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INLEDNING

Samkommunen for Osterbottens valfardsomréde inledde sin verksamhet 1.1.2022 genom att
sammanféra 13 kommuners och tvd samkommuners halso- och sjukvard och 12 kommuners
socialvard till en gemensam organisation. 1.1.2023 tradde social- och halsovardsreformen i kraft och
fr&n 2023 ansvarar Osterbottens véalfardsomrade fér anordnande av social- och halsovérd och
raddningstjéanster i alla 14 kommuner i Osterbotten.

Till sektordirektérernas uppgifter hor att arligen géra en sammanstalining 6ver hur Osterbotten mar
utifrén aldersperspektiven barn och unga, vuxna i arbetsfor alder och aldre. Till sammanstaliningen
hor ocksa tillgangen och tillgangligheten for olika tjanster, samt befolkningens egen asikt om servicen
och behoven. Sammanstallningen fungerar som regional valfardsberattelse for valfardsomradet.
Foéljande ars verksamhetsplanering och budgetarbete baserar sig resultaten av analysen och vid
behov uppdateras organisationens servicestrategi utifrdn den. Under varen 2023 utarbetar
valfardsomradet ett framtids- och anpassningsprogram och forslag for det framtida natverket av
service utarbetas. Analysen av befolkningens behov ger viktig bakgrundsinformation for arbetet.

I social- och halsovardsministeriets riksomfattande malséattningar for social- och halsovarden 2023-
2026 finns fyra 6verordnade principer och sammanlagt elva malsattningar under de éverordnade
principerna for att uppfylla malen med reformen av social- och halsovarden och raddningsvasendet:

1. Forbattra tjansternas kvalitet och tillganglighet
1. Tjansterna har ordnats jamlikt och de lagstadgade rattigheterna tillgodoses
2. Funktionssékerheten for i synnerhet basservicen starks och integrationen 6kas
3. Tillgangen pa yrkeskunnig personal sékerstalls och social- och halsovardens drag- och
hallkraftsfaktorer starks
2. Oka verksamhetens effektivitet
1. Verksamheten ar ekonomiskt hallbar
2. Kostnadsokningen i forhallande till det 6kade servicebehovet bromsas upp och
forebyggande arbete prioriteras
3. Effektivitetsbaserat grepp betonas i den nationella och regionala styrningen

3. Social- och halsovarden ar en fungerande del av samhallet
1. Valfardsomradena och kommunerna samt de dvriga aktorerna har fungerande
samarbetsstrukturer och forfaranden
2. Beredskapsplanering och forberedelser genomfors utifrdn nationellt enhetliga grunder
3. | verksamheten identifieras majligheter till socialt, ekonomiskt och ekologiskt hallbara
atgarder samt metoder for att dampa klimatférandringen

4. Oka informationens och forskningens betydelse
1. Forsknings- och utvecklingsverksamheten i anslutning till servicesystemet och primar-
och socialvardstjansterna starks
2. Den informationshantering och digitalisering som planerats nationellt och i
samarbetsomradet stdder maluppfyllelsen och det kundorienterade fornyandet av
verksamheten

Till sektordirektérernas ansvarsomraden hor malsattningarna under principerna 1 och 2 samt 3.1 och
dessa foljs upp i denna rapport.

e Samarbetsstrukturer och verksamhetsmodeller finns (ja/nej) (egen sektor)
e Omradena har ingatt ett samarbetsavtal (ja/nej)
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e Aktivitet for kommunernas arbete for att framja valfarden och halsan inom ramen for TEA-
viisari

e Omradet anvander kontrollistan fér radgivning om levnadsvanor (ja/nej)

e Malséattningarnas matare ingar i valfardsomradets egna uppféljningsmaétare och rapporteras i
den allmé&nna delen till den del det géller hela befolkningen, i 6vrigt under de sektorspecifika
avsnitten.

