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Terveyspalvelut

ESH-paivystys, raskas leikkaustoiminta ja teho- ja

sydéinvalvonta keskitetaan (112)

ESH-pdivystys,
raskas
leikkaus-
toiminta ja
tehovalvonta
keskitetaan
Mikkeliin

Kokonaiskustannukset

Toimenpiteelld merkittdva vaikutus Eloisan kokonaiskustannuksiin:
karkeisiin arvioihin pohjautuen saastdpotentiaali ~7-8M€:n
suuruusluokkaa

Lisaksi valillisia kustannusvaikutuksia esim. toimitiloista: muutos
mahdollistaa palvelutuotannon kokonaisvaltaisen kehittamisen, ja
esim. tiettyjen perustason toimintojen keskittamisen Savonlinnan
sairaalan tiloihin

Varmistettava Mikkelin valmius ottaa vastaan siirtyva kysynta (osastopaikat ja
leikkaussalikapasiteetti, paivystyksen henkil6std) — tarvittavan resurssin (esim.
laitteet) siirto lahtokohtaisesti Savonlinnasta

Ensihoidon kapasiteetti (esim. ajoneuvot) tarkasteltava riittdvan yoaikaisen
potilassiirtovalmiuden turvaamiseksi — muutokset voivat edellyttda investointeja,
joilla vaikutus alueen kéayttétalouteen poistojen kautta (kts. seuraava sivu)

Palveluiden saatavuus

N/A

Etaisyys ydaikaisen erikoissairaanhoidon paivystyksen ja raskaan
erikoissairaanhoidon piiriin kasvaa erityisesti alueilla, joissa asiointi tapahtunut
ennen Savonlinnan sairaalassa

Riski Mikkelin sairaalan hoitoon paasyn jonojen/odotusaikojen kasvuun

Palvelutaso

Pitkalla aikavalilla sairaala- ja muun sote-palvelutuotannon
keskittdminen edesauttaa turvaamaan sote-palvelut alueen asukkaille
vaadittavassa kustannusraamissa

Varmistettava paivystyksellisten potilassiirtojen turvallisuus ja sujuvuus
Onnistuminen edellyttda sote-palvelutuotannon kokonaistarkastelua

Sote-henkil 6sto

Potilasmaaran siirron ei pitaisi edellyttdad merkittavaa henkildston
lisérekrytointia Mikkelin paivystykseen; lisaksi kalliin
ostopalveluhenkildston kayttéa mahdollista véahentaa

Pitkalla aikavalilla sairaalapalveluiden keskittdminen mahdollistaa
nykyistéd paremman henkiléstén saatavuuden

Riski, ettei oma henkil6sto siirry Savonlinnasta Mikkeliin, jolloin henkiléstdn
saatavuus voi heikentya lyhyella aikavalilla tai on turvauduttava kalliseen
vuokratybvoimaan

Ensihoidon vahvistaminen voi edellyttda henkilostdresurssin vahvistamista

Alueen asukkaat ja
elinvoima

N/A

Henkilostovaikutusten seurauksena riski muutosvastarinnalle ja sille, ettd
etenkin hoitajista ja ladkareista osa siirtyy tyon perassa asumaan Etela-Savon
ulkopuolelle

Muut sidosryhmat

(esim. kunnat, yksityinen
ja kolmas sektori)

Julkisen sektorin tuotannon keskittdminen voi luoda mahdollisuuksia
yksityisille yrityksille toimia (esim. virka-ajan ulkopuolinen
vastaanottotoiminta, digi- ja etapalvelut, kuljetuspalvelut)

Savonlinnan sairaalatoiminnan keskittaminen vahentaa vuokratydvoiman
tarvetta, milla suora negatiivinen vaikutus yksityisiin vuokratyévoiman valittajiin

Yhteenveto

Muutoksella merkittava positiivinen kustannusvaikutus Eloisan tasolla, mutta myds palvelun saatavuuteen ja potilasturvallisuuteen liittyvat riskinsa; riskeja
hallittava turvaamalla riittdva kapasiteetti ensihoidossa seka Mikkelin vuodeosastopaikoissa ja ymparivuorokautisessa erikoissairaanhoidossa

Pitkalla aikavalilla edellytys alueen asukkaiden sote-palvelutuotannon turvaamiselle lainsdadanndn ja valtionrahoituksen raamissa




Terveyspalvelut

ESH-paivystys, raskas leikkaustoiminta ja teho- ja
sydanvalvonta keskitetaan (2/2)

Yhteenveto sairaalapalveluiden keskittimisen vaikutuksista ensihoidon palveluihin:

Nakokulma Riskien kuvaus Riskien hallinta
+ Sairaala- ja paivystyspalveluiden mahdollinen keskittdminen Mikkeliin maan hallituksen » Ensihoidon lisaresurssin mitoittaminen ja palvelutason
lakiesityksen mukaisesti voi lisata ensihoidon kustannuksia turvaaminen edellyttda toimintamallien kehittamista ja
+ Mikali kaikii ESH-paivystyskaynnit siirtyisivét Savonlinnasta Mikkeliin, ESH- vaikuttavuuden lisaamist laajast
paivystysvolyymit kasvattaisivat Mikkelin paivystysvolyymia ~13t kaynnilla. Ensihoidon » Kehitysty6 edellyttaa yhteisty6téd ESH- ja PTH-tason
Kokonais- matkat pitenevat Savonlinnan alueelta, kun kuljetukset suuntaavat Mikkeliin. Mikali kaikki paivystyksen ja muiden keskeisten palveluiden
kustannukset kuljetukset ohjautuisivat Mikkeliin, muutos matkoissa vastaa arviolta 1,5 ensihoidon resurssien kesken

lisayksikkoa (~1,3 M€ kustannuslisaysta per vuosi) » Erityisen kriittistd on PTH-paivystyksen osaamisen

+ Kuitenkin ensihoidon lisaresurssin tarvetta on haastava arvioida ennakkoon, ja riski varmistaminen Savonlinnassa,
odotettua suuremmasta kustannuskasvusta on olemassa, mikali arvioidut volyymit konsultaatiomahdollisuuksien varmistaminen seka
realisoituvat ja lisaksi sairaalasiirrot lisdantyvat mm. ikdantyneen vaeston hoidon organisointi

valtettavissa olevien paivystyskayntien ja
potilassiirtojen minimoimiseksi

+ Osa ensihoidon kuljetusten matkoista pitenee, milla voi olla negatiivisia vaikutuksia myos
asiakaskokemukseen ja laatuun. Liséksi maltillinen riski asiakkaiden komplikaatioiden
kasvulle kuljetusmatkan pidentyessa ja mahdollisesti kuljetushenkildkunnan vahentyessa

Asiakkaat & osassa kuljetuksista

palvelutaso » Toisaalta hatakeskuksen toimeksiannot ovat vahentyneet, kun tehtavakasittelyohjetta
muutettiin valtakunnallisesti vuoden 2023 lopussa, ja yleisesti ensihoidon palvelujen
tehtavien aiheuttamat ensihoitoyksikdiden kuormitusasteet ovat olleet keskimaaraisesti
maltillisia Eloisan alueella

Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA



Terveyspalvelut

PTH-osastojen keskittaminen ja ESH-osastopaikkojen
vahentaminen

PTH-osastojen
keskittaminen

Kokonaiskustannukset

Positiiviset vaikutukset

Toimenpiteelld merkittdva vaikutus Eloisan
kokonaiskustannuksiin

Negatiiviset vaikutukset

Riski muutoksien aiheuttamille lisdkustannuksille, mikali seka Savonlinnan etta
Mikkelin sairaalassa on investoitava uusiin osastopaikkoihin ja henkilstén
lisddmiseen

Riski ostopalvelukustannusten kasvuun, jos henkil6sté on halutonta siirtymaan
Savonlinnan sairaalaan t6ihin

Palveluiden saatavuus

N/A

Erityisesti reunakuntien asukkaiden etaisyydet perusterveydenhuollon
vuodeosastohoidon piiriin kasvavat

Palvelun tarjonta laskee paikkojen vahentyessa ja paikkojen kaytén uudelleen
profiloinnissa ikdantyneiden palveluita kohti, jolloin jaljelle jaava kysynté joudutaan
hoitamaan muilla keinoin

Aikaisemmin Savonlinnassa raskasta erikoissairaanhoitoa vaativat potilaat
hoidetaan jatkossa Mikkelissa

Palvelutaso

Erikoissairaanhoidon osalta osaamisen kumuloituminen
ja ammattitaitoisen henkilston saatavuus keskittyy
paremmin yhteen sairaalaan

Toimipisteiden tilakaytdn tehostaminen ja henkildstovahennykset johtavat lyhyella
aikavélilla palvelutason laskuun, jos toimipisteen kysynta ja henkilostoresurssi eivat
kohtaa - riski sille, ettd ammattilaisen tyémaara asiakasta kohden kasvaa nykyista
suuremmaksi

Sote-henkil 6st6

Sote-henkilostéa voi olla helpompi rekrytoida
Savonlinnan alueella, jonne palvelu keskittyy

Riski sote-henkiloston menettamiselle mikali henkilosto ei ole valmis siirtymaan
tydskentelemaan Savonlinnan sairaalaan

Alueen asukkaat ja elinvoima

N/A

ESH-osastojen sulkemisen Henkilostovaikutusten seurauksena riski
muutosvastarinnalle ja sille, ettd etenkin hoitajista ja laakareista osa siirtyy tyon
perassa asumaan Etelda-Savon ulkopuolelle

Muut sidosryhmét

(esim. kunnat, yksityinen ja kolmas
sektori)

lkaantyneille palveluita tarjoavat yksityiset toimijat voivat
hy6tya Savonlinnassa kysynnan kasvusta (esim.
kulietuspalvelut)

Keskityksen kohteena olevien kuntien sote-kiinteistdistd saamat vuokratulot voivat
laskea toimenpiteen toteutuksen myota

Yhteenveto

Muutoksella positiivinen kustannusvaikutus Eloisan tasolla, mutta myds palvelun saatavuuteen liittyvat riskinsa — toimenpiteen onnistunut jalkautus

edellyttda panostusta avopalveluihin

Pitkalla aikavalilla edellytys alueen asukkaiden sote-palvelutuotannon turvaamiselle valtionrahoituksen raamissa

Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA



Terveyspalvelut

Sote-keskuspalveluiden tilakayton tiivistys &
henkilostovahennykset

Nikékulma Positiiviset vaikutukset Negatiiviset vaikutukset

Sote-keskus-
palveluiden
tilakayton
tiivistys &
henkilosto-
vahennykset

Kokonaiskustannukset

Toimenpiteilld merkittdva vaikutus Eloisan kokonaiskustannuksiin

Valillisia kustannusvaikutuksia voi syntya myds mm. tukipalveluiden
kayton vahenemisesta

N/A

Palveluiden saatavuus

N/A

Erityisesti pienemmissa kunnissa asukkaiden etaisyydet fyysisten
palveluiden piiriin kasvavat

Hallitusohjelmaan kirjattu perusterveydenhuollon hoitotakuun
keventaminen mahdollistaa odotusaikojen maltillisen pidentédmisen
nykyisesta

Palvelutaso

Pitkalla aikavalilld sote-palvelutuotannon kehittdminen edesauttaa
turvaamaan sote-palvelut alueen asukkaille vaadittavassa
kustannusraamissa

Ennusteen mukaan sote-keskuspalveluiden kysynta laskee pitkalla
aikavalilla, miké vahentda muutosten negatiivista vaikutusta
palvelutasoon

Toimipisteiden tilakayton tehostaminen ja henkiléstovahennykset
johtavat lyhyella aikavalilla palvelutason laskuun, jos toimipisteille
jaava kysynta ja henkilostoresurssi eivat kohtaa — riski sille, etta
ammattilaisen tydbmaara asiakasta kohden kasvaa nykyista
suuremmaksi, hallittava tehokkaalla toimintamallien kehittdmisella

Sote-henkil6sto

Sote-henkilstda voi olla helpompi rekrytoida isommissa
asutuskeskuksissa, joihin palveluita keskitetdan

Osa jalielle jaavasta henkilostosta ei valttamatta suostu
matkustamaan pitempia tydmatkoja tai muuttamaan tyén perassa
uusien tyopisteiden alueille

Tassa tilanteessa ostopalveluiden kayttd kasvaa lyhyella aikavalilla

Alueen asukkaat ja elinvoima

N/A

N/A

Muut sidosryhmét

(esim. kunnat, yksityinen ja kolmas
sektori)

Julkisen sektorin tuotannon keskittéminen voi luoda mahdollisuuksia
yksityisille yrityksille toimia (esim. vastaanottotoiminta, digi- ja
etapalvelut, kuljetuspalvelut)

Keskityksen kohteena olevien kuntien sote-kiinteistdista saamat
vuokratulot laskevat

Yhteenveto

Muutoksella merkittdva positiivinen kustannusvaikutus Eloisan tasolla, mutta myds palvelun saatavuuteen liittyvat riskinsa; riskeja hallittava
turvaamalla riittva palveluiden tarjonta digipalveluissa ja liikkkuvina palveluina seka kehittamalla sote-keskusten toimintamalleja

Pitkalla aikavalilla edellytys alueen asukkaiden sote-palvelutuotannon turvaamiselle valtionrahoituksen raamissa




lkdantyneiden palvelut

Geriatristen osastojen arviointi ja kehittaminen

Nikékulma Positiiviset vaikutukset Negatiiviset vaikutukset

Toimenpiteelld merkittava vaikutus Eloisan kokonaiskustannuksiin

Kokonaiskustannukset Kuljetuspalveluiden kaytdn véheneminen tuottaa maltillista saastoa N/A
Savonlinnasta Kerimaelle matkustamisen vaheneman myata

Palveluiden saatavuus paranee Savonlinnan alueella, jossa ei nykyisin tarjolla

geriatrista jaksohoito palvelua o
Geriatrisen osastopalvelun saatavuus

heikkenee niilla alueilla, joissa osastopaikkoja
vahennetdan

Geriatristen osastopaikkojen vahentamiselld ja yhteiselld prosessikehittdmisella
mahdollisia positiivisia vaikutuksia mm. terveyspalveluiden kayttéon

Nykyhenkildsto riittdd uuteen alkavaan Siilotalon yksikkdon heti’26 alusta
(arviointiosasto lakkaa ja henkildstd siirtyy asumisyksikk6on)

Palveluiden saatavuus

Toimipisteiden henkiléstévahennykset

Perhehoidon suosio on jo nykyisellaan kasvanut, ja toimenpide tukee tata . o b
johtavat lyhyella aikavéalilld palvelutason

Geriatristen muutosta entisestdan — useat asiakkaat hakeutuvat ennemmin perhe- kuin K : e K -
osastojen Palvelutaso jaksohoitoon mm. Kerimaen ja Savonlinnan alueilla laskuun, jos toimipisteen kysyntaja
arviointi ia . . . . o . henkilostoresurssi eivat kohtaa — riski sille,

Kohitts _J Asnakkagt elvatt.arwts.enla|t?§tyy[_:.>p|s?_osa§toa_1., vaan kunltoutumlneln totlelautulu ettd ammattilaisen tyomaara asiakasta
ehittaminen paremmin asumisyksikdssa ja valtetaan eldman loppuvaiheen turhilta siirroilta kohden kasvaa nykyisesti

- Sote-henkil6stda voi olla helpompi rekrytoida Savonlinnan ja Mikkelin alueilla, Sote-henkildstda saatetaan menettda mikali
Sote-henkilostoé - e A . . o v )
joihin osa keskittamisesta kohdistuu se ei ole valmis siirtymaan Savonlinnaan
Alueen asukkaat ja elinvoima N/A N/A

Muut sidosryhmiit

(esim. kunnat, yksityinen ja N/A N/A
kolmas sektori)

» Muutoksella positiivinen kustannusvaikutus Eloisan tasolla, mutta myds palvelun saatavuuteen ja palvelutasoon liittyvat riskinsa —
Yhteenveto riskeja hallittava panostuksella perhehoitoon ja ikdantyneiden avopalveluihin

+ Pitkalla aikavalilla edellytys alueen asukkaiden sote-palvelutuotannon turvaamiselle valtionrahoituksen raamissa




lkdantyneiden palvelut

Arjen tuki- ja etipalveluiden kehittamistoimenpiteet

Toimenpide

Kokonaiskustannukset

Positiiviset vaikutukset

Toimenpiteella kohtalainen vaikutus Eloisan kokonaiskustannuksiin
Paivatoiminta tukee omaishoidon jatkumista pitkalla aikavalilla, joka nakyy raskaampien
palveluiden vahempana kayttona

Toimenpide tukee tilojen kayton tehostamisen tavoitetta ja mahdollistaa nykyisten osin
huonokuntoisten tilojen kaytosté luopumisen
Liséksi kulietuskustannusten maltillinen aleneminen tuo kustannussaastoa

Negatiiviset vaikutukset

N/A

Palveluiden saatavuus

Osa asiakkaista tulee kuntouttavaan paivatoimintaan kuljetuksella yhteisollisesta
asumisesta, joten keskittdminen tuo palvelun IAhemmaksi ko. asiakkaita

Paivatoiminnan keskittdminen asumispalveluiden yhteyteen mahdollistaa palvelun
paremman saatavuuden asumispalveluiden asiakkaille ja vastaa osaltaan lakisaateiseen
yhteisollisen toimintakykya edistavan toiminnan tuottamiseen
Etapaivatoimintapalvelussa jo nykyisin ~500 asiakasta, ja se mahdollistaa

monipuolisemman palveluvalikoiman — se ei korvaa fyysisté palvelua, vaan on vaihtoehto
niille asiakassegmenteille, joille se soveltuu

Lasna toteutettavan kuntouttavan paivatoiminnan saatavuus
laskee; kuitenkin etépalvelun vahvistaminen mahdollistaa
toiminnan jatkuvuuden alueen asukkaille

Palvelutaso

Valtakunnan tasolla alueet ovat vahvistaneet etapaivatoimintaa, ja jarjestavat palvelua
kasvavissa maarin uusin tavoin. Lisaksi tulkinnat lakisaateisyydesta vaihtelevat —
palvelutaso Iahtdkohtaisesti Eloisassa hyva

Asumispalveluiden asiakkaiden palvelutaso kasvaa, kun paivatoimintaa keskitetdan
asumispalveluyksikoiden yhteyteen

Riskia palvelutason laskuun hallittava panostamalla etapalvelua
tukevien toimintamallien kehittdmiseen seka asiakkaiden ja
ammattilaisten osaamisen varmistamiseen

Riski tilojen riittdmattdmyydelle, mikali paivatoiminnan
asiakasmaarat kasvavat odotettua enemman

Sote-henkilostd

Asumispalveluyksikdiden henkilostda voidaan hyddyntaa myds paivatoiminnassa
asiakasmaarien kasvaessa keskittdmisen my&ta

Sote-henkilostoa saatetaan menettdd, mikali se ei ole valmis
siirtymaan tyoskentelemaan keskitettaviin toimipisteisiin

Riski henkilstén muutosvastarinnalle— toisaalta Eloisassa jo
onnistuneita kokemuksia ko. muutoksesta pidemmalla aikavalilla

Alueen asukkaat ja elinvoima N/A N/A
Muut sidosryhmat [P . s P -
(osim. kunnat, yksityinen ja kolmas Etapaivatoimintaa tavoitteena kehittaé ja toimeenpanna yhteistyssé oppilaitosten, N/A

sekton)

kolmannen sektorin, seurakuntien, ym. sidosryhmien kanssa

« Paivatoiminnan tuottaminen asumispalveluiden tiloissa mahdollistaa palvelun paremman saatavuuden asukkaille

Yhteenveto » Toimenpiteella tarkea paino talouden tasapainottamisen tavoitteiden nakdkulmasta




lkdantyneiden palvelut

Ymparivuorokautisen hoivan mitoituksen lasku

Nikékulma Positiiviset vaikutukset Negatiiviset vaikutukset

Ympérivuoro-
kautisen
hoivan
mitoituksen
lasku

Kokonaiskustannukset

Mitoituksen laskun my6ta saadaan oma varahenkiléstd ja nain
ostopalvelun kdyttda voidaan vahentaa

