenteellisesta so- | Koko Intrassa paivittyva in-
siaalityosta Soitessa. ajan fosivu./Tuija Tuorila

Infotilaisuus kesdkuun
alussa /Rakenteellisen

6/2025 sosiaalityon-tyoryhma
ja Tuija Tuorila.

4) Asiakkaille maksuttomien valimuotoisten 2025 Asia selvitettavana
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5) Resurssien oikea kohdentuminen ja Jatkuva Johto,
paallekkdisen tyon vahentaminen. toimintayksikoiden
- PTA:ioiden ja asiakassuunnitelmatydsken- esihenkil6t ja
telyn kehittdminen (napakoittaminen, mo- tyontekijat.
nialaisesti tehden)
- Tunnistaminen ja tyon reflektointi. Jos
asiakkaalla liikaa palveluja paallekkain, ei
tarkoituksenmukaista.

6) Monipalveluasiakkaan tunnistaminen ja aut- Koko Toimintayksikdiden
tamiskeinojen kehittaminen yhteistydssa eri ajan esihenkilot/Moni-
ammattilaisten ja laheisverkoston kesken. palveluprosessi

kuvattu ja otettu
Soitessa kayttoon. Sen
toteuttaminen.

7) Palvelupolkujen sujuvoittaminen siten, etta Koko Jokainen tyontekija ja
asiakkaat saavat tarvitsemansa palvelut oikea- | ajan esihenkilot + kehit-
aikaisesti ennen ongelmien kasaantumista. tdmishankkeet

8) Asiakkailla on yhdenvertainen oikeus palvelu- | Koko Jokainen tyontekija ja
tarpeen arviointiin. ajan toimintayksikoi-den

esihenkilot

9) Jatkossa on tarkeda, etta tehtyja toimenpide- Toimintayksikoiden
ehdotuksia lahdetdan “tyostamaan” eteen- esihenkilot / Seu-raa-
péain. Samalla on sovittava mika taho ja kuka vat ja edistavat
vastaa mistakin kehitettavasta toiminnasta. toimenpiteiden to-
Toiminta vaatii johtamisen, koordinaation, ra- teutumista. Rakenteel-
kenteen ja seurannan. lisen sosiaalitydn-

tyoryhma seuraa.

10) Vaikuttavien tydmenetelmien kaytto ja Koko Toimintayksikdiden
seuranta hyvinvointialueella. ajan esihenkil6t. Tuija Tuo-

rila/Kootaan Soitessa
kdytossa olevat,
vaikuttaviksi arvioidut
tydmenetelmat int-
raan.

11) Viestinta vahavaraisten tilanteesta ja miten Syksy Rakenteellisen sosiaal-
tilannetta voi helpottaa. 2025 itydn tyéryhma

yhteistyossa
viestintayksikon
kanssa: Viestintaa
vahdvaraisten tilan-
teesta kokemustietoa
hyédyntaen sekda myos
kohdennetusti
vahdvaraisten lasten ja
nuorten tilanteesta.

Taulukko 6. Rakenteellisen sosiaalitydn -tydryhman toimenpide-esitykset ja
seuranta.

niiden toteutumisen
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