For féljande uppféljningsindikatorer saknas annu data:

o Upplevde att servicen var smidig, (%) av dem som anlitat sociala tjanster

e Andelen obesatta lakaruppdrag (lakarbrist) av alla lakaruppdrag vid halsocentralerna, %

o De forebyggande tjansternas andel av de sammanlagda kostnaderna (férebyggande
/korrigerande)

Material

| sammanstaliningen anvands olika typer av offentlig statistik, framst fran institutet for halsa och
valfard (thl) / Sotkanet (www.sotkanet.fi), men ocksa statistik fran olika myndigheter. Materialet i
Sotkanet bestar av befolkningsstatistik, olika indikatorer som dels olika organisationer har rapporterat,
dels baserar sig pa olika enkatundersokningar hos befolkningen, t.ex. halsa i skolan och FinLapset.
Kommunerna rapporterar om sitt forebyggande arbete till thl via TEA-viisari. For aldre inom hemvard
och boendeservice ar RAI (www.thl.fi/RAIl) ett viktigt uppfdljningsinstrument. | sammanstéllningen
anvands ocksa material fran nationella och regionala myndighetsutvarderingar, t.ex. thl:s arliga
utvardering av social- och hélsovardstjansterna i valfardsomradet, organisationens egna nyckeltal,
information fran de arliga diskussionerna med kommunernas ansvariga for framjande av hilsa- och
vélfard, samt respons fran olika intressegrupper. Resultaten for Osterbottens del jamfors med landet
som helhet, i vissa fall noteras storre regionala skillnaderna inom landskapet. Aven om kommunerna
frén 2023 inte langre har anordnar- och finansieringsansvar for social- och halsovarden har
kommunerna ett stort ansvar for det forebyggande arbetet. For att folja upp hur det férebyggande
arbetet fungerar behévs aven i fortsattningen kommunvis statistik dver anvandningen av social- och
halsovardstjansterna. De indikatorer som ar relevanta rapporteras darfér kommunvist som bilaga till
rapporten.

Nationellt bereds en férordning om minimiinformationsinnehallet i uppféljiningen av befolkningens
halsa och valfard i valfardsomradena och av informationen inom social- och halsovarden samt i
valfardsomradets och kommunens valfardsberattelse och valfardsplan. De indikatorer som ska inga i
den regionala valfardsberattelsen har i man av méjlighet tagits med, antingen i sjalva rapporten eller
som bilaga. Rapporteringen utvecklas efter att forordningen tratt i kraft.

Den nationella statistiken rapporteras vid olika tidpunkter under aret och annu finns inte all statistik for
2022 tillganglig. Det innebar att bakgrundsmaterialet till sammanstéllningen 2023 6ver hur
Osterbotten mar fortsattningsvis delvist har uppstétt i och rapporterats fran manga olika
organisationer. De egha systemen for kunskapsledning &nnu under utveckling och datan &r darfor inte
till alla delar jamforbar. Detta behéver beaktas vid de slutledningar man drar utifran det aktuella
materialet och nar man jamfor det med resultaten under kommande ar.


http://www.sotkanet.fi/
http://www.thl.fi/RAI
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/143472/URN_ISBN_978-952-343-721-0.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/143472/URN_ISBN_978-952-343-721-0.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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Figur 1: Beskrivning av vilket typ av information som anvéands vid analysen och hur tillfrlitlig den &r
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BEFOLKNINGEN SOM HELHET

Befolkningsstruktur

Nativiteten i Osterbotten och andelen personer under 18 &r av befolkningen har i flera ar varit bland
de hogsta i landet. Andelen invanare i arbetsfor alder har minskat och andelen &ldre har okat.
Andelen personer som fyllt 75 ar ligger i regionen nagot éver landets medelniva (11,4 %), och den
forutspas 6ka med 27 procent under 2021-2040. Under samma tidsperiod kommer daremot antalet
barn under 15 ar att minska med cirka 16 procent. Skillnaden mellan de olika kommunerna i
valfardsomradet ar dock stora.

Befolkningsprognos 2030, 2040
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Befolkning 31.12.2021 Befolkning 31.12.2022  Befolkningsprognos 2030 Befolkningsprognos 2040
(preliminart) (berdknad 2021) (berdknad 2021)

Figur 2: Befolkningsmangd och struktur i valfardsomradet 2021, preliminart for 2022, samt prognos fér 2030 och 2040.
Uppgifterna baserar sig pa statistikcentralens material.
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Prognostiserad aldersstruktur 2030, 2040
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2021 2030 2040
W 75 ar och 6ver, % av befolkningen 11,4 14,7 16,3

64 - 74 ar, % av befolkningen 12,2 11 10,7
M 16 - 64 ar, % av befolkningen 58,4 58 57,2
WO - 15 ar, % av befolkningen 18 16,2 15,7

Figur 3: Befolkningsmangd och struktur i valfardsomradet 2021, preliminart for 2022, samt prognos for 2030 och 2040.
Uppgifterna baserar sig pa statistikcentralens material.