Kaikilla varahenkildilla sailyy edelleen kokopaivatyd

Palveluiden saatavuus

N/A

N/A

Palvelutaso

Oman henkildston siirtyessa varahenkil6stoon vuokrahenkiloston
kayttoa pystytaan vahentdmaan ja palvelutaso todennakaisesti
nousee lisdantyneen oman henkildston kayton myota

Riski hoitotyon laadun seka asiakas- ja potilasturvallisuuden
vaarantumisesta kasvaa, kun raskashoitoisista asiakkaista huolehtii
pienempi maara ammattilaisia

Tyo keskittyy aiempaa vahvemmin hoitotyon ydintehtaviin, eika esim.
kuntouttavalle, toimintakykyéa tukevalle toiminnalle jaa nykyisenlailla
aikaa

Sote-henkil6sto

Hoivayksikoiden henkilostd mahdollista saada nykyista tehokkaammin
kayttoon, kun lakisdateinen vaatimus henkiléstomaarasta laskee —
vuokrahenkiloston kayttd vahenee

Osaaminen vahvistuu, kun ammattilainen kiertaa eri yksikoita, mika
voi olla osalle my0s veto- ja pitovoimaa lisdava tekija

Henkildstdon kuormittumisen riski kasvaa nykyisesta, kun henkiloston
kokonaismaara hoivayksikdissa laskee ja esimerkiksi
sairauspoissaolot voivat talléin yleistya

Riski hoitoalan henkiléston tyétyytymattémyyden kohoamiselle ja sita
kautta kansallisesti alan veto- ja pitovoiman heikkenemiselle

Riski henkiloston hakeutumiselle uuteen vakinaistydhén — osa
varahenkilstoon siirtyvista tyontekijoista etsii todennakdisesti
tyopaikan, joka tarjoaa taysipaivaisen tyoviikon ilman jatkuvaa
siirtymista yksikoiden valilla

Alueen asukkaat ja elinvoima

Jos lainsdadantd velvoittaa muutokseen 18pi maan, ei vaikutusta
alueen asukkaiden ja elinvoiman nakdkulmasta

N/A

Muut sidosryhmat

(esim. kunnat, yksityinen ja kolmas
sektori)

Tarve kolmannen sektorin tuottamalle toiminnalle (esim.
harrastustoiminta) voi kasvaa

Lainsdadanndlla samat vaikutukset alueen yksityisiin hoivayrityksiin
Riski yksityisten palveluntuottajien kustannustason kasvuun

Yhteenveto

Toimenpide on keskeinen talouden tasapainottamisen tavoitteiden nakékulmasta
Asiakkaiden ja palveluiden nakékulmasta on selvaa, etta riski palvelutason laskuun ymparivuorokautisessa asumisessa on olemas sa
Palvelutason laskuun liittyvaa riskia on hallittava harkitulla yksikkékohtaisella vuorosuunnittelulla, joka ottaa huomioon yksikkdkohtaiset erot

asiakkaissa seka palveluntarjonnassa ja sita kautta todellisen mitoitustarpeen




Sosiaalipalvelut

Lastensuojelun ja lapsiperhepalveluiden toimenpiteet

Nakoékulma Positiiviset vaikutukset Negatiiviset vaikutukset

Kokonaiskustannukset Toimenpiteilla merkittava vaikutus Eloisan kokonaiskustannuksiin N/A

Lapsiperhepalveluiden peittavyyden kasvattamisen myota

i avopalveluiden saatavuus alueella paranee
Palveluiden saatavuus . . . R e . N/A
Asiakasohjauksen ja palvelutarpeenarvioinnin kehittdmisen myéta

asiakkaille kohdistuvat oikeat palvelut oikeaan aikaan

Ostopalveluiden vahimmaiskriteerien yhtenaistaminen tukee

tasavertaista palvelutasoa lapi alueen
Palvelutaso o ) . L N/A
Sijoituspaatosprosessin selkeyttaminen tukee sijoituspaatosten

ajankohdan ja sijoitustavan optimointia

Lastensuojelun

jalapsiperhe- Mattillinen riski henkiléstdn muutosvastarinnalle, kun toimintatapoja ja -malleja
palveluiden Sote-henkil 6st6 N/A kehitetdan — riskia hallitaan panostuksilla sisdiseen viestintdén ja
toimenpiteet muutosjohtamiseen

Pitkalla aikavalilla alueen lapset ja perheet hydtyvat, kun asiakkaiden
Alueen asukkaat ja ongelmiin puututaan varhaisessa vaiheessa ja kohdistetaan oikeita

elinvoima palveluita oikeaan aikaan; ongelmien kriisiytymisté onnistutaan N/A
ennaltaehkéisemaan
Muut sidosryhmat ) ) ) ) ) ) ) . ) L e e
) L Kolmannen sektorin palveluiden vahvistaminen lapsiperhepalveluissa Ostopalveluiden kilpailuttaminen hyvinvointialueen I&pi voi védhentaa tiettyjen
(esim. kunnat, yksityinen hyadyttaa tahoja, joilta niita hankitaan yksityisen sektorin toimijoiden tuottoja

ja kolmas sektori)

+ Toimenpiteilld on pitkalla aikavalilla seka taloudellisesti etté yhteiskunnallisesti merkittavat positiiviset vaikutukset — toimenpiteiden merkittavimmat riskit

Yhteenveto littyvat jalkautuksen onnistumiseen, silla toteutus edellyttaa pitkajanteista rakenteellista uudistamista




Liikkeenluovutuksen vaikutukset hyvinvointialueen tyéntekijan
nakéokuimasta

Liikkeenluovutuksen vaikutukset hyvinvointialueen tyontekijan nakokulmasta

Tyonantajan vaihdos

Tyosuhteen ja -ehtojen

jatkuvuus

Tyotehtavien ja -paikan
muutokset

Tyosuhdeturva

Mahdollisuudet ja riskit

Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA

+ Vaikka liikkeenluovutuksessa ammattilaisen tyésuhde jatkuu keskeytyksetta, tydnantaja vaihtuu, eli kaytannossa tydntekijan

palkan maksaa uusi tydnantaja ja tyonjohto siirtyy sen alaisuuteen

Lahtokohtaisesti tydntekijdiden tydsuhteet siirtyvat automaattisesti uudelle tydnantajalle sailyttden vanhat tydsuhteen ehdot,
kuten palkan, ty6ajan ja lomaoikeudet

Talldin vanhan tyénantajan tydehtosopimus sitoo uutta tydnantajaa, kunnes sopimuskausi paattyy tai uusi tydehtosopimus
tulee voimaan; uusi tydnantaja ei voi yksipuolisesti huonontaa tydntekijan tyéehtoja

Tyo6tehtavat ja -paikka voivat muuttua, mutta uuden tyénantajan on noudatettava tydntekijan alkuperaisia sopimusehtoja tai
neuvoteltava muutoksista tyontekijan kanssa

Uusi tybnantaja saattaa organisoida tyon eri tavalla tai sijoittaa tyontekijoita eri paikkoihin

Tyontekijalla on oikeus irtisanomisajan palkkaan ja muihin etuuksiin, jos uusi tydnantaja irtisanoo tydntekijan

Irtisanominen liikkeenluovutuksen yhteydessa ei saa tapahtua liikkeenluovutuksen vuoksi, vaan sen tulee perustua
taloudellisiin, tuotannollisiin tai toiminnan uudelleenjarjestelyyn liittyviin syihin

» Tydntekijalle likkeenluovutus voi tuoda uusia uramahdollisuuksia uudessa organisaatiossa, mutta se voi myds tuoda

haasteita, kuten sopeutumisen uuteen tyétehtavaan, kulttuuriin tai tydymparistéon

Lahde: Kunta- ja hyvinvointialuetyénantajat, VALOR-analyysi



Toimenpiteiden vaikutusarviot

Liitteet

Etela-Savon
hyvinvointialue ELOISA



Terveyspalvelut

Sairaala- ja akuuttipalveluiden muutokset seka PTH-osastojen
keskittaminen

Toimenpide

Lainsadddannon tuomat
muutokset
erikoissairaanhoidossa ja
péivystyksessd

39kirurgian ja sisétautien osastopaikkaa
lakkautetaan

Tehovalvonnan osastopaikkojen lakkautus

Hoitajien varallaolon lopettaminen

Anestesiologipéivystyksen lakkautus

Kirurgian paivystyksen lakkautus (huom.
Akuuttipalveluiden palvelualueen toimenpide)

Kuvaus ja sadstomekanismi

Osastot 3A ja5 (sis. Sydanvalvonta) suljetaan, toimintoja keskitetdan
Savonlinnan sairaalan sisalla

Saastot tiojen yllapidon juoksevista kuluista ja henkilostovahennyksista

Osasto suljetaan ja henkilétyépanos lakkautetaan (-19 htv)
Mikkeliin avataan yksi tehopaikka lisa4 ja kaksi valontapaikkaa liséa (+10 htv)

Viisi hoitajahenkilotyévuotta vahennetaan

Ostopalvelusopimusten ja virkaldakarien péivystyskorvauksien lakkautus
(tydpanos yhteensé ~130 hiviikko)

Kirurgisen paivystyksen ostopalvelu- ja virkakakarityopanoksen lakkautus seka
5 hoitajahenkilotyovuoden lakkautus

Saastot Saastot

henkilostosta kiinteistoista

32htv (hoitajia):
~70k€hoitaja; 2 htv
(IaaKari). ~350k€/laskan

9 htv (hoitajia):
~70k€hoitaja

5 htv (hoitajia):
70k€/hoitaja

Ostopalvelusopimuksen
purku: ~60k€/kk

Péaivystyskorvauksien
véheneminen: ~100k€

Léaakarityopanoksen arvo
~1,35 ME

5 htv (hoitajia):
~70k€hoitaja

Muut huomiot

Laskelmat siséltavat Mikkelin
osastopaikkojen lisaykset

Séastoissaé huomioitu
nettovaikutus.

Mikkelin mahdollisia

henkilostolisayksié ei huomioitu.

Muut erikoissairaanhoidon
sopeutustoimenpiteet

Savonlinnan ostopalveluliakarien kayton
vahentdminen

Savonlinnan virka-akaisen kiireettéman hoidon vuokra-/ostopalveluna
hankittua erikoislaakaritydpanosta véhennetdan ~10 htv

10htv (158
~350k€/dikari

Saastopotentiaali rippuu
lakkautusten lagjuudesta

Perusterveydenhuollon
osastojen keskittaminen

Juvan ja Sulkavan yksikdiden osastopaikkojen
lakkautus

Sopimusmuutos Terveystalon kanssa

Juvan toiminta siityy Savonlinnan sairaalan tiloihin, mikd mahdolistaa
kustannussaastot Juvan kiinteiston osalta.

Juvan kiinteiston Sulkavan
vuokrasopimus puretaan ostopalvelusopimus
tai neuvotellaan uudelleen  Terveystalon kanssa
(~255k€)! irtisanotaan (~1M€E)

Muut sairaalapalveluiden
sopeutustoimenpiteet

Laakekustannusten hallinta

Hankintoja kilpailutetaan ja laékevaraston hallintaa kehitetdan seka
|aakehavikkia vahennetdén uuden teknologian avulla

Hintojen lasku
kilpailutusten mydta ja
hévikin vahentaminen
~700k€E

Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA



Terveyspalvelut

Osastotoimintaa koskevien suunniteltujen muutosten aikataulu

Savonlinnan kirurgian osaston (2A, 3A)
toiminta keskittyy 2A:n tilaan 16 paikkaisena.

Kirurgian esh-paikkavahennys on 23
potilaspaikkaa. Osaston 3A tila vapautuu
ikapalveluiden kayttéon arviointiosastoksi

2025 alusta.

Juvan yleisléaketieteen
osasto (23 pp) siirtyy
Savonlinnan sairaalaan
vuoden 2026 alusta.

Rantasalmen

osasto (20 pp)
suljetaan.

Sydanvalvonta
Savonlinnan sairaalan
osastolla 5 loppuu.

—E2R 2025 EXL—

Kangasniemen Sulkavan toiminta
osasto (24 (12 pp) loppuu
(24 pp) Savonlinnan tehostetun
muutetaan L -
criatriseksi Konservatiivisen osastoalueen valvonnan osaston toiminta
arv?ointiosastoksi ja yleislaaketieteen osastojen loppuu. Mikkeliin lisataan 1
: uudelleen jarjestely tehopaikka ja 2 valvontapaikkaa.

Mikkelin sairaalassa

Savonlinnan sisatautiosaston (4, 5)
(yle —1 pp, kons —4 pp).

toiminta jatkuu 16 paikkaisena
osaston 4 tiloissa. Sisatautien
paikkavahennys on -16 pp.

hela-Savon ) oIsA . S o .
yvinvointialue Lahde: Asiantuntijoiden haastattelut ja tydkokoukset, VALOR-analyysi 14



Terveyspalvelut

Sote-keskuspalveluiden tilakayton tiivistys & perus-
terveydenhuolion avopalveluiden toiminnalliset uudistukset

Kustannusera

@)
o

Saastot
henkilostosta &
ostopalveluista

]
HHE
Saastot
kiinteistoista

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA

Muutos & saastomekanismi

Sote-keskusammattilaisten maaraa

vdhennetdin nykyisestd, jonka taustalla:

* Sote-keskustoimipisteverkon tiivistdminen,
asiakkaiden asioinnin vahenema ja/tai siirto

kevyemman palvelun kanaviin seka
ammattilaisten tydskentelyn tehostuminen

Laskentaoletukset

Sote-keskuspalveluiden henkil 6st6- ja
ostopalveluiden vihentdminen: 0,86 M€

.

Sote-keskuspalveluiden ostopalvelun ja lisétyon
kaytdon vahentdminen

Ammattiryhmakohtainen arviointi tarpeen

Saastopotentiaali, M€

-osiossa

kiinteistokuluista

Vuokrat ja muut kiinteistokulut laskettu sote-
palveluita koskeville tiloille sisdisten vuokra-
allokaatioiden perusteella

¢ ! en tyos ! K mukaisesti ~0,56 ~0.3
isompien toimipisteiden synergiaetujen ja . T ’ ’
- e e « Avoimia tehtavia ei tayteta
toimintamallikehittdmisen myo6ta (ml.
digipalvelu- ja toimintamallikehittdminen)
» Valtakunnallinen PTH-hoitotakuun muutos, joka
mahdollistaa odotusaikojen maltillisen kasvun
nykyisesta
Osasta sote-keskusten tiloista luovutaan, ja Tiloista luopuminen: 0,2-1,3 M€
palvelut tuotetaan muissa tiloissa, liikkuvana « Luovutaan osasta pienimpia, sijainnittaan
palveluna tai etépalveluna haastavimpia ja/ tai kunnoltaan heikoimpia
« Toimipistekohtaiset muutokset kuvattu sote-keskuspalveluiden toimitiloja
tarkemmin liitteissé ’Sote-keskuspalveluverkko’ - Saastd vuokrakuluista ja muista ~0,17-1,28"

1) Vuokrasaastét on laskettu olettaen, ettéd konsemipalveluiden alaisuudessa olevan koko kiinteistdmassan vuokraneuvottelut ovat johtaneet 15 %
vuokranalennuksiin ennen tata toimenpidetta. Nain ollen vuokrasaasto téssa tapauksessa on 85 % alkuperaisesta vuokrasta.

15



lkdantyneiden palvelut

Geriatristen osastojen arviointi ja kehittaminen

Muut saastot

Yksikkod

Muut huomiot

Saastot henkilostosta Saastot kiinteistoista

Poistuva henkiléstékulu: Alenevat Toiminnan muuttumisella terveydenhuoltolain
Toiminta muuttaa Savonlinnan ) Al t Kkrakulut: kuljetuskustannukset: alaiseksi ei alustavien arvioiden mukaan ole
keskussairaalan tiloihin +  Paikkamé&araa vahennetéan 10 kpl, enevat vuokrakulut: Sidstd arviolta ~6 t€ merkittavia taloudellisia vaikutuksia
) . - . jolloin henkildstén tarve vdhenee ¢ Luovutaan vanhasta tilasta, kun . e . .
A Paikkamaaraa vahennetaan 30:sta X . n L " . vuonna 2025 Toimenpide lisda asumispalvelujen
Kerimaen X ~5 htv:n verran (hyédynnetaan toiminta siirtyy Savonlinnan . . S . )
s I 20:een ’ . ] jaksohoitopaikkojen ja perhehoitopakkojen
lyhytaikaisyksikko luonnollista poistumaa, ml. sairaalaan tarvetta
Toiminta muuttuu elakditymiset) «  S3asto anviolta ~68 t€ vuosina '25
terveydenhuoltolain alaiseksi . Saastd anviolta ~250 t€ vuonna 2 1261 Lisaksi omaishoidon vapaiden jarjestamisella
toiminnaksi 2025 } omais- tai jatkohoidossa voi olla maltillisia
saastovaikutuksia
Asiakkaat ja henkilosto siirtyvat Poistuva henkiléstSkulu: o e .
Mikkelin vuonna 26 ) . +  Uuteen valmistuvaan Siilotaloon ei Osaston siirtymisen saastoarvio ~1 M€/vuosi
arviointiosasto valmistuvaan Siilotaloon ja tarvitse palkata uutta henkilostoa, N/A N/A Toimenpide lisda asumispalvelujen
nykyinen arviointiosasto vaan arviointiosaston tyontekijat jaksohoitopaikkojen tarvetta
sellaisenaan lakkaa toimimasta siirtyvat uuteen yksikkoon
Poistuva henkildstokulu:
Juvakodin Toimintaa keskitetaan Juvankotiin * Henkildstomaara véahenee uuteen
N . ja sen yhteyteen valmistuvaan tilaan siirtyessa 3-4 htv:n verran
as“_ml'(s”al‘:"?t'“t Ja yksikkdan, jolloin henkildstén kayttd (hyddynnetaan luonnoliista N N/A
JAKSOHOILO tehostuu poistumaa, ml. elakoitymiset)
*  Arviolta ~150-200 t€ vuonna 2025
Méntyharjun, Osastot on jo muutettu
Kangasniemen ja hoivaosastotasoisiksi, jonka
Kerimden yhteydessa asiakasprofiilia
geriatriset tarkennettu yhteistydssa
arviointiosastot terveyspalveluiden kanssa
Sulkavan Yksikké terveyspalveluiden osaston
geriatrinen alla — toiminta jatkuu vuoteen 2026
yksikko asti nykyiselldan

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA

1) Vuokrasaastét on laskettu olettaen, ettéd konsemipalveluiden alaisuudessa olevan koko kiinteistémassan vuokraneuvottelut ovat johtaneet 15 %
vuokranalennuksiin ennen tata toimenpidetta. Nain ollen vuokras&asto tassa tapauksessa on 85 % alkuperaisesta vuokrasta.
Lahde: Eloisan toimittamat materiaalit, VALOR-analyysi
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lkdantyneiden palvelut

Arjen tuki- ja etapalveluiden kehittamistoimenpiteet

Muutos & saastomekanismi

Kustannusera

0) * Prosesseja ja tavoitteita selkeyttamalla, teknologiaa
') hyddyntamalla ja toimintaa tehostamalla virkoja
mahdollista jattaa tayttamatta / elakoityvien tilalle olla
palkkaamatta uutta tyévoimaa

* Osa henkiléstovahennyksistad vahentaa ostopalvelujen,

kutsurahojen seka lisa- ja ylitdiden kayttda kasvavan
varahenkildstdn kautta

Sadastot henkilostosta

Sadstopotentiaali, M€

Laskentaoletukset

Yhteensé 9 htv:n vahennys

Muutoksen alaiset ammattilaiset tyéskentelevat

sairaanhoitajan, resurssivastaavan, palvelusihteerin tai ~0.42
palveluohjaajan tehtavissa ’

1 htv:n vuosikustannuksena kaytetty 40-50 t€

ammattiryhmasta riippuen

e

Sadastot kiinteistoista

ja osa-vuorokautisen perhehoidon yhteyteen
mahdollistaa toimitilojen irtisanomisen

« Paivatoiminnan keskittdminen asumispalveluyksikdiden

Saasto vuokrista ja muista kiinteistokuluista
Pertunmaan Leppalan tilavuokra ~32 t€ vuodessa’ ~0.32
’

Mikkelin Kiiskinméaen paivakeskuksen tilavuokra ~290
t€ vuodessa’

000 « Paivatoiminnan keskittdminen asumispalveluyksikiden

ja osa-vuorokautisen perhehoidon yhteyteen seka
etapaivatoiminnan lisddminen mahdollistavat
kuljetuspalvelujen kaytén vahentamisen

Muut saastot

Kuljetuspalveluiden vdheneman kustannusvaikutus
todennakdisesti maltillinen

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA

1) Vuokrasaastét on laskettu olettaen, ettéd konsemipalveluiden alaisuudessa olevan koko kiinteistdmassan vuokraneuvottelut ovat johtaneet 15 % 17
vuokranalennuksiin ennen tata toimenpidetta. Nain ollen vuokrasaasto téssa tapauksessa on 85 % alkuperaisesta vuokrasta.



lkdantyneiden palvelut

Ymparivuorokautisen hoivan mitoituksen lasku

24 | 2 | 26

Muut huomiot

Laskentaoletukset

Kustannusera Muutos & saastomekanismi

O
(N

Saastot
henkilostosta ja
ostopalveluista

]
EHE
Saastot
kiinteistoista

Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA

Mahdollinen lakisaateisen
ymparivuorokautisen mitoituksen lasku
mahdollistaa ~30 htv:n siirron
varahenkiléstoksi vuosina 2025 ja 2026
(asiakasmaaran kehitys ja hoitoisuus
ratkaisevat henkilostdtarpeen, ja osassa
yksikéita oltava jatkossakin 0,65 mitoitus)

Asumistilojen tiivistdminen mahdollistaa 4-
5 htv:n vaheneman vuonna 2026

Eloisan omien varahenkildiden maaran
kasvaessa vuokratyévoiman kayttéa
voidaan vahentaa, mista syntyy saasto
ostopalvelukustannuksiin

.