Den officiella befolkningsprognosen visar pa en befolkningsminskning fram till 2040 med ca 6000
personer. | alla delar av landskapet pagar eller planeras dock stdrre industrietableringar och t.ex. i
Osterbottens férbunds malséattningar for 2040 finns en befolkningstillvaxt om pé ca 13 000 personer.
Behovet av inflyttning frédn andra delar av Finland, aterflyttning och fortsatt arbetskraftsinvandring ar
stort.

Befolkningsprognos 2040 (2021)

Larsmo 17%
Pedersore 2%
Kasko 1%
Narpes 0%
-2%asa
1896sholm
-7% Malax
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-16% Kronoby
-19% Vora
-22% Kristinestad
Q%erbotten

-25% -20% -15% -10% -5% 0% 5% 10% 15% 20%

Figur 4: Befolkningsprognos 2040 jamfort med 2021 for de olika kommunerna i valfardsomradet

| Osterbotten &r andelen invdnare med annat modersmal &n finska eller svenska &r bland de hogsta i
landet, storre andel finns endast i de nylandska valfardsomradena och i egentliga Finland. Variationen
mellan kommunerna &r dock stor; 1,7 — 18,3 % av befolkningen (2021). Osterbotten tog 2020 emot
flest flyktingar i landet i forhallande till befolkningsméngden, 2021 var antalet ndgot dver landets
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medelniva. Drygt 90% av de med utlandsk bakgrund har kommit hit av andra orsaker, framst
arbetsrelaterade. 2022 sag man en fortsatt 6kning i antalet arbetskraftsinvandrare i kommunerna,
aven om den allménna ekonomiska osékerheten vantas dampa 6kningen. Kénsfordelningen bland de
med utlandsk bakgrund &r ganska jamn, ca 52% och 48% kvinnor.

| och med kriget i Ukraina har narmare 2500 ukrainska medborgare beviljats tillfalligt skydd i omradet.
Personer som beuviljats tillfalligt skydd och dvriga asylsbkande som var registrerade vid
mottagningscentralerna i bérjan av 2023 var i Kristinestad ca 1000, i Vasa ca 850, i Vora ca 350 och i
Jakobstad ca 400. De bor antingen i anslutning till mottagningscentralerna eller i hyrda lagenheter i
naromradet. Migrationsverket ansvarar for anordnande av social- och halsovardstjanster for
asylstkande och personaler med tillfalligt skydd, men valfardsomradet anvands delvist som
serviceproducent. Fran mars 2023 kan de som haft tillfalligt skydd minst ett ar séka om
kommunplats, det ar oklart hur manga som kommer att vélja det alternativet. Nar en person beviljas
kommunplats dévergar anordnaransvaret for social- och halsovardstjansterna till valfardsomradet. For
de tillaggskostnader detta innebar far valfardsomradet dels en kalkylerad ersattning, dels kan
valfardsomradet soka ersattning fran NTM-centralen.

Man behover komma ihdg att man, aven efter flytt till ett annat land har med sig sin bakgrund vilket
kan paverka livet i Finland; tex spanningar mellan ukrainare och ryssar eller reaktioner pa handelser i
ursprungslandet dar man har kvar anhdriga; tex jordbavningskatastrofen nyligen i Turkiet / Syrien.

Annat modersmal an fi el sve/1000 inv. 2019 - 2021
Muu didinkieli kuin suomi tai ruotsi/1000 as. 2019 - 2021

200
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80 3 —_——
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40

20 =8
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Hela landet / Koko maa Osterbotten / Pohjanmaa

Figur 5: andelen invanare i Osterbotten som har annat modersmal &n finska eller svenska jamfort med landet som helhet 2019-
2021, kalla: thl /Sotkanet

Befolkningens sociala miljo, valmaende, funktionsformaga och riskfaktorer

Befolkningen i Osterbotten har socialt sett manga skyddande faktorer &ven om klara skillnader mellan
kommunerna féorekommer. Sysselsattningsgraden ar hég, andelen i behov av bostadsbidrag ar lagre
an i landet som helhet, andelen skilsméssor lagre an landet i genomsnitt, medellivslangden &r den
hogsta i Finland. Farre roker och den alkoholrelaterade dodligheten &r klart 1agre én i landet som
helhet. Andelen trangbodda hushall &r nagot hégre &n i landet i genomsnitt och beror till stérsta delen
pa trangbodda hushall i barnrika kommuner (framst Larsmo, Narpes, Pedersore). Vid
kommunrundorna vintern 2023 framkommer att foreningslivet &r livligt och intresset for bl.a. kurser
inom den fria bildningen ar stort. Vid diskussioner framkommer ofta oro 6ver att droganvandningen
okar. Aven om droger helt klart &ar ett problem i Osterbotten visar Thl:s uppféljning av resterna for
olika narkotiska preparat i avloppsvatten bl.a. i Vasa och Jakobstad att anvandningen &nda ar bland
de lagsta i Finland och har minskat mellan 2020 och 2022. (information pa finska: Jatevesitutkimus:
vaestétason huumeiden kayttd - THL).



https://sotkanet.fi/sotkanet/sv/taulukko/?indicator=szaKAAA=&region=szb0iXcyNcyvNMnMSU-xNgyJN7Y2LLM2rQAA&year=sy5zsjbS0zUEAA==&gender=t&abs=f&color=f&buildVersion=3.0-SNAPSHOT&buildTimestamp=202109301228
https://thl.fi/fi/tutkimus-ja-kehittaminen/tutkimukset-ja-hankkeet/jatevesitutkimus
https://thl.fi/fi/tutkimus-ja-kehittaminen/tutkimukset-ja-hankkeet/jatevesitutkimus
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Tabell 1:
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Osterbotte
n 2020

2021

2022

Finland 2020

2021

2022

Andel som kanner sig
ensamma, % av 20 ar fyllda
Itsensa yksinaiseksi tuntevien
osuus, % 20 vuotta tayttaneista

10,1

10,5

Patienter som fatt sjukhusvard
pga skador eller férgiftningar /
10 000 invanare

Vammojen ja myrkytysten
vuoksi sairaalassa hoidetut
potilaat / 10 000 asukasta

120,4

79,7

106,1

101,7

Andel (%) av 20 at fyllda, som
kanner sig otrygga i sitt dagliga
liv

Paivittaisen elamansa
turvattomaksi kokeneiden
osuus, % 20 vuotta tayttaneista

3,7

Skillnader i valfard och halsa

Nationellt sett finns det skillnader i hdlsa och valfard bland annat mellan olika regioner, mellan kénen,

mellan olika inkomst- och uthildningsgrupper, beroende pa funktionsférméaga och hos andra

minoriteter. Skillnaderna ses redan tidigt i livet som olika levnadsvanor och riskbeteenden och senare
i livet i form av 6kad sjuklighet och risk for marginalisering. Olika befolkningsgrupper har olika tillgang
till och olika forutsattningar att tillgodogora sig information om hélsosamma levnadsvanor, att anvanda

digitala tjanster och att uppsoka ratt form av vard och service. Ganska fa nationella

uppfdljningsindikatorer ger mojlighet att folja upp andra skillnader an kon utom nar de baserar sig pa
olika enkatundersokningar bland befolkningen.

Tabell 2:

Osterbotten
2020

2021

2022

Finland
2020

2021

2022

Andelen som fétt otillrackliga tjanster
pa lakarmottagningen (%), hog
utbildning

Laékarin vastaanottopalveluita
riittmattdmasti saaneiden osuus, (%)
tarvinneista, 20 vuotta tayttéaneet, ,
korkea koulutus

20,7

18,9

Andelen som fétt otillrackliga tjanster
pa lakarmottagningen (%), medelhdg
utbildning

Laékarin vastaanottopalveluita
riittAméattdmasti saaneiden osuus, (%)
tarvinneista, 20 vuotta taytténeet,
keskitason koulutus

20,5

18

Andelen som fétt otillrackliga tjanster
pa lakarmottagningen (%) lag
utbildning

Laékarin vastaanottopalveluita
riittAméattdmasti saaneiden osuus, (%)
tarvinneista, 20 vuotta tayttéaneet,
matala koulutus