Muutos koskee 60 htv:ta, joista 30 htv:ta
siirtyy asumisen varahenkil6iksi

0,52

1,57

Toimitiloja tiivistetddn — yksikkdkohtaiset
suunnitelmat tarkentuvat

.

Saastot toimitilojen tiivistamisesta

Ostopalveluyksikdissa jatketaan
todennakdisesti nykyisella
hintatasolla, joten saastoja on
arvioitu syntyvan ainoastaan Eloisan
omissa yksikoissa

Vaikka teoriassa valtakunnallinen
mitoituksen lasku voisi mahdollistaa
suuremman saaston, on Eloisan
arviossa vahennettavaan
henkildstdmaaraan huomioitu alueen
ikaantyneiden palveluiden kysynnan
kasvu tulevaisuudessa

Henkildston elakdityminen
lahivuosina voimakasta ja vaarantaa
henkildston saatavuutta samalla, kun
kysynta kasvaa
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Sosiaalipalvelut

Lastensuojelun ja lapsiperhepalveluiden toimenpiteet (1/3)

Toimenpide

Lapsiperhepalveluiden
peittavyyden kasvattaminen

Selvitys siitd, mitka ovat aidosti
vaikuttavia ennaltaehkaisevia palveluita

Saasto mekanismi

Lastensuojelupalveluiden

Laskentaoletukset

Lape asiakasmaara kasvaa 10-30%,
jolloin lasu asiakasmaara laskee 4-12%

Saastopotentiaali, M€

lastensuojelun palvelutarpeen Resurssien vahvistaminen valituissa asiakkuuksien syntymisen ehkaisy Kulut kehittyvat lineaarisesti ~0,2 ~0,4
ennaltaehkéisemiseksi palveluissa asiakasmaarien muutoksien mukaan
La_stensuo_jelun Palve_l_gntfxrpeen arviointiprosessin Asiakkaalle ei tarjota tarpeettoman Lape asiakasmaara kasvaa 3-10%, jolloin
asiakasohjauksen, yhtenéistaminen raskasta palvelua, kun asiakkaat lasu asiakasmaara laskee 5-15%
palvelutarpeenarvioinnin ja Palveluiden kriteerien selkeyttaminen ohjautuvat lape- ja lasu-palveluiden o o ~0,3 ~0,8
palveluiden kriteerien erityisesti perhetyon ja tehostetun piiriin yhdenmukaisin perustein ja Kulut kehittyvat lineaarisesti
kehittaminen perhetyén osalta palvelutarpeeseen perustuen asiakasmaarien muutoksien mukaan
Asiakkaat ohiataan keskimadrin Omien lastensuojelulaitosten kayttdasteet
Lastensuojelun Sijoituspaatdksen oikea-aikaisuuden h ohjataa N nousevat laitoksesta riippuen 3-21%,
L o . - - PN . edullisempiin sijoitusmuotoihin ja L s
sijoituspaatosprosessin varmistaminen seka sijoitusmuotojen ja AN ] . . jolloin vastaava maara ~0,1
. P AU yksikéihin, kuitenkin huomioiden o . . ’
selkeyttdminen yksikkovalintojen optimointi - sijoitusvuorokausia poistuu
yksilolliset palvelutarpeet . L )
laitossijoitusten ostopalveluista
Sijoitusten tulevan hankinnan ja Matalampi € per vrk: enemman Ostopalvelulla hankitun laitossijoituksen
Lastensuojelun kilpailutusten kilpailutuksen strateginen suunnittelu ja tar'ouksiap A \?éhemr:nén ja ammatillisen perhehoidon ~0.2 ~0.4
kehittdminen tavoitteenasetanta arjouksia j keskimaaraiset vuorokausihinnat laskevat ’ ’
o riskihinnoittelua o
Kilpailutuksen toteutus 5-15%
Sijoitusten ostopalveluyksikdiden Siaishuoll
tuottajaohjauksen vahvistaminen ljaishuollon . . . .
Tuottaiaohiaus ia palveluiden Omien laitosten palveluiden kustannusvaikuttavuuden Omien laitosten ja ostopalveluilla
uotiajaohjaus Ja p P lisddminen (eli sijoitusten hankittujen lastensuojelun sijoitusten ~0,2 ~0.4
siséllon kehittaminen ’ ’

vaikuttavuuden kehittdminen (mm.
perheterapeuttiresurssit, vanhempien
kanssa tehtava tyo)

keskimaaraisen keston
lyhentaminen)

keskimaaraiset kestot laskevat 5-10%

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA



LUONNOS

Lastensuojelun ja lapsiperhepalveluiden toimenpiteet (2/3)

Lapsiperhepalveluiden ja lastensuojelun uudet kehittamistoimenpiteet

Sijaishuollon asiakasmé&éréén pystytdén vaikuttamaan pidemméllé Sijaishuollon asiakaskohtaiseen kustannukseen voidaan vaikuttaa myés lyhyemmélla aikavalilla
aikavélillé, ensisijaisesti palvelutarpeen syntymisté ehkéisemélla omaa tuotantoa tehostamalla ja ostopalveluiden kayttéa kehittamalla |
( J (
Y Y
o . i Sijaishuollon keskimaarainen Sijaishuollon keskimé&ariinen
Sijaishuollon asiakasmaara, X vuorokausihinta X kesto
Tkm € pervrk vrk

Kuinka palion lapsia siioitetaan? ‘ Minka hintaisiin yksikoihin lapset _ Kuinka pitkdan sijoitukset
paj P ) ’ sijoitetaan? kestavat?

Ennaltaehkaisevien Sijoituspaatdsprosessin
palveluiden selkeyttdaminen
peittavyyden 5 Tuottajaohjaus ja palveluiden

kasvattaminen sisallon kehittdminen

Asiakasohjauksen,

palvelutarpeenarvioinnin 4 Kilpailutusten kehittaminen
ja palveluiden kriteerien

kehittaminen

Etela-Savon
hyvinvointialue ELOISA Lahde: Eloisa, VALOR-analyysi



LUONNOS

Lastensuojelun ja lapsiperhepalveluiden toimenpiteet (3/3)

Alustava aikataulu

Kehittamiskokonaisuus 6 8 9 0 : 6 Omistaja
Ennaltaehkaisevien palveluiden Lo o Lisattavén resurssin Milla Ryynanen
0 ey P . Valkifvﬁﬁzeiqaﬁ:ﬁsegﬁf::en maarittdminen, Asiakasmaarien ja vaikutusten seuranta (jatkuva)
peittavyyden kasvattaminen P toteutus ja viestinta
o Asiakasohjauksen, PTA:n ja PTA-prosessin lapivalaisu PTA-prosessin [a Kirsi Kaskinen
palveluiden kriteerien kehittaminen e S T asiakassegmentoim Jatkokefitys tarvittaessa

v mallinlanseeraus
kehittdminen

Palveluiden kriteerien maéarittaminen ja
dokumentoiminen

3 Sijoituspaatdsprosessin Sijoitusp&ide-prosessin Paivitetyn sijoituspaatss- Johanna Will-Orava
selkeyttaminen Ispivalaisu ja tavoiteasetanta AR

Omien laitosten rekrytoinnin vahvistaminen ja kayttdasteen nostaminen

L P 1 - - P4 toksentekoja Johanna Will-Orava
4 KIIpaIIUtUSten kehittaminen Kilpailutuksen tavoitteet ja suunnittelu (kdynniss&) > Kllpailauélél;iz?ei\@ar;n;gen Ja > Onr;'sr‘/tiz?itisen >
Tuottajaochjaus ja palveluiden Tuottaja- Tuottajaohjauksen U — Hanna Nykénen (palveluiden
5 sisallén kehittaminen ohjauksen tilannekuvan selvitys (kéynnissa) ke hittamisen suunnitelma uottajaohjauksen kehittdmisen toteuttaminen (jatkuvaa) sisallén kehittdminen) &

Johanna Will-Orava (tuottaja-
ohjauksen kehittaminen)

Omien laitosten palveluiden

vaikuttavuuden Omien laitosten palveluiden vaikuttavuuden
kehittdmissuunnitelma suunnitelma ja toteutus
(kaynnissa

Etela-Savon ELOISA 1) Toimenpiteen toteutusaikataulu on riippuvainen tulevan kilpailutuksen kaynnistémisesta
hyvinvointialue Lahde: Eloisa, VALOR-analyysi



Toimenpiteiden vaikutusarviot

Tarkennukset uusien toimenpiteiden suunnitelmiin ja
kustannushyotyarvioihin

Etela-Savon
hyvinvointialue ELOISA



Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Eloisan sote-keskuspalveluverkko on keskeinen tarkasteltava
kokonaisuus osana sopeuttamissuunnitelman kokonaisuutta

Terveyspalvelut

Sairaalapalvelut

_________________________ Avainkysymykset:

Sote-keskuspalvelut o ) .
* Mika on Eloisan sote-keskuspalveluverkon nykytilanne?

| Vastaanottopalvelut |

| |
| |

| |

|

: : « Mika on nykyisten digitaalisten ja liikkuvien palveluiden kattavuus
| | Suun terveydenhuolto | | o ja vaikuttavuus? Minkalaisen kattavuuden ja vaikuttavuuden
: :

| |

| |

| Neuvolapalvelut | menossa olevat ja suunnitellut kehitystoimenpiteet varmistavat?

« Minkalaisia muutoksia palveluiden verkostoon on mahdollista ja
———————————————————————— - tarkoituksenmukaista tehda? Minkalaiset skenaariot
Péivystys ja ensihoidon palvelut potentiaalisista muutoksista muodostuu?

Mielenterveys- ja paihdepalvelut

Diagnostiset ja tukipalvelut

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA



Huom. Perustuu kevdéan ’24 analyyseihin

Sote-keskuspalveluiden nykytila

b @ Sote-keskus
Sote-asema

Etela-Savon
hyvinvointialue ELOISA Lahde: VALOR-analyysi

Etela-Savon hyvinvointialueen vastaanottopalvelut
tuotetaan yhteensa 18 toimipisteessa, joita sijaitsee
1-4 kpl alueen jokaisen kunnan alueella

Lahes 70% sote-keskusten suoritteista syntyy
Mikkelin, Savonlinnan ja Pieksamaen kuntien
alueella

Digisote-keskus alueen neljanneksi suurin sote-
keskus
— Lisaksi puhelinasiointia ja etdasiointia myo6s fyysisissa

toimipisteissa; osuus keskimaarin 40% kaikista yksikon
suoritteista

Suoritedatan valossa liikkuvien palveluiden kaytto

nykytilanteessa marginaalista — kuitenkin mm.

aitiysneuvolatoiminnassa ja suun terveydenhuollon

maaraaikaistarkastuksissa ammattilainen usein

likkuu kuntaan asiakaskunnan tarpeen mukaan

25



Huom. Perustuu kevdéan ’24 analyyseihin

Etela-Savon sairastavuus, ikdantyneiden maara ja avo-
sairaanhoidon kayntimaarat maan keskitasoon nahden korkeita

THL:n ikdvakioimaton sairastavuusindeksi alueittain 2021 Vakiluku ja ikdjakauma 2022
123 130 451 55%
100
Etela-Savo Koko maa Etela-Savo 0-14 15-64 65-74 75-

Perusterveydenhuollon avosairaanhoidon kaynnit
suhteessa vaestoon 2023, kdyntid per asukas

m 5563 970 62%
47

3,9

15% 12% 11%

Eteld-Savo Koko maa Koko maa 0-14 15-64 65-74 75-

Eteld-Savon
hyvinvointialue ELOISA Lahde: THL, Tilastokeskus, VALOR-analyysi 26




Etela-Savon
hyvinvointialue

Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Palveluverkkotarkastelussa keskeisia ovat fyysiset, eta- ja digi-

seka liikkuvat palvelusuoritteet

Eloisan sotekeskuspalveluiden suoritteet suoritekategorioittain 2023, tuhatta suoritetta

Kommentit

1146 Kaksi kolmasosaa tarkasteluun sisallytetyista
suoritteista on fyysista asiointia toimipisteessa ja
kolmannes digi- ja etd-asiointia — liikkuvien
palveluiden kaytté nykyisin marginaalista

Suoritteet Fyysiset suoritteet Eta- ja Liikkuvien Muut suoritteet
yhteensa digisuoritteet palveluiden
suoritteet

\ J

Y
Palveluverkkotarkasteluun
sisallytetyt suoritteet

ELOISA

Sote-keskuspalveluiden palveluverkkotarkastelussa on analysoitu
Eloisan vuoden 2023 suoritedataa

Suoritteet on poimittu kahdesta potilastietojarjestelmasta: muiden
kuntien aineistot yhdessa jarjestelmassa, mutta Pieksamaen
omassaan, minka vuoksi Pieksdmaen tiedot eivat ole taysin
vertailukelpoisia muun aineiston kanssa

Seka Pieksamaen ettd muiden kuntien aineistojen suoritelajit/
yhteystavat on sen mukaan, onko kaynti tapahtunut fyysisesti
toimipisteessa, fyysisena kayntind muualla kuin Eloisan
toimipisteessa tai etapalveluna

-  Fyysiset suoritteet sisdltavat kaynnit ja asiakkaan kaynnit
vastaanotolla

- Etéa- ja digisuoritteet sisaltdvat puhelinkontaktit ja
sahkdisen palvelukanavan suoritteet seka reaaliaikaisen
etaasioinnin ja muut etépalveluun viittaavat suoritteet —
Huom. Todellisuudessa sote-keskusten digisuoritteet
omalla kustannuspaikallaan (kts. seuraavat sivut)

- Liikkuvien palveluiden suoritteet sisaltavat
ammattilaisten kaynnit asiakkaan luona, esim. kotona tai
tyopaikalla

—  Muut suoritteet sisaltavat kaikki muut jarjestelmien
suoritteet, joista volyymin kannalta merkittavin "asiakkaan
asian hoito”

Huom. Pieksdméen Pegasos-aineistossa on ~49t suoritetta, joiden
yhteystapa on "tuntematon”, joka on jétetty tarkastelun ulkopuolelle



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Alueen 18 fyysista sote-keskustoimipistetta tuottavat laajasti

eri perustason palveluita alueen asukkaille

Eloisan sotekeskuspalveluiden suoritteet! toimipisteittidin ja palveluittain 2023, tuhatta suoritetta

Huom.

* Haukivuoressa ja Ristiinassa paikan paalla neuvolatoimintaa, mika ei kdy
ilmi suoriteaineistosta

Ristiinassa yksi taydella kaytolla oleva suun terveydenhuollon huone, mika
my6skaan kay ilmi aineistosta

¢ Laajimman

palvelutarjonnan
sote-keskukset
sijaitsevat
Mikkeliss3,
Savonlinnassa ja

Pieksamaella

muissa alueen kunnissa

Il Vastaanottopalvelut Digitaalinen SoTe-keskus [] Koulu- ja opiskeluterveydenhuolto [] Yhteiset sotekeskuspalvelut

» Sote-asemat tuottavat vastaavia avopalveluja kuin sote-keskukset pienemmalla mittakaavalla Mikkelissa, Savonlinnassa ja

» Sote-asemiin linkittyy sote-keskustoimipisteverkon kehittdmisen avainkysymys: Miltd osin sote-asemien toimintaa on
mahdollista keskittad/ supistaa, ja siirtda digisote-keskuksen asioinniksi tai liikkuvaksi palveluksi?

+ Digisote-keskus vastaa
neuvonnasta ja
ohjauksesta, HTA:sta ja
ajanvarauksesta seka
vastaanottotoiminnasta
sahkoisissa kanavissa ja
puhelimitse

278,9 123,1 11,2 50,9 41,3 37,2 17,9 15,8 14,8 131 124 12,3 6,0 57 3,8 3,7 1,7 1,7 67,8 55 1,8
I 0, I
5% 1% 7] | e 8% 8% el % |
7% | T ' |
1 0 0 0 1
! 0% : !
I () I
I Qo I
I I
4 I 9% I
1 n 1
I I
I I
I I
1 40 1
Qo : Qo A O 0 :
Qo [ 679 67° 639 0 63% 0o ! |
o 1 o 0 1
0% 1 o o 1
I 44 I
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I I
Mikkeli SavonlinnaPieksémékﬁ: Juva Kangas- Mantyharju Sulkava Rantasalmi Kerimdki Puumala Ristiina PunkahaijuHirvensalmiPertunmaa Haukivuori Enonkoski Savonranta Anttola ! Digisote- Yhteiset Elintapa-
! niemi ! keskus ohjaus
I I
I I
. Sote-keskukset : Sote-asemat : Muut
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
I I
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I I
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I I
I I
I I
|
I
I
I

Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA

I Suun terveydenhuolto [ Neuvolapalvelut [ Kuntoutus- ja terapiapalvelut

[] Elintapaohjaus



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Kolmessa suurimmassa kunnassa tuotetaan 70% sote-keskusten
suoritteista; myos digisote-keskuksen volyymit merkittavat

Eloisan sotekeskuspalveluiden suoritteet! toimipisteittain ja palveluittain 2023

| Kunta | Toimipiste |

Mikkeli

Savonlinna

Pieksamaki?