24,3

21,7

Alkoholrelaterade, forlorade levnadséar
(PYLL) i 8ldern 25 — 80 &r / 100 000,
l&g inkomst

1943

3150
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Alkoholikuolemat, menetetyt
elinvuodet (PYLL) ikavalilla 25 - 80
vuotta / 100 000, pienituloiset
Undvikbara slutenvardsperioder inom 3,1 3,8
primarvarden och den specialiserade
sjukvarden som inletts pa jouren,
ojamlikhet efter inkomster,
ojamlikhetsindex RII

Rapportering av halsoskillnader i 29 (4/14) 62
befolkningen till fullmaktige, % av
kommuner

Véaestoryhmien vélisten terveyserojen
raportointi valtuustolle, % kunnista

Halsoframjande och forebyggande tjanster

Framjande av hédlsa och vélfard ar en av de viktigast samarbetsytorna mellan kommunerna och
valfardsomradet. Valfardsomradets invanare bor i en kommun och den kommunala grundservicen
och kommunernas satsningar pa strukturella forutsattningar for sunda levnadsvanor och
halsoframjande arbete har en stor betydelse for behovet av social- och halsovardstjanster. Ocksa
inom vélfardsomradet ar det férebyggande arbetet en viktig del. Aven tredje sektorn och andra
organisationerna har har en framtradande roll.

Nastan alla kommuner i Osterbotten och valfardsomradet har anstéllt en person som &r ansvarig for
att koordinera tjanster for framjande av héalsa och valfard. De flesta kommuner och likasa
valfardsomradet har dven ett eget politiskt organ for detta. Inom valfardsomradet utvecklas de
forbyggande och hélsoframjande tjansterna via Prima Botnia och Framtidens social- och hélsocentral
projekten. Foljande samarbetsgrupper koordinerar det forebyggande och halsofrdmjande arbetet for
alla &lderssektorer:

- Paallman niva fungerar en regional grupp for chefer/ansvariga for framjande av hélsa och
valfard inom kommuner och valfardsomrédet som ocksa har representation fran Prima
Botnia-projektet

- Regionala gruppen for framjande av mental halsa och férebyggande av rusmedelsmissbruk
och vald i nara relationer bestar av kommunernas ansvarspersoner for
rusmedelsférebyggande arbete, representanter fran tredje sektorn, representant for polisen,
representant for valfardsomradet och, projektcheferna fran Prima Botnia och Framtidens
social- och hélsocentral projekten

- Natverket for framjande av delaktighet har representation fran Osterbottens féreningar,
Osterbottens forbund, valfardsomradet och Prima Botnia-projektet

- De arliga kommunrundorna dar valfardsomradets sektordirektorer, ordférande for sektionen
for framjande av valfard och halsa, samt kontaktytor, chefen for framjande av valfard och
hélsa, samt kontaktytor, samt de regionala servicecheferna traffar kommunernas ledning ger
viktig information det halsoframjande och férebyggande arbetet i kommunerna och hur
samarbetet mellan kommunen, tredje sektorn och valfardsomradet fungerar.

Bland de nationella projekten utvecklas férbyggande och halsoframjande tjanster som riktar sig till alla
aldersgrupper framst via Prima Botnia projektet via utveckling och inférande av ett multidisciplinart
valfardstjanstkoncept;

- utveckla en digital regional serviceplattform, som innehaller vagar till social- och halsovardens
tjanster och kommunernas och tredje sektorns tjanster for framjande av halsa och
valbefinnande

- remisser till valbefinnandeaktiviteter
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- Kraftivardagen - verksamhetsmodellen, en modell, dar man i grupp tillsammans gar igenom
verktyg for egenvard, testas. Malet med verksamheten ar att starka deltagarnas formaga att

ta hand om sig sjalva och pa sa satt forbattra vardagen och livskvaliteten.

Tabell 3:

Osterbotten 2021 2022 Finland 2021 2022
2020 2020

Andel invanare, %, som bor hogst 1 km 37,6
fran hallplats for regelbunden
kollektivtrafik

Hyte-koordinator eller planerare i 50 86 89 89
kommunen, % (12/14)

Anvandning av férhandsbeddmning 7 (1/14) 39
i kommunens verksamhet, %

Medborgarinstitutens 122
undervisningstimmar inom kultursektorn /
1000 inv.