N/A

Juva

Kangasniemi

Mantyharju

Sulkava

Rantasalmi

Puumala

Hirvensalmi

Pertunmaa

Enonkoski

N/A

Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA

Mikkeli
Ristina
Haukivuori
Anttola
Savonlinna
Kerimaki
Punkaharju
Savonranta
Pieksamaki?
Digisote-keskus
Juva
Kangasniemi
Méantyharju
Sulkava
Rantasalmi
Puumala
Hirvensalmi
Pertunmaa

Enonkoski

Muut3

Suoritteet, tuhatta kpl
279

Suoritteet, % kaikista Suoritteet, kum. %-osuus kaikista

34 %
2%
0 %
0%
15 %
2%
1%
0%
13 %
8 %
6 %
5%
5%
2%
2%
2%
1%
1%
0 %
1%

34 %
35 %
36 %
36 %
51 %
53 %
54 %
54 %
68 %
76 %
82 %
87 %
92 %
94 %
96 %
97 %
98 %
99 %
99 %
100 %

Lahes 70% kaikista sote-
keskuspalveluiden suoritteista
toteutetaan Mikkelin, Savonlinnan ja
Pieksamaen toimipisteissa

Suoritevolyymeiltdin digisote-keskus
jo nykyisin Eloisan neljanneksi
suurin sotekeskus

Yhdeksdan muun kunnan suoritteet
kattavat noin neljanneksen
tuotannosta

Il Vastaanottopalvelut
Il Suun terveydenhuolto
@ Sote-keskus Neuvolapalvelut
Sote-asema Muut



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Vaestoon suhteutettu toimipisteiden ja palvelutuotannon
maara on pienimmissa Eloisan kunnissa korkea

Eloisan sotekeskuspalveluiden toimipisteiden tarkastelu kunnittain

Kunnassa sijaitsevat toimipisteet, Kunnassa sijaitsevat toimipisteet, Kunnassa sijaitsevien toimipisteiden
lkm lkm per 1000 kunnan asukasta suoritteet! 2023, /km per kunnan asukas

Mikkeli 4 0,08 5,71
Savonlinna 3 0,09 4,74
Pieks amaki 1 0,06 6,51
Juva 1 0,17 8,82
Kangasniemi 1 0,19 8,01
Maéntyharju 1 0,18 6,68
Sulkava 1 0,42 7,52
Rantasalmi 1 0,30 4,79
Puumala 1 0,47 6,21
Hirvensalmi 1 0,48 2,86
Pertunmaa 1 0,63 3,57
Enonkoski 1 0,75 2,74
Etela-Savon ELOISA

hyvinvointialue



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Suurimmilla sote-asemilla suoritekohtaiset kiinteistokulut
matalimmat - kalleinta Kerimaella Ja Ristiinassa

Eloisan sote-asemien suoritteet ja kiinteistokulut 2023 Suuntaa-antava Kommentit

. 1 Sote-keskuspalveluiden | Sote-keskuspalveluiden . Suoritekohtaiset sote-keskuspalveluiden
Suoritteet’, Kiinteistdkulut? Kiinteisté kulut o - - -
tuhatta kpl ’ - kiinteistokulut vaihtelevat en sote-keskusten valilla
tuhatta € € per suorite PR . .
merkittévasti: suuremmilla sote-asemilla

Toimipiste

Juva Juva suoritekohtaiset kiinteistékulut matalimmat
Kangasniemi Kangasniemi »  Erityisesti Kerim&en, Ristiinan, Hirvensalmen ja
Mintyharju Méntyharu 9 Enonkosken s_uonte\_/_olyym.(_alhm suhteutetut sote-

ke skuspalveluiden kiinteistokulut ovat korkeat —
Sulkava Sulkava keskiarvon ylittdvat mydés Punkaharjun ja
Rantasalmi Rantasalmi Mantyharjun asemat

) o +  Edullisimmat palvelutuotannon volyymiin suhteutetut

Savonlinna Kerimaki 18 e e . v
kiinteistét Savonrannassa, Kangasniemelld ja
Puumala Puumala 13 _ 84 Sulkavalla; Savonrannassa on yksi terveyspalveluita
tuottava huone ikaantyneiden yksikon yhteydessa
Mikkeli Ristiina _ 220 u y )

i _ 1405 +  Liséksi kiinteistdjen nakokulmasta on huomioitava,
Savonlinna Punkaharu ettd osa yksikdista toimii muiden sote-palveluiden
Hirvensalmi Hirvensalmi 70 kanssa yhteisissa tiloissa, esim. Ristiinan,

2 Haukivuoren, Anttolan ja Savonrannan yksikéiden

L] Pertunmaa toiminta ikaantyneiden asumisyksikén yhteydessé,

Mikkeli Haukivuori 20 jolloin tilakuluista saastdminen haastavaa

Enonkoski Enonkoski 49

Mikkeli Anttola "

Savonlinna Savonranta 2

Yhteensi 236 570 1847 I vastaanottopalvelut M Suun terveydenhuolto Neuvola palvelut Muut
Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Puhelinasioinnin ja muun etaasioinnin osuus laskee sen
mukaan, mita pienemmasta toimipisteesta on kyse

Eloisan vastaanottopalveluiden fyysiset ja etdsuoritteet toimipisteittdin ja suoritelajeittain 2023

- Eta- ja digisuorittee

t

Fyysiset suoritteet

. Sote-keskukset

Sote-asemat

164,8 59,7 110,0 34,0 27,5 23,4 12,4 12,4 10,0 10,3 6,5 6,4 5,0 2,6 1,7 1,7 495,7
I
03 0,2
i 11 ;3 s 02
: 35 22 (17%) 13 (12%) (10%) (13%)
2% e 93 (28%) Y 39 (26%)
s (32%) (34%) : 13,0 (46%) 5,6 (3é%) (2‘?;% 7)
(53%) ! (47%) (45%)
I
|
I
|
1,6
' 53 23 0 15
: 9,0 g 4,9 (83%) 3,7 2,6 2,8 (88%) ik (87%)
40,7 22 | 140 (72%) (78%) 64 (75%) (74%) (76%) (74%)
(68%) (66%) 1 145 A 68 (6% 289,9
77,9 I 160 ’ (60%) 5 (58%)
(47%) g 3% (55%)
I
|
|
Mikkeli ~ Savonlinna Pieksamaki i Juva KangasniemiMantyharju Ristiina Sulkava Rantasalmi Puumala Kerimdki Punkaharju Hirvensalmi Pertunmaa Haukivuori Enonkoski ~ Anttola Savonranta Yhteensa
I
I
I
I
I
I

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Vaestoennusteeseen pohjautuvan arvion mukaan Eloisan sote-
keskuspalveluiden kaytto vahenee 5% vuoteen 2030

Eloisan sote-keskuspalveluiden

- - - - s e W - 1 - -
suoritemiarien kehitysennuste', tuhatta kpl Eloisan sote-keskuspalveluiden suoritemaarien kehitysennuste! kunnittain, tuhatta kp/

§
$
$
§

3,7 6,0 6,0 50,9 41,3
(5_0/\ 3,5 47,3 39,3
' N2
75 1 ,6 Enonkoski Hirvensalmi Juva Kangasniemi
711,6
2023 2030 2023 2030 2023 2030 2023 2030
37,2 353 296,9 286,4 5,7 55 111,2 102,6
Mantyharju Mikkeli Pertunmaa Pieksamaki?2 I I
2023 2030 2023 2030 2023 2030 2023 2030
13,1 13,0 152,0 1415
2023 2030
Puumala Rantasalmi Savonlinna Sulkava
2023 2030 2023 2030 2023 2030 2023 2030
Etela-Savon ELOISA

hyvinvointialue



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Eloisan nykyinen sote-keskuspalveluverkko ei ole kysynta- ja
talouskehityksen nikokuimasta tarkoituksenmukainen

Eloisan sote-keskuspalveluverkon lahtokohdat:

Etela-Savon
hyvinvointialue

Eloisan alueen kuntien yhteenlaskettu vaestoé vahenee 9% vuoteen 2030 — ainoastaan ikdantyneen vaeston
maara kasvaa, kun taas lapsiperheiden ja nuorten maara vahenee.

Vaestorakenteen kehitykseen pohjautuvaan ennusteeseen perustuen sote-keskuspalveluiden tarve alueella
vahenee 5%. Erityisesti lapsille, nuorille ja perheille vahvasti kohdennettujen palveluiden (esim.
neuvolapalvelut) kysynta laskee merkittavasti.

Eloisan nykyinen fyysinen toimipisteverkko on erittain tiivis: Jokaisessa alueen kunnassa sijaitsee vahintaan
yksi toimipiste, vaikka kolmessa suurimmassa kunnassa tuotetaan 70% sote-keskusten suoritteista ja vajaa
10% etana digisotekeskuksessa.

Tiiviin fyysisen toimipisteverkon yllapito on kallista, eikd vastaa tarkoituksenmukaisesti Eloisan kiristyvaan
taloustilanteeseen.

Lahipalvelutuotannon tapoja on tarkasteltava riittivan monipuolisesti. Alueella on jo nykyisin lukuisia
onnistuneita kokemuksia mm. eta- ja liikkuvista palveluista. Lisdksi sote-keskuspalveluissa on eroja
asukaskohtaisessa kayttotiheydessa (esim. STH:n tai aitiysneuvolan kaynnit vs. vastaanottopalvelut).

ELOISA

Tarkoituksenmukaisen, alueen
asukkaita parhaalla tavalla ja
kustannusvaikuttavasti palvelevan
sote-keskusverkon rakentaminen
edellyttaa paatoksentekoa riittavan
pitka aikavali ja monipuoliset
palvelutuotannon ratkaisut
huomioiden.



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Sote-keskuspalveluverkon potentiaalista muutoksista on
muodostettu koime skenaariota

Taloudellinen
potentiaali:

Vastaanotto-
palvelut

Suun TH

Neuvola-
palvelut

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA

Maltilliset muutokset

Valimallin muutokset

Merkittavat muutokset

Nykyinen fyysinen toimipisteverkko sailyy. Suun Kymmenen toimipisteen tiloista luovutaan;

terveydenhuoltoa, neuvolapalveluita seka tiettyja Neljan toimipisteen tiloista luovutaan; R . L
. . P - ps . palvelutuotanto jatkossa Mikkelissa,
muita sote-keskuspalveluita keskitetdan palvelutuotanto jatkossa lahikunnissa, . Lo
e . . . i . i I Savonlinnassa, Pieksdamaelld ja Puumalassa,
maltillisesti. Aukioloaikoja supistetaan ja etdpalveluna ja liikkuvana palveluna. Suun o s re
. etdpalveluna seka liikkuvana palveluna. Suun
kustannustehokkuutta haetaan terveydenhuolto kahdeksassa suurimmassa .
o P . terveydenhuolto kolmessa sote-keskuksessa ja
uudelleenneuvottelemalla tilojen toimipisteessa ja liikkuvana palveluna. o
. . .. . SPPT liikkuvana palveluna.
vuokrasopimuksia ja toimintamallike hittamisella.
~0,2-0,3 M€ ~0,3-0,4 M€ ~1,4-1,5 M€
Osaa matalamman volyymin sote-
keskuspalveluista tuotetaan vain 3-6 Neljan toimipisteen tiloista luovutaan Kymmenen toimipisteen tiloista luovutaan

suurimmalla toimipisteella

. s =1 Lisaksi kolme toimipisteen suun Lisaksi kahden toimipisteen suun
Fyysiset vastaanotot yhdeksalla toimipisteelld . .
terveydenhuollon tiloista luovutaan terveydenhuollon tiloista luovutaan
Palvelut kuudella toimipisteella + likkuvana Neljan toimipisteen tiloista luovutaan Kymmenen toimipisteen tiloista luovutaan

palveluna?

Huom. Liséksi séastot palveluostoissa Sulkavan sote-keskuspalveluiden lakkauttamisesta vuoden 2026 jalkeen: 3 M€ perustuen Eloisan alustavien vuoden 2023 tilinpaatostietojen
Sulkavan ostopalveluiden kustannuspaikan (6265 Sulkavan terveystalon ostot) tilin (4320 Asiakaspalveluostot muilta) saldoon.



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Kaytannossa skenaariot vaihtelevat sen mukaan, missa maarin
fyysinen palvelu keskittyy ja siirtyy muihin palvelumuotoihin

Skenaario

Muutokset toiminnassa

Taloudellinen potentiaali
ME

Suoritevolyymi, johon vaikuttaa
Tuhatta suoritetta

Maltilliset muutokset

Valimallin muutokset

Merkittavat muutokset

Nykyinen fyysinen toimipisteverkko sailyy

Suun terveydenhuoltoa, neuvolapalveluita seka
vastaanottopalveluita keskitetdan maltillisesti ja aukioloaikoja
supistetaan

Kustannustehokkuutta haetaan uudelleenneuvottelemalla
tilojen vuokrasopimuksia ja toimintamallikehittdmisella

~0,2-0,3 M€

Neljan toimipisteen tiloista luovutaan: Punkaharjun ja
Enonkosken asukkaiden fyysiset palvelut tuotetaan jatkossa
Kerimaella; Pertunmaan ja Hirvensalmen asukkaiden fyysiset
palvelut tuotetaan jatkossa Mantyharjulla; eta- ja liikkuvia
palveluita vahvistetaan

Suun terveydenhuolto kahdeksassa suurimmassa
toimipisteessa ja liikkuvana palveluna

~0,3-0,4 M€

Kymmenen toimipisteen tiloista luovutaan; palvelutuotanto
jatkossa Mikkelissa, Savonlinnassa, Pieksamaella ja
Puumalassa, etapalveluna seka likkuvana palveluna

Suun terveydenhuolto kolmessa sote-keskuksessa ja
liikkuvana palveluna

~1,4-1,5 M€

Suuntaa-antava

[ Vastaanottopalvelut
[ Suun terveydenhuolto

Il Muut
~0,4% kaikista
'23 suoritteista’

=

~4,2% kaikista
’23 suoritteista’

38

206

~24,9% kaikista
’23 suoritteista’

64%

15%

Huom. Liséksi séastot palveluostoissa Sulkavan sote-keskuspalveluiden lakkauttamisesta vuoden 2026 jalkeen: 3 M€ perustuen Eloisan alustavien vuoden 2023

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA

tilinpaatostietojen Sulkavan ostopalveluiden kustannuspaikan (6265 Sulkavan terveystalon ostot) tilin (4320 Asiakaspalveluostot muilta) saldoon.



Huom. Perustuu kevdéan ’24 analyyseihin

Back-up: Sote-keskusverkkoon ehdotetut muutokset
skenaarioittain

Eloisan sote-keskusverkkoon ehdotetut muutokset skenaarioittain

0 Maltilliset muutokset (nykytilanne) e Valimallin muutokset e Merkittavat muutokset

Punkaharjun, Enonkosken, Hirvensalmen ja Pertunmaan
tiloista luovutaan — suun terveydenhuolto kahdeksassa
toimipisteessa ja likkuvana palveluna

Fyysiset toimipisteet pysyvat samana —
suunterveyden, neuvolan, seka vastaanottotoiminnan
palveluita keskitetdan maltillisesti

Kymmenen sote-aseman tiloista luovutaan — suun
terveydenhuolto kolmessa sote-keskuksessa ja liikkuvana
palveluna

;,

L— L—

o

%

%

hyvinvointialue Lahde: VALOR-analyysi O Tilista luovutaan

@ Sote-keskus

Sote-asema
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Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Sote-keskuspalveluverkon 1. skenaariossa toiminnan muutokset
maltillisia - kustannusvaikutus epavarma ja marginaalinen

Skenaario 1: Maltilliset muutokset

Nykyinen fyysinen toimipisteverkko sdilyy. Suun terveydenhuoltoa, neuvolapalveluita seka vastaanottopalveluita keskitetdan
Kuvaus: maltillisesti. Lisaksi pienempien toimipisteiden aukioloaikoja supistetaan. Kustannustehokkuutta haetaan uudelleenneuvottelemalla
tilojen vuokrasopimuksia ja toimintamallikehittamisella.

+ Vastaanottopalvelut tuotetaan nykyisen palveluverkon toimipisteissa, muutoksia tehdaan vastaanottopalveluiden aukioloaikoihin ja
palvelutuotannon kustannustehokkuutta vahvistetaan digitaalisten toimintamallien ja ammattilaisten tiimimallitoiminnan kehittamisen
Vastaanotto- kautta lapi alueen

palvelut «  Toimitiloista ei luovuta mahdollisia yksittdisia huoneita lukuun ottamatta — tarvittaessa uusien edullisempien ja pienempaéan tilatarpeeseen
vastaavien toimitilojen etsiminen Eloisan alueelta

* Skenaarion mukaisessa ratkaisussa vastaanottopalveluista saatavat saastot epavarmat ja marginaaliset

»  Suuhygienistin ja hammaslaakarin palvelut poistuvat Pertunmaalta, Punkaharjulta, Enonkoskelta, Hirvensalmelta ja Rantasalmelta
» Niissa toimipisteissa, joissa palveluista luovutaan, pyritddn paddsemaan eroon suun terveydenhuollon kayttamista tiloista joko
neuvottelemalla vuokrasopimuksia uudelleen tai huomioimalla pienempi tilatarve uutta kustannustehokkaampaa toimitilaa etsitta essa
Suun +  Skenaariossa hammaslaakarin ja suuhygienistin vastaanotolle paasee Savonlinnassa, Mikkelissa, Pieksamaella, Mantyharjulla,
terveydenhuolto Kangasniemelld, Juvalla, Puumalassa, Keriméaella ja Ristiinassa, ja erikoishammaslaakarin vastaanotolle Savonlinnassa, Mikkelissé ja
Pieksdmaelld — koululaisten suunterveyden tarkastuksia toteutetaan likkuvana palveluna Savonlinnassa, Mikkelissa, Pieksamaella,
Méantyharjulla, Kangasniemella ja Juvalla

» Sulkavalla palvelut jatkuvat vuoden 2026 loppuun saakka Terveystalon ulkoistussopimuksen mukaisesti

» Skenaariossa aitiys- ja lastenneuvolapalvelut seka ehkaisy- ja perhesuunnitteluneuvolan palvelut poistuvat Pertunmaalta, Hirvensalmelta,
Neuvolapalvelut Haukivuorelta ja Anttolasta; lisaksi ditiysneuvolapalvelut poistuvat Rantasalmelta ja Punkaharjulta

* Koulu- ja opiskelijaterveydenhuolto kouluissa/ oppilaitoksissa sailyy

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

2. skenaariossa neljan toimipisteen vuokrakulut poistuvat;
tilakaytto tehostuu ja eta- ja liikkuvia palveluita vahvistetaan

Skenaario 2: Valimallin muutokset

Neljan toimipisteen tiloista luovutaan; palvelutuotanto jatkossa lahikunnissa, etdpalveluna ja liikkuvana palveluna.

Kuvaus: . P e g
Suun terveydenhuolto kahdeksassa suurimmassa toimipisteessa ja liikkuvana palveluna.
. Vastaanottopalveluiden fyysista toimipisteverkkoa keskitetddn malillisesti, jotta neljan toimipisteen tiloista on mahdollista luopua, ja vuokrakuluista séastaa
. Punkaharjun ja Enonkosken asukkaiden fyysiset palvelut tuotetaan Kerimé&ella, jolloin Kerimaen tilakéyttd tehostuu, ja Punkaharjun ja Enonkosken vuokrakulut
poistuvat
Vastaanotto- -  Pisteiden nykyiset palvelutuotannon volyymit marginaaliset

palvelut . Pertunmaan ja Hirvensalmen asukkaiden fyysiset palvelut tuotetaan jatkossa Mantyharjulla, jolloin Mantyharjun tilakayttd tehostuu, ja Pertunmaan ja Hirvensalmen
vuokrakulut poistuvat

-  Pisteiden nykyiset palvelutuotannon volyymit marginaaliset
. Anttolan toimitiloista ei luovuta, mutta ko. toimipisteessé jatkossa yhtend paivana viikossa vain sairaanhoitajan vastaanotto ja laboratoriopalvelu

. Suun terveydenhuoltoa tuotetaan alueella kahdeksassa toimipisteesséa seka liikkuvana palveluna
. Hirvensalmen tiloista luovutaan; toimipisteessa ei ole tuotettu suun terveydenhuollon palveluita viimeiseen puoleen vuoteen
. Punkaharjun, Enonkosken, Sulkavan ja Rantasalmen suun terveydenhuollon palvelut tuotetaan jatkossa Savonlinnassa

-  Toimipisteiden nykyiset palvelutuotannon volyymit matalat

- Savonlinnan suun terveydenhuollon huone- ja laitekapasiteettia vahvistettava (tilakapasiteetin vapautuminen sairaalatoiminnan ke skittyessa tietyiltd osin
Mikkeliin); tarkasteltava perustason suun terveydenhuollon mahdollisuuksia toimia esim. suu- ja leukakirurgian tiloissa, mikéli ko. toiminta keskittyy Mikkeliin

. Pertunmaan suun terveydenhuollon kysynté siirtyy Mantyharjulle ja/ tai Mikkeliin

Suun
terveydenhuolto

. Neuvolapalvelut keskittyvat linjassa vastaanottopalveluiden kanssa: Punkaharjun ja Enonkosken asukkaiden palvelut Keriméaelle ja Pertunmaan ja Hirvensalmen

Méantyharjulla
Neuvolapalvelut T R T . . S e I . R
. Palvelutuotanto toimipisteissa padosin liikkuvana palveluna — jatkossakin henkiléston lasnédolo kussakin toimipisteissa suhteutetaan alueen syntyvien lasten maaraan

- Aitiysneuvolatoiminta jo nykyisin laajasti likkuvana palveluna siten, ettd ammattilainen liikkkuu kuntaan palvelutarpeen mukaan — toimintamalli todettu hyvéksi

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

3. skenaariossa palveluverkkoa uudistetaan vastaamaan

tulevaisuuden kysyntain mahdollistaen merkittavat saastot

Skenaario 3: Merkittavat muutokset

Kymmenen toimipisteen tiloista luovutaan; palvelutuotanto jatkossa Mikkelissd, Savonlinnassa, Pieksamaella ja Puumalassa,
etapalveluna seka liikkuvana palveluna. Suun terveydenhuolto kolmessa sote-keskuksessa ja liikkuvana palveluna.