Klienter inom priméarvarden som fatt 12,6 14,1 15,4 7,7 9 10,6
motionsradgivning, %

Behov och anvandningen av social- och halsovardstjanster

Thl:s senaste statistik ver sjuklighet ar fran 2018-2019. Den aldersstandardiserade sjukligheten i
fastlands Finland &r lagre &n i Osterbotten bara i de nylandska vélfardsomradena och i Helsingfors
stad. Inom alla sjukdomsgrupper ligger Osterbottens index lagre &n det nationella medeltalet. Aven
har ser man dock klara skillnader mellan kommunerna. Fran 2023 utgor sjukligheten en stor del av
valfardsomradenas finansieringsgrund och det &r viktigt att rapportering ar av tillrackligt hog kvalitet.

thl:s sjuklighetsindex 2019 (hela landet = 100)

v ikl ; 8
Index for sjukdomar i muskuloskeletala =8
systemet, icke-alderstandardiserat 83,4
Index for mental hilsa _ 789161 m icke ldersstandardiserat
M alderstandardiserat
nex ot eansiartssukcorer | .75
Index for cerebrovaskuldra sjukdomar = 9%561

0 20 40 60 80 100 120

Figur 6: Thl:s aldersstandardiserade sjuklighetsindex for olika sjukdomsgrupper 2019, kalla: Sotkanet
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| Osterbotten var nettodriftskostnaderna 2021 ca 3,9 % hogre &n landets medeltal (2020 0,3 %). Ser
man pa de behovsjusterade kostnaderna, som raknas ut i forhallande till sjuklighetsindex var
driftskostnaderna déremot ca 18,7 % hogre &n landets medeltal. Kostnaderna for aldreomsorg, inkl.
24/7 boenden, serviceboende med heldygnsomsorg for personer med funktionsnedséattning och
specialiserade sjukvarden ligger hdgst over landets medeltal, medan flertalet av socialvardens
tjanstehelheter, mental och missbrukarvarden (inkl. psykiatri) och pa avdelningar inom primarvarden
har lagre kostnader.

Kostnader 2021, landets medeltal = 100%

117% 117%

o o 110%
120% 4% 98% 98% 106%
100%
[v)
80% 1o 66% 3%
60% 42%
40%
20% I
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> > e SO 2 > > 2 N
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Figur 7: Kostnaderna (euro / invanare), for olika uppgifter inom social- och halsovarden 2021 i forhallande till det nationella
medeltalet. Uppgifterna bygger pa statistikcentralens material, kalla: Sotkanet.fi

Tabell 4:
Osterbotten 2021 2022 Finland 2020 | 2021 2022
2020
Lakarbesok inom primarvardens 883 904 866
Oppenvard / 1 000 invanare 843
Vardperioder i sjukhusvard / 1 000 210,7 141,9 166,9 162,9
invanare

Social- och halsovardstjansternas tillgang, tillganglighet och kvalitet

Inom vélfardsomradet finns utmaningar med tillgangligheten till icke-bradskande primarvard,
munhalsovard och till vissa specialiteter inom specialiserade sjukvarden. Situationen har
forvarrats efter corona-pandemin, men ar varst inom de verksamheter som hade problem med
tillgangligheten redan innan pandemin. Stora variationer i tillgangen till primarvard ses annu
mellan kommunerna. De olika patientjournalsystemen gor det svart att styra resurser mellan
verksamhetsenheter pa det satt man kan gdéra inom socialvarden.

Vid matning av kontinuitet inom halsovarden anvands COCI , Continuity of Care, vilket ar ett
index for som beskriver huruvida klienten i allmanhet traffar samma eller liknande vardare eller
om den mottagande personen oftast ar en annan. Indexet far utifran klientens individuella
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besoksférdelning vardet 0 och 1: Vardet O innebéar att alla besdk har genomfoérts hos olika
yrkespersoner (ingen kontinuitet), vardet 1 att bestken har genomférts hos samma yrkesperson
och aterspeglar den fullstandiga kontinuiteten i vardrelationen. | Osterbotten traffar multisjuka
patienter oftare samma lékare &n samma skétare. For att folja upp antibiotika anvandningen foljer
man nationellt andel med Ovre luftvagsinfektion som ordinerats antibiotika, dar ar andelen i
Osterbotten hogre &n nationellt, vilket kan vara ett tecken p& for hog antibiotikaanvandning.