. Vastaanottopalveluiden fyysiset toimipisteet sijaitsevat jatkossa neljan kunnan alueella, jotta kymmenen toimipisteen tiloista (ml. Sulkava) on mahdollista luopua, ja vuokrakuluista
saastaa
. Rantasalmen, Kerimaen, Punkaharjun, Sulkavan ja Enonkosken asukkaiden fyysiset palvelut tuotetaan Savonlinnassa ja osin liikkuvana palveluna, jolloin neljan toimipisteen
vuokrakulut poistuvat
- Erityisesti Kerimaen toimitilat kalliit
Vastaanotto- - Sulkavan kokonaisulkoistus sopimusteknisesti mahdollista purkaa '26 lopussa, jolloin saasto tilojen lisaksi ostopalvelukuluista
palvelut - Mantyharjun, Pertunmaan ja Hirvensalmen asukkaiden fyysiset palvelut tuotetaan jatkossa Mikkelissa ja osin likkuvana palvelu na, jolloin kolmen toimipisteen vuokrakulut poistuvat
. Juvan asukkaiden asiointi jatkossa Savonlinnassa ja Mikkelissa
- Juvalla nykyisin muita kuntia parempi palvelutaso, mika haaste asukkaiden tasavertaisuuden nédkokulmasta; asiakkaiden mahdollista asioida Savonlinnassa ja Mikkelissa
. Kangasniemen asiakkaiden asiointi jatkossa Mikkelissa tai likkuvana palveluna
- Tilat alikéytolla; ikdantyneen vaeston palvelutarpeeseen voisi vastata likkuva palvelu, eli ammattilaisen vierailu kunnan muissa tiloissa tiettyina paivina viikkossa
. Anttolan toimitiloista ei luovuta, mutta ko. toimipisteessa jatkossa yhtena paivana vikossa vain sairaanhoitajan vastaanotto ja laboratoriopalvelu

Kuvaus:

. Suun terveydenhuoltoa tuotetaan alueen kolmessa sote-keskuksessa (Mikkeli, Savonlinna ja Pieksamaki) toimipisteessa seka likkkuvana palveluna
. Hirvensalmen tiloista luovutaan; toimipisteessa ei ole tuotettu suun terveydenhuollon palveluita viimeiseen puoleen vuoteen
. Keriméen, Punkaharjun, Enonkosken, Sulkavan ja Rantasalmen suun terveydenhuollon palvelut tuotetaan jatkossa Savonlinnassa
Suun - Toimipisteiden nykyiset palvelutuotannon volyymit matalat; Kerimaen tilat puolestaan kalliit
eydenhuolto - Savonlinnan suun terveydenhuollon huone- ja laitekapasiteettia vahvistettava (tilakapasiteetin vapautuminen sairaalatoiminnan ke skittyessé tietyilta osin Mikkeliin);
tarkasteltava perustason suun terveydenhuollon mahdollisuuksia toimia esim. suu- ja leukakirurgian tiloissa, mikali ko. toiminta keskittyy Mikkeliin

. Pertunmaan, Kangasniemen ja Mantyharjun suun terveydenhuollon kysynta siirtyy Mikkeliin
. Juvan ja Puumalan asukkaiden asiointi jatkossa Savonlinnassa ja Mikkelissa

. Neuvolapalvelut keskittyvét linjassa vastaanottopalveluiden kanssa: fyysiset toimipisteet jatkossa Mikkelissa, Savonlinnassa, Pieksémaellad ja Puumalassa
ivolapalvelut - Palvelutuotanto toimipisteissa pagosin liikkuvana palveluna — jatkossakin henkildston lasnéolo kussakin toimipisteissa suhteutetaan alueen syntyvien lasten maaraan
- Aitiysneuvolatoiminta jo nykyisin laajasti likkuvana palveluna siten, ettd ammattilainen liikkkuu kuntaan palvelutarpeen mukaan — toimintamalli todettu hyvaksi

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Suurin osa saastoista muodostuisi toimitilojen karsimisesta ja
vuokrien uudelleen neuvotteluista

Toimitilat

(vuokraneuvottelut
Jja saastot
kiinteistokuluissa)

Palveluostot

Henkilosto

Muut saastot

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA

Maltilliset muutokset

Merkittavat muutokset

Valimallin muutokset

* Suun terveydenhuollon, neuvolan ja

vastaanottotoiminnan palveluiden + Neljan toimipisteen sote-keskuspalveluista + 10 toimipisteen sote-keskuspalveluista
yksittaisten huoneiden vuokrakuluista luopuminen; lisaksi kolmen suunterveyden luopuminen; lisaksi yhden suunterveyden
luopuminen ja/tai pienempiin kiinteistéihin hoitopaikan keskittdminen: Vuokrat ja muut hoitopaikan keskittaminen: Vuokrat ja muut
vaihtaminen sekd vuokrien kiinteistokulut ~0,3-0,4 M€ kiinteistokulut ~1,4-1,5 M€

uudelleenneuvottelu: Karkea arvio ~200-300 t€

+ Lisaksi saastét palveluostoissa Sulkavan sote-keskuspalveluiden lakkauttamisesta vuoden 2026 jilkeen: 3 M€!

Todennakoisesti pitkalla aikavalilla myds henkildstékulujen vahenema — kuitenkin lyhyella aikavalilld henkildstoé todennakdisesti siirtyisi Eloisassa muihin tehtéviin (yksittaisia
poikkeuksia lukuun ottamatta).

Muita pistemaisia saastdja esim. tukipalveluiden kayton keskittymisesta

Huom. Liséksi séastot palveluostoissa Sulkavan sote-keskuspalveluiden lakkauttamisesta vuoden 2026 jalkeen: ~3 M€ perustuen Eloisan alustavien vuoden 2023 tilinpaatostietojen
Sulkavan ostopalveluiden kustannuspaikan (6265 Sulkavan terveystalon ostot) tilin (4320 Asiakaspalveluostot muilta) saldoon.




Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Pelkkien sote-keskuspalveluiden keskittamisesta
epatodennakoista saada isossa kuvassa riittavia saastoja

Eloisan sote-asemien kiinteistokulut 20231, t€

Méntyharju
Kerimaki
Juva
Kangasniemi
Puumala
Ristiina
Haukivuori
Sulkava
Rantasalmi
Anttola
Punkaharju
Hirvensalmi
Savonranta
Pertunmaa
Enonkoski

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA

Yhteensa max ~1,8 M€ Yhteensa max ~3,3 M€
\ \
\f |
755
7262
591
529
457
350
322
31
281
224
1332
162
155
69 Sote-keskuspalveluiden kiinteistokulut

49

Kiinteistdn muiden palveluiden kiinteistokulut

Kommentit

Suurin osa sote-asemista tuottaa sote-keskuspalveluiden
lisaksi muita sote-palveluita, kuten osastopalvelua,
ikéantyneiden palveluita tai sosiaalipalveluita

Sote-keskuspalveluille allokoidut kiinteistokulut yhteensa ~1,8
M€ (~35% kokonaiskiinteistokuluista) — on siis
epatodennakdista etta sote-keskuspalveluista karsimalla
saavutettaisiin kiinteistojen osalta riittavia saastoja

Lisaksi sote-keskuspalveluiden kayttamista tiloista luopuminen
edellyttad vuokranantajien myontymista kiinteistdjen
osittaiselle vuokraamiselle ja vuokrahinnan madaltamiselle
nelididen suhteessa, mihin liittyy merkittavia epavarmuuksia

Merkittavat kiinteistosaastot edellyttavat ko. toimitiloissa
tuotettavien palveluiden kokonaistarkastelua, ja kokonaisten
toimitilojen poistamista kaytosta kokonaan



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

1. skenaario vahariskisin - toiminnan kehittamisen ja talouden
tavoitteiden saavuttaminen mahdollista vain 3. skenaariossa

Skenaario 1 Skenaario 2 Skenaario 3

Nykyinen fyysinen toimipisteverkko sailyy. Suun
terveydenhuoltoa, neuvolapalveluita ja
vastaanottopalveluita keskitetadan maltillisesti.
Kustannustehokkuutta haetaan
uudelleenneuvottelemalla tilojen vuokrasopimuksia
ja toimintamallike hittamisella.

Kymmenen toimipisteen tiloista luovutaan;
palvelutuotanto jatkossa Mikkelissa,
Savonlinnassa, Pieksdmaelld ja Puumalassa,
etdpalveluna seka liikkkuvana palveluna. Suun
terveydenhuolto kolmessa sote-keskuksessa ja
liikkuvana palveluna.

Neljan toimipisteen tiloista luovutaan;
palvelutuotanto jatkossa ldhikunnissa, etdpalveluna
ja liikkkuvana palveluna. Suun terveydenhuolto
kahdeksassa suurimmassa toimipisteessa ja
liikkuvana palveluna.

Taloudellinen
potentlaah~0’2'0’3M€ ............................................................ ~0’3'0’4M€~1’4'1’5M€ ............................
Toteutukseltaan helpoin skenaario — mahdollistaa Toteutukseltaan kohtalaisen helppo skenaario Mahdollistaa sote-keskusverkon
toiminnan jatkamisen nykyisellaan ilman merkittavia mahdollistaen kuitenkin maltillisia saastoja kustannushyodtypotentiaalin valjastamisen
muutoksia laajamittaisesti

Maltilliset toiminnalliset riskit
Ei merkittavia toiminnallisia riskeja Pitkalla aikavalilla voi helpottaa ammattilaisten
saatavuutta (fyysinen palvelutuotanto

kasvukeskittymissa)

Vaihtoehto ei vastaa riittavasti talouden
Vaihtoehto ei tuo saastdja, eika vastaa riitta vasti tasapainottamisen tarpeeseen

talouden tasapainottamisen tarpeeseen Etaisyys palveluiden piiriin kasvaa osalla alueen

Toiminnan tehostaminen ja kehittdminen haastavaa asukkaista
nykyisella toimipisteverkolla

Turvaa pitkalla aikavalilld alueen asukkaiden sote-
palvelutuotannon tarkoituksenmukaisella tavalla
Eloisa maksaa useista alikayt6lla olevista tiloista ja
Pitkalla aikavalilla henkildston saatavuus pienissa kiinteistoista

kunnissa voi vaikeutua

Edellyttaa investointeja muutoksen alkuvaiheessa

Toteutus edellyttaa laajaa ja vaativaa

Pitkalla aikavalilld henkildstén saatavuus pienissa ; PR ;
muutosohjelmaa seka riskinhallintaa

Vuokrasopimusten uudelleenneuvotteluun liittyy kunnissa voi vaikeutua
riskinsa — yksittaisia huoneita voi olla vaikea sulkea Lyhyella aikavalilla asukkaiden palveluiden
pois sopimuksista ja uusia sopivia Kiinteistdja voi olla saatavuus heikkenee

hankala Ioytaa Lyhyella aikavalilla henkil6ston saatavuus turvattava

(yksittaisten pienten kuntien ammattilaisten
halukkuus siirtya)

I.Etel'z'!-S_avon ELOISA Huom. Lisdksi saastot palveluostoissa Sulkavan sote-keskuspalveluiden lakkauttamisesta vuoden 2026 jalkeen: 3 M€ perustuen Eloisan alustavien vuoden 2023
hyvinvointialue tilinpaatostietojen Sulkavan ostopalveluiden kustannuspaikan (6265 Sulkavan terveystalon ostot) tilin (4320 Asiakaspalveluostot muilta) saldoon.



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Paatdksenteossa huomioitava myés taloudellisiin tavoitteisiin,

palveluiden saavutettavuuteen ja henkilostoon liittyvat riskit

Nykyinen fyysinen toimipisteverkko sdilyy. Suun Kymmenen toimipisteen tiloista luovutaan;
terveydenhuoltoa, neuvolapalveluita seka palvelutuotanto jatkossa Mikkelissa,
vastaanottopalveluita keskitetaan maltillisesti. Savonlinnassa, Pieksamaella ja Puumalassa,
Kustannustehokkuutta haetaan etdpalveluna seka liikkuvana palveluna. Suun
uudelleenneuvottelemalla tilojen terveydenhuolto kolmessa sote-keskuksessa ja
vuokrasopimuksia ja toimintamallikehittamisella. liikkuvana palveluna.

Neljan toimipisteen tiloista luovutaan;
palvelutuotanto jatkossa lahikunnissa,
etdpalveluna ja liikkkuvana palveluna. Suun
terveydenhuolto kahdeksassa suurimmassa
toimipisteessa ja liikkuvana palveluna.

> Telarllet teeiieet nrlrslk cmiEs *+ Taloudelliset tavoitteet mahdollista saavuttaa

Taloudellinen
riski

Saatavuuden ja
saavutettavuuden
heikkenemisen
riski

Ammattilaisten
saatavuuden
heikkenemisen
riski

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA

Ei realistinen vaihtoehto, mikali taloudelliset
tavoitteet halutaan saavuttaa

Pienten kuntien asukkaiden etaisyydet suun
terveydenhuollon, neuvolapalveluiden seka tiettyjen
vastaanottopalveluiden piiriin kasvavat

Ammattilaisten saatavuus useissa nykyisissa
toimipisteissa haaste (esim. Puumalan
hoitajarekrytoinnit)

Useissa toimipisteissa yksittaisia ladkareita tai
hammaslaékareita, jotka eivat todennékdisesti siirry
toiseen kuntaan t6ihin ajomatkojen takia (esim.
Rantasalmi, Punkahariju ja Pertunmaa)

Muutos voi edellyttda investointeja alkuvaiheessa
(esim. suun terveydenhuollon tilat ja laitteet)

Punkaharjun, Hirvensalmen, Pertunmaan ja
Enonkosken asukkaiden etaisyydet
vastaanottopalveluiden piiriin kasvavat

Etaisyydet suun terveydenhuollon palvelun piirin
kasvavat

Ammattilaisten saatavuus useissa nykyisissa
toimipisteissa haaste (esim. Puumalan
hoitajarekrytoinnit)

Useissa toimipisteissa yksittaisia laakareita tai
hammaslaakareita, jotka eivat todennakoisesti siimry
toiseen kuntaan téihin ajomatkojen takia (esim.
Rantasalmi, Punkaharju ja Pertunmaa)

Muutos voi edellyttaa investointeja alkuvaiheessa
Savonlinnaan, Mikkeliin ja Pieksamaelle (esim. suun
terveydenhuollon tilat ja laitteet)

Asukkaiden etaisyys fyysisen palveluiden piiriin
kasvaa (erit. reunakunnat)

Lyhyelld aikavalilla hoitoon paasyn maaraajat
pitenevat

Muutos edellyttaa liikkkuvien palveluiden
vahvistamista erit. neuvolapalveluiden ja suun
terveydenhuollon maaraaikais-tarkastusten osalta
seka digitaalisen sote-keskuksen tdysimittaista
hyédyntamisté

Fyysiset toimipisteet sijaitsevat alueen vaestoltaan
suurimmilla paikkakunnilla; erityisesti nuori tyévoima
todennakoisesti kasvukeskuksissa

Ei riskid ... Merkittdvd riski



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Muutokset vastaanottopalveluiden toimipisteissa
skenaarioittain

Kunta

Mikkeli

Savonlinna

Pieksamaki
Juva
Kangasniemi
Mantyharju
Sulkava
Rantasalmi
Puumala
Hirvensalmi
Pertunmaa

Enonkoski

Toimipiste

Mikkeli
Ristiina
Haukivuori
Anttola
Savonlinna
Keriméki
Punkaharju
Savonranta
Pieksamaki
Juva
Kangasniemi
Mantyharju
Sulkava
Rantasalmi
Puumala
Hirvensalmi
Pertunmaa

Enonkoski

Palvelutuotanto oo Palvelutuotanto
ot Tiloista luovutaan o
nykyisissa tiloissa nykyisissa tiloissa
v v

Tiloista luovutaan

Palvelutuotanto .
s o Tiloista luovutaan
nykyisissa tiloissa

v
Skenaariossa 1 luovutaan v v
vain valittujen toimipisteiden
v tietyista suun v v
terveydenhuollon ja
v neuvolapalveluiden tiloista. v v
J Muutoksia J 4
vastaanottopalveluissa
Vg palveluissa tapahtuu vain J ¥
aukioloajoissa (tarkennukset
v mydShemmillé sivuilla). \f v
v v v
v v v
v v v
v v v
J v vy
Terveystalon ulkoistussopimuksen mukaisesti vuoden 2026 loppuun saakka
o v v
v v v
o v v
v v v
v -./ v



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Muutokset suun terveydenhuollon toimipisteissa skenaarioittain

Kunta Toimipiste

e g s iloista luovutaan i o s Tiloista luovutaan e Tiloista luovutaan
nykyisissa tiloissa nykyisissa tiloissa nykyisissa tiloissa

Mikkeli v v v

Ristiina V vy v
Mikkeli

Haukivuori

Anttola

Savonlinna v v o

Kerimaki v v v
Savonlinna

Punkaharju \f ‘f v

Savonranta
Pieksamaki Pieksamaki v v v
Juva Juva v v v
Kangasniemi  Kangasniemi v v v
Mantyharju Mantyharju o v vy
Sulkava Sulkava Terveystalon ulkoistussopimuksen mukaisesti vuoden 2026 loppuun saakka
Rantasalmi Rantasalmi < 4 o
Puumala Puumala v v v
Hirvensalmi Hirvensalmi v v v
Pertunmaa Pertunmaa v v v
Enonkoski Enonkoski v W v



Huom. Perustuu kevéan 24 analyyseihin

Muutokset neuvolapalveluiden toimipisteissa skenaarioittain

Kunta

Mikkeli

Savonlinna

Pieksamaki
Juva
Kangasniemi
Manty harju
Sulkava
Rantasalmi
Puumala
Hirvensalmi
Pertunmaa

Enonkoski

Toimipiste

Mikkeli
Ristiina
Haukivuori
Anttola
Savonlinna
Kerimaki
Punkaharju
Savonranta
Pieksamaki
Juva
Kangasniemi
Mantyharju
Sulkava
Rantasalmi
Puumala
Hirvensalmi
Pertunmaa

Enonkoski

Palvelutuotanto oo Palvelutuotanto
e o Tiloista luovutaan o
nykyisissa tiloissa nykyisissa tiloissa
v v

Tiloista luovutaan Pal‘.'e.l Utlfo.tar.'to Tiloista luovutaan
nykyisissa tiloissa

vy
vy v o
v v v
v v v
v v vy
v v v
V1 v v
v v v
v v J
v v v
v v v
o v v
Terveystalon ulkoistussopimuksen mukaisesti vuoden 2026 loppuun saakka
1 v v
v v v
v v v
Vv v v
v v v



1. skenaario

Tarkennukset 1. skenaarion mukaisiin muutoksiin (1/4)

Pertunmaa, Hirvensalmi,

Palvelu Savonlinna, Mikkeli, Mantyharju, Puumala, Kerimaki, Punkaharju, Savonranta,

Pieksamaki? Kangasniemi, Juva Rantasalmi, Ristiina Enonkoski, Anttola,
Haukivuori, Sulkava’

Hoitajan kiirevastaanotto ma-pe 8-15 ma-pe 8-15

Hoitajavastaanotto ajanvarauksella ma-pe 8-15 ma-pe 8-15 Suppeampi aukioloaika Ajanvarauksella : quurtift‘t"‘:ltl?’ folla palvelua tarjotaan,
Avoterveyden-
huolto Laakarivastaanotto ajanvarauksella ma-pe 8-15 ma-pe 8-15 Suppeampi aukioloaika Ajanvarauksella ) rpnir&?t?}& el el el 21 A

Hoitajavastaanotolla l1aakarin

N X X ma-pe 8-15 ma-pe 8-15 Suppeampi aukioloaika Ajanvarauksella
etakonsultaatiomahdollisuus P & Lt J

Digitaalinen Sairaanhoitajan chat-vastaanotto ja

e Palvelu avoinna kaikille alueen asukkaille palvelulupauksen mukaan
sotekeskus digilddkarin vastaanotto P P

Mahdolliset sulut Auki myds lomakaudella ma-pe 8-15 ma-pe 8-15 Suppeampi aukioloaika

= Palvelu tuotetaan

= Palvelua ei tuoteta Muutos suhteessa nykytilaan

Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA



1. skenaario

Tarkennukset 1. skenaarion mukaisiin muutoksiin (2/4)

Pertunmaa, Hirvensalmi,
Punkaharju, Savonranta,
Enonkoski, Anttola,
Haukivuori, Rantasalmi,
Sulkava'

Savonlinna, Mikkeli, Méntyharju, Puumala, Keriméki,
Pieksaméaki Kangasniemi, Juva Ristiina

« Palvelu poistuu Pertunmaalta,
Punkaharjulta, Enonkoskelta,
Hammaslaakarin vastaanotto Hirvensalmelta ja Rantasalmelta
» Sulkavan suunterveydenhuolto

poistuu vuoden 2026 jalkeen

Suunterveyden- Koululaisten tarkastukset (pop-up) Jalkautuvat palvelut Jalkautuvat palvelut

huolto Erikoishammaslaakarin vastaanotto

« Palvelu poistuu Pertunmaalta,
Punkaharjulta, Enonkoskelta,
Suuhygienistin vastaanotto Hirvensalmelta ja Rantasalmelta
« Sulkavan suunterveydenhuolto
poistuu vuoden 2026 jalkeen

= Palvelu tuotetaan

- Palvelua ei tuoteta Muutos suhteessa nykytilaan

Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA



1. skenaario

Tarkennukset 1. skenaarion mukaisiin muutoksiin (3/4)

Pertunmaa, Hirvensalmi,

Palvelu Savonlinna, Mikkeli, Méntyharju, Puumala, Keriméki, Punkaharju, Savonranta,

Pieksdmaki Kangasniemi, Juva Rantasalmi, Ristina Enonkoski, Anttola,
Haukivuori, Sulkava’

Fysiot i t t » Palvelu poistuu Pertunmaalta,
YSIRUEE I SUOENEEIERNCI0 Haukivuorelta ja Punkaharjulta

» Palvelu poistuu Pertunmaalta,

Fysioterapeutin vastaanotto Haukivuorelta ja Punkaharjulta
Rvhmzohi * Palvelu poistuu Pertunmaalta,

ynmaonjaus Haukivuorelta ja Punkaharjulta
Etaryhmat

Fysioterapian etéavastaanotto
Jalkaterapeutin vastaanotto
Toimintaterapeutin vastaanotto
Puheterapeutin vastaanotto
Puheterapeutin etdvastaanotto
Ravitsemusterapeutin vastaanotto
Ravitsemusterapeutin etavastaanotto

Kommunikaatio-ohjaajan jalkautuva
palvelu

Apuvalinepalvelut Ajanvarauksella Ajanvarauksella

= Palvelu tuotetaan

- Palvelua ei tuoteta Muutos suhteessa nykytilaan

Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA



1. skenaario

Tarkennukset 1. skenaarion mukaisiin muutoksiin (4/4)

Palvelu Savonlinna, Méntyharju, Puumala, Keriméki, Rantasalmi Pertunmaa,
Mikkeli, Kangasniemi, Savonranta, Ristiina, Punkaha u Hirvensalmi,
Pieksamé&ki Juva Enonkoski, Sulkava’ 7 Haukivuori, Anttola
Jalkautuvat + Ko. toimipisteiden
Lastenneuvolapalvelut ot T e palvelut lastenneuvolapalvelut poistuvat
P « Ko. toimipisteiden
Aitiysneuvolapalvelut Sttt pelell aitiysneuvolapalvelut poistuvat
Kouluterveydenhuolto Iahikouluilla
Lasten- ja nuorten : o
) Opiskelijaterveydenhuolto
terveyspalvelut - :
oppilaitoksissa
. . « Ko. toimipisteiden ehkaisy- ja
Ehkaisy- ja Jalkautuvat )
. Jalkautuvat palvelut erhesuunnitteluneuvolan palvelut
perhesuunnnitteluneuvolan palvelut P palvelut goistuvat P
Jalkautuvat Jalkautuvat
Joukkotarkastukset Jalkautuvat palvelut palvelut palvelut

= Palvelu tuotetaan

- Palvelua ei tuoteta Muutos suhteessa nykytilaan

Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA



Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Johtopaitokset sairaalatoiminnan kehittamisesta

Etela-Savon
hyvinvointialue

Etela-Savossa erikoissairaanhoidon kustannustaso Suomen toiseksi korkein, mita selittaa
korkea palvelutaso ja kahden sairaalan malli.

Lainsaadannon edellyttamat toimenpiteet Savonlinnan sairaalan ESH-paivystyksen,
tehovalvonnan ja raskaan kirurgian keskittamiseksi Mikkeliin tulee aloittaa viipymatta, jotta
muutokset saadaan lapivietyd onnistuneesti aikataulussa.

Lisaselvitysta edellyttaa paatdkset siita, miten toimintaa tulisi kehittaa ja keskittaa
lainsdadannon asettamaa raamia laajamittaisemmin talouden tasapainottamisen tavoitteen
saavuttamiseksi.

Vaaditaan suuria rakenteellisia muutoksia, jotta mahdollinen Savonlinnan sairaalan public-
private-yhteistydmalli toisi kustannushyétyja. Huomioitava palveluiden keskittdminen ja
etapalveluiden vahvistaminen.

Ulkopaikkakuntalaisten potilaiden volyymin kasvu Savonlinnassa epatodennakéista —
hyvinvointialueilla laajasti suunnitelmissa kotiuttaa palvelutuotantoa ja tuottaa
erikoissairaanhoitoa mahdollisimman laajasti itse.

ELOISA

Eloisan sairaalatoiminnassa merkittava
kustannushyoétypotentiaali. Sen
valjastaminen edellyttda erikoistason
lahipalveluiden kriittista tarkastelua ja
vaihtoehtoisia tapoja tuottaa palvelut.



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Sairaalapalveluiden tyonjaon kehittamisen lahtékohtana
hallituksen esitys eduskunnalle

Selvitystyon lahtokohdat:

+ Etela-Savon hyvinvointialueen erikoissairaanhoidon asukaskohtainen kustannus on maan toiseksi korkein ja
hoitojonot maan matalimpia. Tilannetta selittda alueen kahden sairaalan malli. Haastavassa taloustilanteessa Eloisan
sairaalapalvelut vaistamatta merkittava sopeuttamiskohteena tarkasteltava kokonaisuus.

« STM:n tyéryhma on selvittanyt ja valmistellut ehdotuksen kansallisesta sairaalapalveluiden keskittamisesta, josta
hallitus on muodostanut esityksen eduskunnalle. Eloisan nakdkulmasta esityksen lopputulema on, etta Savonlinnan
sairaalan ymparivuorokautinen paivystys ja ymparivuorokautista valmiutta edellyttava leikkaustoiminta keskitettaisiin
Mikkelin keskussairaalaan.

* Huomioiden em. lainsaadannon asettamat realiteetit, on tassa vaiheessa sopeutussuunnitelmien laadintaa keskitytty
arvioimaan Savonlinnan sairaalan toimintojen keskittamisen kustannusvaikutuksia

« Kuitenkin sopeutussuunnitelmien valmistelussa huomioidaan sopeutuspotentiaali sairaalatoiminnassa myos
laajemmin, ml. Mikkelin sairaalaan kohdistuvat kehittamistoimenpiteet

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

ESH:n hoitoonpaasy hyva verrattuna muuhun maahan; kuitenkin
samalla ESH:n kustannustaso Suomen toiseksi korkein

Erikoissairaanhoidon nettokayttokustannukset' 2022, €/asukas Kommentit

1
19601

! * Eloisan erikoissairaanhoidon
1817 :1 799 1731 1706 1625 1616

1493 1462 1460 1457 1440 1440 1421 1420 1382 1379 1367 1367 1329 1314 13 asukaskohtaiset kustannukset
olivat vuonna 2022 Suomen toiseksi
korkeimmat — ainoastaan Kainuussa
ESH:n nettokayttokustannukset
Eloisaa korkeammat

Kainuu
Etela-Savo
Lappi
Satakunta
Pohjanmaa
Pirkanmaa
ltd-Uusimaa

Erikoissairaanhoidon hoitoonpaasy
oli vuoden 2023 lopussa
valtakunnallisesti parhaalla tasolla:
yli puoli vuotta hoitoa jonottaiden
osuus odottaneista vain 2%

Pohjois-Savo
Etela-Karjala
Kanta-Hame

Paijat-Hame
Keski-Suomi

Kymenlaakso

Pohjois-Karjala
Varsinais-Suomi
Lansi-Uusimaa
Keski-Uusimaa

Etela-Pohjanmaa
Keski-Pohjanmaa
Helsingin kaupunki
Pohjois-Pohjanmaa
Vantaa ja Kerava
L]

Yli puoli vuotta kiireetonta hoitoa odottaneiden osuus hyvinvointialueiden
sairaaloihin odottavista 31.12.2023, %-osuus

29 504 *  Alueen yahva ESH-_ka__pasitee_tti ja
261 251 938 236 T resurssi nakyy hyvina tuloksina
Y g 203 198 hoitoon paisyssi, mutta myds
korkeina kustannuksina

37,3 36,5

~
&)
o
B
(&
w
n
=)

Pohjois-Savo
Pohjois-Karjala
HUS
Etelé-Karjala
Keski-Suomi
Paijat-Hame
Kainuu
Satakunta
Kanta-Hame
Pohjanmaa
Lappi
Kymenlaakso
Pirkanmaa
I

r
1
1
1

Pohjois-Pohjanmaa
Varsinais-Suomi
Etel&-Pohjanmaa
Keski-Pohjanmaa

Etela-Savon
hyvinvointialue ELOISA



Huom. Perustuu kevdéan ’24 analyyseihin

Useilla Savonlinnan sairaalan erikoisaloilla toiminnan volyymit

matalat

Paivystys

Yhteiskustannuspaikat
(Savonlinnan osuus ~25%)

Tehostettu valvonta

Leikkaus-, anestesia ja
paivakirurgia

Sisataudit

Kirurgia

Silmataudit
Dialyysiyksikko
Keuhkosairaudet
KNK

Lastentaudit
Naistentaudit ja synnytykset
Neurologia

Suu- ja leukasairaudet
Ihotaudit

Neurofysiologia

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA

Kustannukset 2023, t€

Péivystys

ESH ostopalvelut

Yhteiset sairaalapalvelut
Tehostettu valvonta

Leikkaus, anestesia ja paivakirurgia
Sisatautien vuodeosastot
Sisatautien vastaanotto

Kirurgian ja naistentautien osasto
Kirurgian vastaanotto ja ladkehuolto
Silméatautien yksikkd
Dialyysiyksikkd

Keuhkosairauksien vastaanotto
KNK vastaanotto

Lastentautien vastaanotto
Naistentautien ja aitiysvastaanotto
Neurologian vastaanotto

Suu- ja leukasairauksien vastaanotto
lhotautien vastaanotto

Neurofysiologia

7287
2201
6378
5284
3847
3763
3284

I Henkilostokulut
Palvelujen ostot
Muut kulut

1) Siséltaa paaasiassa kaynteja, hoitopuheluita, konsultaatioita seka lausuntoja; 2) Osastohoitopaivat netto;
3) Sisaltaa paatoimenpiteet. Aineistossa lisaksi 213 psykiatrian ja 25 fysiatrian toimenpidetta

Lahde: Asiakas- ja potilastietojarjestelmat, Eloisan taloustiedot, asinatuntija-arviot, VALOR-analyysi

9650

Suoritteet! 2023, km

27 907

Hoitopiivit? 2023, /km Toimenpiteet® 2023, /km

Allokoituu muille kustannuspaikoille

414

19 433

20 234

7724
1865
5616
5648
3 807

3758

2049
1688
3957

613

8 960

11 200

629

14

2430

637

219

63

122

56




Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Lisaksi Savonlinnan sairaalan palvelutuotannosta neljasosa
kalliiden ostopalvelulaakareiden varassa

EELEELEN EEY] Vuokralaakarit, Vuokralaikarin .

Akuuttilééketiede 0% 0% N/A + Merkittdvaan osaan Savonlinnan keskussairaalan
Anestesiologia ja tehohoito 25 % 62 % N/A ladkarikysynnasta vastataan ostolaakareita kayttamalla
Kirurgia 31 % 35 % ~210€/t — 26% laakareiden henkiltydvuosista ovat
Naistentaudit ja synnytykset 75 % 0% N/A ostolagkareiden suorittamia
Silmitaudit 43 % 17 % ~257€/t » Ostolaakareiden kayttd on luonteeltaan pistemaista
KNK 86 % 0% N/A erikoisalasta riippuen
Ihotaudit 100 % ~5 % N/A » Etenkin neurologia, patologia, anestesiologia ja
Sisitaudit 40 % ~30 % ~202€/t teholrlllg‘lic‘)‘ sgk"a fysiatria kayttavat suhteellisesti paljon
Dialyysihoito 100 % ~5 % N/A ostolagkareita
Neurologia 0% ~100% 270€/t + Suhteellisesti vahiten ostolaakareita kayttavia
Keuhkosairaudet 100 % 0% N/A erikoisaloja ovat naistentaudit ja synnytykset, korva-,
Lastentaudit 66 % 15 % ~115€/t nené-__ja) kurk.lfgtau.dit, keuhkosairaudet, geriatria ja
Psykiatria 56 % 43 9% N/A pa"atllV|nen l[adketiede
Radiologia 50 % 33 % N/A + Ostoladkareiden tuntihinnat vaihtelevat erikoisaloittain
Patologia 0% 100 % N/A noin 100-300€ valilla; kalleimmat ostolaakarien
Fysiatria 25 % 67 % ~140€/t keskituntihinnat ovat Neurologiassa, silmataudeissa ja
Geriatria 50 % 0% N/A kirurgiassa ja halvimmat lastentaudeissa, suu- ja
Palliatiivinen ldaketiede 100 % 0 % N/A leukasairauksissa seka Fysiatriassa
Yleisladketiede 68 % 6 % 139€/t
Suu- ja leukasairaudet 75 % 12 % N/A
Yhteensa 26%
Etela-Savon ELOISA

hyvinvointialue



Huom. Perustuu kevdéan ’24 analyyseihin

Eloisan sairaalatoiminnan kehittaminen kulminoituu
sairaaloiden valisen tyonjaon kehittamiseen

Eloisan sairaalatoiminnan kehittaminen

0 Péstékset sairaaloiden vélisests tyénjaosta Eloisan sairaalatoiminnan kehittamiseen liittyy kahdenlaisia kysymyksia:

ja rakenteellisista muutoksista o Mita palveluita tulevaisuudessa tuotetaan Savonlinnan sairaalassa ja mita

sairaalapalveluita puolestaan keskitetddn Mikkeliin?

» Valtakunnalliset linjaukset maarittavat vuoden 2026 alusta alkaen, ettd Eloisan
alueen ymparivuorokautinen paivystys, leikkaustoiminta ja tehovalvonta
keskitetdan Mikkeliin

1
1
1
1
1
1
1
1
! Savonlinnan sairaalan

! ympdrivuorokautisen ESH- Mahdollinen muu
! paivystyksen, Savonlinnan
1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

. A . ) o » Lisaksi Eloisan itse paatettavaksi jaa, tuleeko keskittamisté vieda lainsdddannon
leikkaustoiminnan ja sairaalatoiminnan raameja pidemmalle, esim. tiettyjen pienen volyymin erikoisalojen osalta
tehovalvonnan keskittaminen keskittaminen Mikkeliin

: . . Minkalaisella tuotantomallilla sairaaloihin jaavat palvelut kaytannéssa
Mikkelin sairaalaan

tuotetaan?

» Keskittamispaatoksista imrallinen kysymys on se, miten ja minkalaisella
tuotantomallilla kuhunkin alueen sairaalaan jaavat palvelut tuotetaan, ja onko
Eloisan mahdollista hy6tya nykyista laajemmasta yhteistydstd/ kumppanuudesta
yksityisen palveluntuottajan kanssa

O » Vaatii merkittavia rakenteellisia muutoksia, etta public-private-malli toisi toivottuja
kustannushyotyja, eika se itsessaan ratkaise Savonlinnan sairaalan tilannetta

« Kuitenkin jo nykyisin ~25% Savonlinnan sairaalapalvelutuotannosta toteutetaan —
Eloisan mahdollista hy6tya pistemaisten ostojen keskittdmisesta ja nykyista
laajemmasta kumppanuusmallista tietyn toimijan kanssa

Etela-Savon E%
hyvinvointialue v{ Lahde: VALOR-analyysi 58



Huom. Perustuu kevdéan ’24 analyyseihin

Hallituksen esityksen mukaan Eloisan yoaikainen ESH-
paivystys, leikkaustoiminta ja tehovalvonta keskittyy Mikkeliin

Savonlinnan sairaalan ymparivuorokautisen ESH-paivystyksen, leikkaustoiminnan ja tehovalvonnan keskittaminen Mikkelin sairaalaan

Savonlinnan sairaalaa koskeva esitys Muutokset Avoimia kysymyksia
» Eloisan monialainen erikoissairaanhoidon » Mikkelin sairaalan varauduttava hoitamaan Savonlinnan » Kuinka laajoilla aukioloajoilla Savonlinnan perustason
ymparivuorokautinen paivystys keskitetdan erikoistason paivystyksen ja raskaan ESH:n kysynta, ja paivystyksen tulisi operoida (ymparivuorokautinen vs.
Mikkeliin; Savonlinnassa mahdollista sailyttaa ensihoidon varauduttava kuljettamaan potilaita nykyistd enemman paivaaikainen)? Kuinka monena paivana viikossa (nelja,
ymparivuorokautinen YLE-paivystys ilman - Mikkelin leikkaussalikapasiteetti ei nykyisellaan riita, mika viisi vs. seitseman)?
erikoislupaa edellyttdd mm. pienkirurgisten toimenpiteiden kriittista arviointia ja ) e . . ) e
. Raskas erikoissairaanhoito eli raskas polikliinisen toiminnan kayttéa mahdollisimman |aajasti y Mlte'n p.alvgklrurgllset toimenpiteet maaritellaan
: e ’ - Mikkelin vuodeosastokapasiteettia vahvistettava, mika mahdollista (yksiselitteinen rajanveto haastavaa)?
paivystyksellinen kirurgia ja tehovalvonta 406 h iden Kavttanotoll
keskitetazn Mikkeliin mm. 4 hlo huoneiden kayttoonotola o + Missa maérin Savonlinnassa on mahdollista sailyttaa
i . . - Lisaksi selvitettava ensihoidon lisdresursoinnin tarve konservatiivista osastotoimintaa, kun yhteispaivystys
» Nain ollen Savonlinnan sairaala keskittyy . ) . . o \ N
* Vastaavasti Savonlinnan sairaalan leikkaussali- ja poistuu?

elektiiviseen erikoissairaanhoitoon, joka on
mahdollista toteuttaa ilman ymparivuorokautista
paivystysvalmiutta

osastokapasiteettia vapautuu muille palveluille (esim. perustason

) « Miten Savonlinnan sairaalan toimitilat saadaan
avo- ja vuodeosastopalvelut)

muutoksen jalkeen mahdollisimman tehokkaasti

+ Vaikka on todenn&kista, ettei kaikki kysynta siiry Savonlinnasta kayttéon, mita perustason palveluita tulisi keskittaa
Mikkeliin (saatavuuden vaikutus kysyntéén), hoitojonot Savonlinnaan, ja mista muista tiloista voisi olla
todennakoisesti kasvavat nykyisesta mahdollista luopua?

Maan hallituksen esitysluonnoksen mukaan muutokset astuvat voimaan 1.1.2026.
Muutos on merkittava, ja sen edellyttama valmisteluty6 ja toimeenpano tulee kdynnistda viipymatta.

Etela-Savon ELOISA
hyvinvointialue Lahde: Asiantuntijoiden haastattelut ja tydkokoukset, maan hallituksen esitys eduskunnalle laiksi terveydenhuoltolain muuttamisesta, VALOR-analyysi 59



Huom. Perustuu kevdéan ’24 analyyseihin

VALORIn ja STM:n arviot kustannushyétypotentiaalista eivat
poikkea toisistaan merkittavasti

Saistoarvio’

VALOR

Hallitus

~4,8-7,2 M€

~5,9-7,0 M€

Kustannusmekanismi

Laskentatapa ja oletukset

Huomiot

« Savonlinnan y&aikainen ESH-paivystysvalmius

poistuu ja korvataan edullisemmalla, matalamman

resurssin Y LE-paivystyksella

- Kustannuspotentiaaliarvioon vaikuttaa, jatetdanko
Savonlinnaan ydaikainen perusterveydenhuollon ja
akuuttiladketietee n pivystys, ja minké laajuisena

— Vastaavasti ensihoidon mahdollinen liséresurssin tarve
voi nostaa kustannuksia

« Savonlinnan vuodeosasto- ja leikkaussalikapasiteetti

laskee vuodeosastojaksoihin johtavan
leikkaustoiminnan keskittyessa Mikkeliin

« Tehovalvonta keskitetdan Savonlinnasta Mikkeliin —

huomioiden Savonlinnan nykyinen alikaytté
suhteessa kapasiteettiin, henkiloston kayttoa
mahdollista optimoida

*  Saasto syntyy, kun ko. henkilosto- ja/ tai

ostopalvelukustannukset eivat taysimittaisena siirry

Mikkelin sairaalaan, vaan:

- Keskittdminen tuo synergiaetuja, kun (1) paallekkaisia
toimintoja ja tehtavia poistuu, (2) henkiloston kayttda on
mahdollista optimoida seka (3) tilojen ja laitteiden
kayttdaste nousee ja kokonaistarve laskee

— Lisaksi keskittdmisen myoté maltillinen osa kysynnésta
poistuu kokonaan (saatavuuden vaikutus kysyntaan)

Savonlinnan sairaalan kulut (toimintakulut + sisaiset kulut) vuonna 2023 ~66,3
ME, josta

- Paivystys ~9,2 M€ (muutos kohdistuu arviolta 100%:iin)

—  Tehovalvonta ~2,0 M€ (muutos kohdistuu arviolta 100 %:iin)

- Leikkaus, anestesia ja paivakirurgia ~8,3 M€ (muutos kohdistuu arviolta 50 %:iin)

- Kirurgian ja sisatautien osastot ~15,6 M€ (muutos kohdistuu arviolta 50%:iin)
Muutoksen alaisiin "siirtyviin” kustannuksiin kohdistuu arviolta 30%:n
saastopotentiaali (saastd padosin henkilosto-, ostopalvelu- ja
tukipalvelukustannuksista) perustuen synergiaetuihin seka kysynnan maltilliseen
laskuun; keskittdmisen saastépotentiaali ~7,0 M€

Mahdollinen PTH:n ja akuuttilaaketieteen paivystys lisaa kuluja hallituksen
esityksen mukaan ~1,1 M€, mika vastaa karkean arvion mukaan esim. kahden
YLE-laékarin ymparivuorokautisen valmiuden lisdysté - valmiuden laajuus
vaikuttaa kokonaisarvioon

Myés potilaskuljetusten maara kasvaa; hallituksen esityksen mukainen lisdys
~3070 kpl, ja yhteenlaskettu lisdkustannus ~1,3 M€

Laskelmaan ei ole siséllytetty Savonlinnan sairaalan
toimitiloista saatavia saastoja (sairaalakiinteistd
hyvinvointialueen omistuksessa) — kuitenkin valilliset
saastot mahdollisia, jos vapautuneisiin tiloihin
keskitetdan perustason osasto- tai muuta toimintaa ja
nain voidaan luopua ylimaaraisista vuokrakiinteistoista

Lisaksi on olemassa riski, etté toimintojen
keskittdminen vahentaa Savonlinnan sairaalan
tuottoja, kun osa asiakasmaksuista ja
ulkopaikkakuntalaskutuksesta poistuu ja osa
erikoissairaanhoidon kayntimaksuista korvautuu
matalammalla perusterveydenhuollon kdyntimaksulla;
kuitenkin keskittamisesta aiheutuvan tarkan
tulovaikutuksen arviointi edellyttaa lisaselvitysta

Hallituksen esityksen mukaan Kelan korvausten
jalkeen vaikutus ensihoidon kustannuksiin
marginaalinen — varmistettava, missa maarin
sairasvakuutus korvaa kuljetuksista aiheutuneen
lisdkustannuksen

Savonlinnasta siirtyvat kustannukset vuonna 2022 ~21,3 M€ (~36% sairaalan
kokonaiskuluista)

Saastopotentiaali kohdentuu kolmannekseen siirtyvista kuluista, eli ~6,4 M€:oon,
joka vuoden 2025 tasossa ~7,0 M€

Mahdollinen PTH:n ja akuuttiladketieteen paivystys lisaa kuluja ~1,1 M€

Kelan korvaukset vahentavét ensihoitopalvelun
jarjestamisesta hyvinvointialueelle aiheutuvia
kustannuksia, minka johdosta on ensihoitopalvelun
jarjestamisen lisékustannus maltillinen

VALORIn ja maan hallituksen esitysluonnoksen kustannushyétyarvion laskentalogiikka ja ”ball park” suhteellisen hyvin linjassa keskenadan.

STM tehnyt laajempaa analyysia my®0s siirtyvistad toiminnan volyymeistéd, kun taas VALOR tehnyt laskelmat eurotietojen pohjalta.

Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA

1)  Suuntaa-antava arvio vuoden 2025 tasossa

Lahde: Eloisan kustannus- ja volyymitiedot, asiantuntijoiden haastattelut ja tydkokoukset, maan hallituksen esitys eduskunnalle laiksi

terveydenhuoltolain muuttamisesta, VALOR-analyysi




Huom. Perustuu kevdéan ’24 analyyseihin

Sairaalapalveluiden muutoksilla vaikutuksia
kokonaiskustannusten lisdksi myés potilaisiin ja ammattilaisiin

Toimenpide

Nakokulma

Kokonaiskustannukset

Positiiviset vaikutukset

Toimenpiteelld merkittdva vaikutus Eloisan kokonaiskustannuksiin:
karkeisiin arvioihin pohjautuen saastopotentiaali ~5-7 M€:n
suuruusluokkaa

Liséksi valillisia kustannusvaikutuksia esim. toimitiloista: muutos
mahdollistaa palvelutuotannon kokonaisvaltaisen kehittamisen, ja
esim. tiettyjen perustason toimintojen keskittamisen Savonlinnan
sairaalan tiloihin

Negatiiviset vaikutukset

Varmistettava Mikkelin valmius ottaa vastaan siirtyva kysynta (osastopaikat ja
leikkaussalikapasiteetti) — tarvittavan resurssin (esim. laitteet) siirto
lahtokohtaisesti Savonlinnasta

Ensihoidon kapasiteetti (esim. ajoneuvot) tarkasteltava riittdvan yoaikaisen
potilassiirtovalmiuden turvaamiseksi — muutokset voivat edellyttéda investointeja,
joilla vaikutus alueen kayttétalouteen poistojen kautta

Riski tulojen laskulle volyymin laskun kautta, jos leikkaustoiminta Savonlinnassa
vahenee

Palveluiden saatavuus

Yoaikainen

N/A

Etaisyys yoaikaisen erikoissairaanhoidon paivystyksen ja raskaan
erikoissairaanhoidon piiriin kasvaa erityisesti alueilla, joissa asiointi tapahtunut
ennen Savonlinnan sairaalassa

Riski Mikkelin sairaalan hoitoon paasyn jonojen/ odotusaikojen kasvuun

ESH-paivystys,
leikkaus-
toiminta ja

Palvelutaso

Pitkalla aikavalilla sairaala- ja muun sote-palvelutuotannon
kehittdminen edesauttaa turvaamaan sote-palvelut alueen asukkaille
vaadittavassa kustannusraamissa

Varmistettava paivystyksellisten potilassiirtojen turvallisuus ja sujuvuus
Onnistuminen edellyttda sote-palvelutuotannon kokonaistarkastelua

tehovalvonta
keskitetaan

Mikkeliin Sote-henkil st

Potilasmaaran siirron ei pitaisi edellyttdd merkittavaa henkildston
lisarekrytointia Mikkelin paivystykseen; lisaksi kalliin
ostopalveluhenkiloston kdyttod mahdollista vahentaa

Pitkalla aikavalilla sairaalapalveluiden keskittdminen mahdollistaa
nykyistéd paremman henkiléston saatavuuden

Riski, ettei oma henkil6sto siirry Savonlinnasta Mikkeliin, jolloin henkil6ston
saatavuus voi heikentya lyhyella aikavalilla

Ensihoidon vahvistaminen voi edellyttda henkiléstéresurssin vahvistamista

Alueen asukkaat ja
elinvoima

N/A

Henkilostovaikutusten seurauksena riski, ettéd osa etenkin hoitajia ja 1aakareita
siirtyy tyon perdssa asumaan Etela-Savon ulkopuolelle

Muut sidosryhmat

(esim. kunnat, yksityinen
Ja kolmas sektori)

Julkisen sektorin tuotannon keskittdminen voi luoda mahdollisuuksia
yksityisille yrityksille toimia (esim. virka-ajan ulkopuolinen
vastaanottotoiminta, digi- ja etdpalvelut, kuljetuspalvelut)

Savonlinnan sairaalatoiminnan keskittéminen vahentéa vuokratyvoiman
tarvetta, milla suora negatiivinen vaikutus yksityisiin yrityksiin

Yhteenveto

Muutoksella merkittava positiivinen kustannusvaikutus Eloisan tasolla, mutta myds palvelun saatavuuteen ja potilasturvallisuuteen liittyvat riskinsa; riskeja
hallittava turvaamalla riittdva valmius ensihoidossa seka Mikkelin ymparivuorokautisessa erikoissairaanhoidossa

Pitkalla aikavalilla edellytys alueen asukkaiden sote-palvelutuotannon turvaamiselle lainsdadéannén ja valtionrahoituksen raamissa

Lahde: Asiantuntijoiden haastattelut ja tydkokoukset, maan hallituksen esitys eduskunnalle laiksi terveydenhuoltolain muuttamisesta, VALOR-analyysi 61



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Valtakunnallisia vaateita pidemmalle viedysta keskittamisesta
on muodostettu kaksi vaihtoehtoista skenaariota

Mahdollinen muu Savonlinnan sairaalatoiminnan keskittaminen Mikkeliin

@ Maltilliset muutokset Merkittavat muutokset
» Tiettyjen Savonlinnan matalan volyymin « Savonlinnan sairaalan erikoissairaanhoitoa keskitetdan laajamittaisesti Mikkeliin — laskennallinen
erikoisalojen toiminta keskitetdan kokonaan kustannusvaikutus p&aosin ostopalveluldakareista luopumisen myota
Mikkelin sairaalaan « Savonlinnassa séilyy kuitenkin tiettyjen erikoisalojen toiminta, joiden keskittaminen heikentaisi
+ Matalan volyymin erikoisaloja, joilla eniten saatavuutta merkittavasti ja/ tai ei toisi kustannussaastoja
ostopalveluiden kayttoa ovat neurologia, — T&han mennessé erityisen kriittiseksi, lahipalveluna sailytettivaksi toiminnaksi tunnistettu
patologia, fysiatria, psykiatria ja neurofysiologia nefrologia (dialyysihoito), jonka keskittdmisesta todennakdisesti ei syntyisi saastoja
* Laskennallinen kustannusvaikutus arvioitu « Mikkelin vuodeosastokapasiteettia mahdollista vahvistaa (esim. kaytté6nottamalla 4 hlé huoneita)
ostopalvelula.ak?relsFa Iuo_purmsen myota. * Puolestaan Mikkelin leikkaussalikapasiteetti ei riita kattamaan siirtyvaa toimenpidevolyymia, vaan
— Ko. erikoisalojen toiminnan volyymit kapasiteetin lisdys edellyttaa investointeja muutoksen alkuvaiheessa; myds silmatautien toimitilat
nykyisin Savonlinnassa matalat Mikkeliss rajalliset
— Mikkelin sairaalassa kyvykkyys ja « Savonlinnaan keskitetd&n merkittavissa maérin perustason vastaanotto- ja vuodeosastotoimintaa
kapasiteetti ottaa toiminnot haltuun — vélillinen kustannusvaikutus, kun perustason tilakustannuksia mahdollista vahentaa
Muutos kok(?na_i_s"uqdes"saan malti_llir?_g.n Muutos on merkittdva ja edellyttda laajan toimenpideohjelman suunnittelua ja jalkautusta:
suhteessa lainsaadannon edellyttamaan Kuitenkin erikoissairaanhoidon merkittiva keskittiminen veisi Eloisan lihemmis
perusskenaarioon palveluiden kustannustason ja saatavuuden kansallista keskiarvoa
Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA



Huom. Perustuu kevdéan ’24 analyyseihin

Kansallisten muutosten seka Savonlinnan ostopalveluista

luopumisen kustannusvaikutukset ~7,6-12,4 M€ vililla

Muutos

Kustannusmekanismi

Oletukset

~7,6-10,0 M€

Pienen volyymin ja
ostopalveluldadkareiden varassa olevien
erikoisalojen toimintojen keskittdminen
(neurologia, patologia, fysiatria, psykiatria
Ja neurofysiologia)

.

Keskitettavien erikoisalojen ladkariostojen
kustannuksen poistuminen

Laakarin oletetaan tydskentelevan ~230 paivana
vuodesta 7,5 tuntia paivassa

Laskettu erikoisalakohtaisten ostolaakareiden tuntihinta-
arvioiden pohjalta

Karkean laskennallisen arvion mukaan ~2,8 M€
lisdsaastopotentiaali 1.skenaarioon verrattuna

5]

1. skenaarion paélle

| ~10,0-12,4 M€

Savonlinnan sairaalan
erikoissairaanhoitoa keskitetaan
laajamittaisesti Mikkeliin — laskennallinen
kustannusvaikutus paaosin
ostopalvelulddkareista luopumisen myota

Savonlinnassa sailyy kuitenkin tiettyjen
erikoisalojen toiminta, joiden
keskittaminen heikentaisi saatavuutta
merkittavasti ja/ tai ei toisi
kustannussaastoja

Savonlinnan sairaala profiloidaan
tarkoituksenmukaisella tavalla
perustason sairaalaksi

Keskitettavien erikoisalojen laakariostojen
kustannuksen poistuminen

Lis&ksi Savonlinnan omistetun sairaalakiinteistén

tilakapasiteetin vapautuminen mahdollistaa
perustason palveluiden keskittédémisen ja

toimitiloista luopumisen, josta vélillinen (muilla

toimialoilla) realisoituva kustannushyéty

Lisdksi sdéstot tukipalveluiden kéytén
optimoinnista mahdollisia

Laakarin oletetaan tydskentelevan ~230 paivana
vuodesta 7,5 tuntia paivassa

Laskettu erikoisalakohtaisten ostoladkareiden tuntihinta-
arvioiden pohjalta

Karkean laskennallisen arvion mukaan ~5,2 M€
lisasaastopotentiaali 1.skenaarioon verrattuna

Huom. Laskelmien taustalla oletus, ettd Savonlinnan palvelutuotannon vahenema ei automaattisesti siirry taysimittaisena Mikkeliin. Kdytanndssa pieni osa kysynnasta

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA

Lahde: Eloisan toimittamat volyymi- ja taloustiedot, STM sairaalaverkkoselvitys, VALOR-analyysi

poistuu luonnollisesti (saatavuuden vaikutus kysyntaan), pieni osa hoituu Mikkelin synergiaetujen tuoman tehostamisen kautta, ja osa mahdollista hoitaa kevyemman
resurssin etépalveluna — kuitenkin muutokset vaistamatta johtavat myds jonojen ja odotusaikojen kasvuun (erit. Skenaario 3).

63




Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Sairaalapalveluiden muutoksilla on merkittavia vaikutuksia
myoés mm. asiakkaisiin ja ammattilaisiin

28 22]

Mahdollinen muu Savonlinnan sairaalatoiminnan keskittaminen | Mahdollinen muu Savonlinnan sairaalatoiminnan keskittaminen

Mikkeliin (mattilliset muutokset) Mikkeliin (merkittavat muutokset muutokset)

.
.

Pienen volyymin erikoisalojen keskittdminen mahdollistaa luopumisen Laaja keskittdminen mahdollistaa henkiléston, sairaalakapasiteetin ja
Taloudellinen G kalliista ostopalvelutydvoimasta 0 tukipalveluiden tehokkaan kaytén (saastd paaosin henkildstosta/
hyéty potentiaali Lisékustannuksia paivystyksellisisté potilassiirroista Mikkelin ja ostopalveluista)

Savonlinnan valilla Lisdkustannuksia potilassiirroista Mikkelin ja Savonlinnan vélilla

.

.

Erikoistason palveluiden saavutettavuus laskee alueella palveluiden
Muutokset asiakkaiden keskittyessa merkittavasti Mikkeliin

palveluiden + Tiettyjen erikoisalojen keskittdminen kasvattaa asukkaiden etaisyytta » Savonlinna profiloitava tarkoituksenmukaisella tavalla perustason
saatavuudessa ja niiden piiriin (volyymit kuitenkin nykytilanteessa maltilliset) “ sairaalaksi, jotta monisairaiden/ ikdantyneiden akuutti hoito mahdollista
saavutettavuudessa hoitaa jatkossakin l&hipalveluna

Varmistettava potilassiirtojen (ml. paivystys) sujuvuus

.
.

Riski, ettei oma henkil6sto siirry Savonlinnasta Mikkeliin, jolloin

s ilai Riski, ettei oma henkildsté siirry Savonlinnasta Mikkeliin, jolloin
Uz @ henkiléston saatavuus voi heikentya Iyhyella aikavalilla

henkiléston saatavuus voi heikentya

saatavuus . - . .. . . i . .. s
Ostopalveluiden kaytt6d mahdollista vahentaa Ostopalveluiden kayttéa mahdollista vahentaa

.
.

.

Vaativa muutos: edellyttaa pitkajanteista ja monipuolista kehittamista
seka haastavia paatoksia

Alkuvaiheessa edellyttdd investointeja Mikkelin sairaala-alueella (esim.
leikkaussalikapasiteetin vahvistaminen)

Raskaan kirurgian ja tehovalvonnan keskittdminen Mikkeliin vaatii

[RtoRiSHaNaES mahdollisesti leikkaussali- ja osastokapasiteetin vahvistamista

.
.

Keskinkertaiset riskit (esim. potilasturvallisuuteen, saatavuuteen,
riittdvaan kapasiteettiin liittyvat)

Hallittava merkittavia riskeja (esim. potilasturvallisuuteen, saatavuuteen,

Riskit riitavaan kapasiteettiin liittyvat)

¢ &G ¢

Muutokset skenaarion 2A siirtyvén tuotantovolyymin,
Ja tdten myds kustannusten ndkékulmasta maltilliset. !

@ Maltilinen/ heikko 0 Merkittva/ suuri

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Tyonjaon kehittamisen jilkeen paatettavaksi
tuotantomallilla alueen sairaalapalvelut jarjestetaan

Muutoksen kuvaus

» Sairaalaverkkoselvityksen edellyttamien muutosten ja
toiminnan muun mahdollisen keskittdmisen lisaksi
Eloisan sairaalapalveluissa siirrytdan nykyista
laajempaan julkisen ja yksityisen palveluntuottajan
véliseen yhteistyomalliin (vrt. esim. Mehilédinen Lénsi-
Pohja Kemissé)

» Vaihtoehtoisia toteutustapoja useita, esim.:

- Allianssimalli, jossa laajasta kokonaisuudesta
sovittu pitkaksi toistaiseksi voimassa olevalle
ajanjaksolle

— Osaulkoistus, jossa tietty sairaalatoiminnan osa
ulkoistetaan

— Erikoislaakareiden (erikoisalakohtainen)
hankinta keskitetysti tietylta yritykselta

Vaikutukset

Nykyisin ~25% Savonlinnan palvelutuotannosta ostolaakéareiden
varassa; Nykyiset henkildstdostot kuitenkin pistemaisia, ja
laajemmalla yhteistyémallilla mahdollista turvata ammattilaisten
saatavuus nykyista kustannustehokkaammin

Kuitenkaan private-public-malli ei automaattisesti ratkaise
henkildston saatavuusongelmaa (henkildstdn saatavuus haaste
myds yksityisille toimijoille)

Private-public-malli edellyttaa erikoissairaanhoidon,
perusterveydenhuollon ja ikdantyneiden palveluiden nykyista
tiiviimpaa yhteistyotd — Savonlinnan sairaalan tiloissa
todennakdisesti jatkossa enenevissa maarin perustason toimintaa
ja henkildstdakin kaytetaan ristiin

Parhaassa tapauksessa yksityisen toimijan sairaalatoiminnan
kokonaisuuden haltuunotto ja koordinointi voisi tuoda my&s 5-10%
tuottavuusparannuksen

minkalaisella

Avoimet kysymykset

Minka erikoisalojen/ palveluiden osalta
private-public-malli voisi palvella Eloisaa
tarkoituksenmukaisella tavalla?

Minkéalainen sopimustekninen malli tukisi
kumpaakin sopimusosapuolta
tarkoituksenmukaisella tavalla? Milla
frekvenssilld sopimuksesta kaytaisiin
neuvotteluja?

Eloisan ja yksityisen tuottajan vilisellda kumppanuudella on saavutettavissa taloudellisia ja laadullisia hyotyja edellyttaen,ettd kahden keskussairaalan valinen tyénjako kehittyy
tarkoituksenmukaiseksi, ja ettd kokonaisuudesta paastaan riittdvan pitkaaikaiseen, laajaan ja joustavaan sopimusmalliin.

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA




Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Public-private mallin toteutukseen on kiytannossa useita
vaihtoehtoisia tapoja

Allianssimalli

Laajan kokonaisuuden
ulkoistus vahvalla
yhteistyomallilla

Osaulkoistus

Tietyn sairaalatoiminnan
osan ulkoistus

Erikoislaakariostot

Laéakérivuokraus
ke skitetysti tietylta yhtiolta

Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA

Mahdollisuudet

Toiminnan kehittdminen vahvalla kumppanuusmallilla

Mahdollistaa erikoissairaanhoitoa laajemman, ESH-PTH-rajapinnat
ylittdvan kokonaisuuden ulkoistuksen, jolloin yksityisen toimijan
mahdollista vaikuttaa laajempiin hoitoketjuihin (esim. ikd&ntyneiden
paivystyskierre)

Kustannusriskit jaetaan lapinakyyvasti

Tietyissa sairaalatoiminnoissa hyvinvointialueen omat vahvuudet ja
sairaaloiden valinen keskindinen yhteistyd vahvaa, kun taas
tietyissa toiminnoissa yhteistyd kannattavampaa

Sairaalatoiminnan kokonaisuuden johtaminen sailyy
hyvinvointialueella

Monituottajamalli mahdollistaa laadun ja kustannustehokkuuden
optimoinnin samalla, kun tuottajariski sailyy maltillisena

Monituottajamalli mahdollistaa aidon kilpailun markkinalla

Erikoislaakaripoolin ostaminen tietylta yksityiselta yritykselta voi
tuoda kustannushyétya suhteessa nykyiseen pistemaisten
laakariostojen malliin

Keskeiset edellytykset

Edellyttaa riittdvan pitkaaikaista tai toistaiseksi voimassa olevaa
seka joustavaa sopimusmallia

Operatiivinen toiminta laajasti tietyn yksityisen toimijan johtamaa ja
koordinoimaa (tuottajariski) — Eloisalla vahva jarjestajarooli
Kustannussaastojen toteutuminen edellyttaa vahvaa
tavoitepohjausta sopimusmallia, jossa tuottajalla laajat vapaudet
operatiivisen toiminnan toteuttamiseen

Markkinoilla vain vahan toimijoita, eli vahan kilpailua, mika
muodostaa merkittdvan kustannusriskin ja kumppanin I6ytymiseen
liittyvan riskin

Edellyttaa yksityisen ja julkisen toimijan vahvaa yhteisty6ta

sairaalatoiminnan johtamisessa

Erikoisalojen valisen yhteistyon kehittdminen vaatii mallissa
erityista fokusta

Rekrytointihaasteet ja kustannusvaikuttavuus

Sopimustekniset ja |1heteohjaukseen perustuvat mekanismit
kokonaiskustannusten hallintaan

Todennakoisesti kustannushyoty maltillinen suhteessa
nykytilanteeseen

Palvelutuottajan riskin tulee olla maltillinen, jotta kustannushyodyt
mahdollisia (esim. toimitustakuu ja sanktiot)



Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA



Huom. Perustuu kevdéan ’24 analyyseihin

Eloisan kiinteistokustannukset ~52 M€:n kokonaisuus - puolet
liittyy vuokrakiinteistdihin ja puolet omistettuihin kiinteistoihin

Eloisan omistettujen ja vuokratilojen kustannukset' kdyttotarkoituksen mukaan 2024, V€

26 26
Palvelutalot
Hyvinvointiasemat
Muut tilat
Sairaalat
Vuokratilat® Omat tilat
. Eloisan mahdollista vaikuttaa vuokratilojen kustannuksiin pdaosin kahta kautta: . Omien tilojen kustannuksiin haastavampi vaikuttaa lyhyen aikavélin toimenpiteilla, kuin
a) Luopumalla toimitiloista kokonaan, mika edellyttaa ko. tiloissa toteutettavien vuokratilojen
palveluiden supistamista ja/tai siirtoa +  Omien kiinteistdjen osalta keskeista, ett tilat ovat mahdollisimman korkealla kaytolla
b)  Neuvottelemalla filoille matalammat vuokratasot +  Muita keskeisia selvitettévia kysymyksia ovat mahdollisuudet luopua alikaytélla ja/ tai
. Keskeisimmat vuokrakiinteistokokonaisuudet ikdantyneiden ja sosiaalipalveluiden huonossa kunnossa olevista tiloista kustannusten karsimiseksi/ valttamiseksi
palvelutaloja, sote-keskuskiinteistoja seka paloasemia

1) Kiinteistokuluja vuokrat, kiinteiston toimintaan liittyvat henkilostokulut, poistot, kiinteistoverot, maanvuokrat, kiinteiston kuluiksi allokoituvat palveluiden ostot, sahko, ldmmitys, muut aineet ja tarvikkeet
seka muut kulut
Etels-Savon 2)  Muihin tiloihin siséltyy: muut rakennukset, varastot, tydsuhdeasunnot, pelastustoimen tilat, koulut, monipalvelukeskukset ja asunnot sek& omissa tiloissa: Muut rakennukset, tydsuhdeasunnot ja
hyvinvointialue ELOISA oppilaskodit: listassa "muut rakennukset” sisaltavat rakennuksia, jotka eivat kuulu mihinkdan muuhun edella mainittuun kategoriaan.
Yy 3) Vuokratiloihin sisaltyy ~20 t€ kuluja, joille ei pysty maarittamaan vuokranantajaa Eloisan kiinteistotietojen pohjalta. 68
Lahde: Eloisan kiinteistotiedot, VALOR-analyysi



Huom. Perustuu kevdéan ’24 analyyseihin

~76% vuokrattujen tilojen kiinteistokuluista muodostuu
palvelutaloista, hyvinvointiasemista ja paloasemista

Eloisan vuokratilojen kustannukset kayttotarkoituksen! mukaan 2024, M€

[ Kunta tai kaupunki [ ] Muu

10,8

1,1 1,0 0.6
100% - L0, i
Palvelutalot Hyvinvointiasemat Paloasemat Muut rakennukset? Toimistot Sairaalat Paivatoiminta Kuntouttava

tyotoiminta

1)  Vuokratiloihin sisaltyy ~26 tuhannella eurolla kuluja, joille ei pysty maarittamaan vuokranantajaa Eloisan kiinteistotietojen pohjalta ja tdma summa on jatetty tésté analyysista pois 2) Muihin
Etela-Savon ELOISA rakennuksiin sisdltyy Eloisan kiinteistotiedoissa seuraavat kiinteistdjen kategoriat vuokratuissa tiloissa: Muut rakennukset, varastot, pelastustoimen tilat, tydsuhdeasunnot, koulut,
hyvinvointialue monipalvelukeskukset ja asunnot 3) Muu-kategoria sisaltda kolmannen sektorin, koulutuskuntayhtymat ja yritykset, yksityishenkilét. 69
Lahde: Eloisan kiinteistttiedot, VALOR-analyysi



Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Eloisan tarkoituksenmukaista pyrkia uudelleenneuvottelemaan
vuokrakiinteistojen sopimukset kustannusten karsimiseksi

Vuokrakiinteistoihin liittyvat haasteet Ratkaisuehdotukset

» Kaikkien vuokrasopimusten uudelleenneuvottelu

* Hyvinvointialueiden kaytdssa oleva ton. etts Krat laskee l&pi Kiinteistdm N
Kiinteistbmassa suuri suhteessa sote- sften, ella vuokrataso faskee lapi kiinteistomassa
palvelutarpeeseen ja sen kehitykseen - 552:1.;geﬁoiﬁs\;:ﬁﬁgf::?ofnhtaISI ~2,5-5,0 M&n
tulevaisuudessa o R _ L _ o
Vaiaakavtslia olevat toimitilat svévat kust Ksi » Lisaksi luopuminen vajaakaytolla olevista tiloista
: af.l.a ta_y tc_)” a (3e\_/.la I(().Iml 'a ksa/o vat Kustanntiksia, (joko kiinteistbsté kokonaisuudessaan tai sen
ja Kiinteistoissa plileekin merkitiava osasta) huomioiden palvelutuotannon jatkuvuus
saastopotentiaali . o , ,

- Lahtdkohta, etta Eloisa vuokraa jatkossa vain

+ Lisaksi hyvinvointialueelle siirtymisen myaota palvelutuotannon edellyttamét tilat, jolloin vuokranantajalla

mahdollisuus etsia rakennusten muihin tiloihin uusia

Kiinteistdjen vuokratasot nousivat aiemmasta UUS © A
vuokralaisia tai uuden kayttotarkoituksen

Etela-Savon
hyvinvointialue ELOISA



Huom. Perustuu kevdéan ’24 analyyseihin

Kiinteistéjen vuokrasopimusten uudelleenneuvottelemisessa
huomioitava tietyt realiteetit, kuten irtisanomisajat

Eloisan vuokrattujen kiinteistojen vuokrakulut kayttotarkoituksittain irtisanomisajan mukaan, M€

N/A [l Y 2 vuotta [l Asetus = 31.12.2025 [ ] 1-2 vuotta [ | 6-12kk [ ] 3-6 kk [ <3 kk

11,4 5,6 25,7

0% 1% <« 100%
0%

37%
37% 44% 23% 35%

29% T
12% I 15%

S = e [ e |
[ 4% 1
0%
Palvelutalot Hyvinvointiasemat Paloasemat Muut Kiinteistdt yhteensa

Etela-Savon L&hde: Eloisan kiinteistotiedot, VALOR-analyysi
iy ELOISA '
hyvinvointialue @
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Huom. Perustuu kevaén ’24 analyyseihin

Suurin osa vuokrattujen tilojen kiinteistokuluista syntyy
vuokrista - omissa tiloissa kulurakenne kompleksimpi

Eloisan omistettujen ja vuokratilojen kustannukset kustannuslajeittain 2024, M€

26 26

Aineet ja tarvikkeet 4%

Sahko 9%

Lammitys 10%

Henkilosto 10%

Kiinteistovero 10%

Palvelut 10%

Poistot 42%

Vuokratilat? Omat tilat

Eteli-Savon 1)  Muilta vuokrattujen tilojen vuokramaksuihin saattaa sisaltya muita kiinteistékuluja

hyvinvointi ELOISA 2)  Muilta vuokrattuihin tiloihin on lisatty noin 63,4 t€ kuluja, joille ei pysty maéarittaméaén vuokranantajaa Eloisan kiinteistétietojen pohjalta.
yvinvointialue A RN X
Lahde: Eloisan kiinteistotiedot, VALOR-analyysi
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Etela-Savon
hyvinvointialue

ELOISA



Huom. Perustuu kevdéan ’24 analyyseihin

Merkittivin sopeutustavoite perusteitua kohdentaa toimialoille,
joissa korkeimmat kustannukset

Eloisan toimintakulut toimialoittain ja palvelualueittain 2023, %

42% 21% 18% 17% 2%

. . . ; Geriatrinen osastopalvelu .
D|agnost|set810?o tukipalvelut 59, Lapsme?lfpalvelut Vaikuttavuuspalvelut
0,
. L Tysikéisten palvelut ° 6%
Arjen tuki- ja etapalvelut 5% Henkilostopalvelut
15% 9%
Akuuttipalvelut, mielenterveys- ja riippuvuuspalvelut
22%
° Lastensuojelu
24%

Kotiin annettavat palvelut Digitaaliset ja tietopalvelut

250 28%

Sotekeskuspalvelut
24%

Vammaispalvelu ja
. Vaalijalan osaamiskeskus o .
Asumispalvelut 63% Tila- ja tukipalvelut

Sairaalapalvelut 55% 55%

46%

Terveyspalvelut lk&dantyneiden palvelut Sosiaalipalvelut Konsernipalvelut Pelastus- ja
turvallisuuspalvelut
Etela-Savon

hyvinvointialue ELOISA Lahde: Eloisan taloustiedot, VALOR-analyysi 74



Huom. Perustuu kevdéan ’24 analyyseihin

Etela-Savon vaesto vihenee 9% vuoteen 2030 - yli 75-
vuotiaiden ikaryhma ainoa, joka kasvaa (1/2)

Etela-Savon vaesto 2022 ja kehitysennuste 2023-2030 ikaryhmittain, tuhatta asukasta

CAGR

22-30

85+ +3%

75-84 +3%

(18%)
65-74 -1%
60,3
(49%) 18-64 -2%
0-17 -3%

2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029

Etela-Savon
hyvinvointialue ELOISA Lahde: Tilastokeskus, VALOR-analyysi 75



Etela-Savon
hyvinvointialue

Huom. Perustuu kevaan 24 analyyseihin

Eteld-Savon vaesto vahenee 9% vuoteen 2030 - yli 75-

vuotiaiden ikdryhma ainoa, joka kasvaa (2/2)

Etela-Savon vaestokehitys 2022-2030 kunnittain

“ Koko vaesto, lkm Koko vaesto, % Alle 75 vuotiaat, /km Alle 75 vuotiaat, % 75+ vuotiaat, /km 75+ vuotiaat, %

Enonkoski 111 -8% -155 -14% 17%
Hirvensalmi -66 -3% -174 108 30%
Juva 721 -12% 951 -20% 230 22%
Kangasniemi -398 -8% -569 -14% 171 18%
Manty harju -530 -10% -795 7% 265 27%
Mikkeli -3 287 6% 5222 1935 28%
Pertunmaa -153 -10% 218 7% 65 21%
Pieksamaki 2185 -13% 2776 -19% 591 22%
Puumala -153 7% -313 -19% 160 38%
Rantasalmi -479 -14% -598 -22% 119 21%
Savonlinna -3900 -12% 5137 -19% 1237 24%
Sulkava -278 -12% -339 -18% 61 13%
Eloisa yhteensi -12 261 -9% 17 247 - -16% - 4986 25%

ELOISA



Eloisan pelastustoimen kustannustaso kansallisessa
vertailussa korkea; suhteessa verrokkeihin tilanne parempi

Nostoja Sisaministerion selvityksesta Pelastustoimen palveluiden ja talouden tilaan vuonna 2023

Kuvio 15. Hyvinvointialueiden pelastustoimen kokonaiskustannukset 3 AR W 3 2
4 P Kuvio 17. Hyvinvointialueiden pelastustoimen asukaskohtaiset kustannukset

Kuvio 16. Hyvinvointialueiden pelastustoimen asukaskohtaiset kustannukset. verrokkiryhmittain
“ verrokkiryhmittain.
160 < 60000 000 2 o 160
o o o @ 140
140 T E - 50000 000 § § s 120
120 R TR o 3 i ~ 99 97
- 40000 000 s g - 100 86
100 sr o3 2 g 3 80 69
80 ~ &~ N 30000 000 = g 0 60
© o -
5 A = ~ 40
60 20000 000 e =1 20
40 10000 000 0
S R A mEooTESamOEY 3
2 0 S EEESEEEECSEFEEEZSEREis2Es3
0 o] TISERgedn s noE 300w n ¥PuB 5o s SpR I r 552w L8
T2 c RN ESESSEESECEREYRSG s S EToEieScnsisE S8 S5 52 £ Ewax 2 £ 2d:3=Laf :
£ 5 53T 252852927 5582w 2 N RT> Sx=mISRESESRS=26w G=2 >5 & 380 ] 5 Tua =
s TS ERf o vxamODcc vk OO £EZg S LB EIoST Toxge = 2 Ty = = = -
£ FEE5S58ESTizsE8 8oV EE 255 5 58 5 %53 58 g g 2 & 2 £
|5 £ < 2 s % v &ae=3ae > = B e =2 R =
o 53 = = § S 3 i g B
= > '_% g 5 & ® g = A = mVerrokki 1 @ Verrokki 2 m Verrokki 3
o = i
= mVerrokki 1 o Verrokki 2 B Verrokki 3 D Verrokki 4 B Verrokki 5 @ Verrokki 4 W Verrokki 5
Kommentit
» Eloisan pelastustoimen asukaskohtaiset kustannukset ovat maan korkeimpien joukossa heti Kainuun, Lapin ja Kymenlaakson jalkeen
»  Sen sijaan kun pelastustoimen kustannuksia vertaillaan verrokkiryhman (SM:n arvion mukaan samantyyppisten alueiden kesken), on kokonaiskustannus ja
asukaskohtainen kustannus keskiarvoa matalampi
- Viisi verrokkiryhm&a on muodostettu neljan vaestomaaraan, -tiheyteen ja -kehitykseen liittyvan kriteerin perusteella
Etela-Savon

hyvinvointialue

ELOISA Lahde: Sisaministerié