Komplikationer vid kirurgisk eller medicinsk behandling ar lagre an landets medeltal.

Nationella allménna kvalitetsindikatorer for socialvarden som motsvarar de for halsovarden ar
annu under utveckling.

Tabell 5: tillgang till vard och service

Osterbotten
2020

2021

2022

Finland
2020

2021

2022

Vantetiden for icke-
bradskande lakarbesok
inom priméarvarden > 7
dagar,% av genomforda
besok (oktober)

32,1

42,4

Vantetiden for icke-
bradskande lakarbesok
inom primarvarden > 3
manader fran
beddmning av
vardbehovet, % av
genomférda besok
(oktober)

0,5

0,6

Vantetiden for icke-
bradskande besok hos
tandlakare > 3 man, %
av genomforda besdk
(oktober)

4,5*

16,3

Antalet personer som
31.8 vantat pa
specialiserad sjukvard i
mer &n 6 manader / 10
000 invanare

16,9**

34,3

Andelen av
kommunernas
ansokningar om
utkomststéd som
behandlats inom 7
vardagar, % av
ansokningarna (oktober)

98,4

97,7

98,7

96,5

Har utrattat &renden
inom social- och
halsovarden elektroniskt
(%)

Asioinut sahkdoisesti
sosiaali- ja
terveyspalveluissa, (%)
palveluja kayttaneista

21,3

32,4

* Siffrorna tagna fran Sotkanet, 6verensstammer inte helt med egen rapportering

** Specialsjukvardens siffror innan 2023 avser Vasa sjukvardsdistrikt / samkommunen for Osterbottens vélfardsomréde
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Tabell 6: servicens kvalitet och smidighet

Osterbotten
2020

2021

2022

Finland
2020

2021

2022

Undvikbara
slutenvardsperioder inom
den specialiserade
sjukvarden som inletts pa
jouren / 100 000 > 25 ar,
aldersstandardiserad

1272

1356

Kontinuitet i varden
(COCI)* vid lakarbesok i
Oppenvarden inom
priméarvarden for multisjuka

0,39

0,31

Kontinuitet i varden (COCI)
vid besok hos sjukskotare i
Oppenvarden inom

primarvarden for multisjuka

0,16

0,18

NPS (egen uppféljning)

65

Klienter som féatt éver 10
remisser till den
specialiserade sjukvarden,
% av alla som fatt remiss

0,1

0,4

0,5

Patienter for vilka vid
samma servicehandelse
registrerats akut ovre
luftvagsinfektion,
ospecificerad och
ordinerats antibiotika, %

4,5

19

2,4

1,4

Komplikationer vid kirurgisk
eller annan medicinsk
behandling, % av
behandlingsperioderna

1,9

1,8

2,4

2,4
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BARN O UNGA

Inledning

Barn och unga har olika behov av social- och halsovardstjanster i olika aldrar och sektorn ar darfor
inom valfardsomradet indelad i tre undergrupper; 0 - 5 ar, 6 - 15 ar och 16 - 17 ar. | aldersgruppen 16
- 17 finns manga samarbetsytor med aldersgruppen 18 — 25 ar.

0-5 ar
= Anknyining fill foraldrama .
* Lara sig grundfardigheter (ata, rora pa sig, kommunicera), tidiga stodinsatser idenfifieras och erbjuds vid behov

o

* Grunden for sunda levnadsvanor
u. *  Kost, motion, somn, munhalsa, rufiner .
— . +  Stodtjanster inriktar sig framst fill vardnadshavama: stod for foraldraskap och parfarhallande

* Individuella halso- och sjukvardstianster
* Radgivningstjanster, familjeservice, sjukvard, habilitering, bamskydd

6-15 ar
* Forskola och skola
w * Utvecklas som individ, familjens roll vikiig
* Relationer och modeller utanfor familjen allt vikiigare
+ Foraldrarskapet utvecklas, stids vid behov

* Fortsatt stod for sunda levnadsvanor
+ Aven tobak, alkohol, droger
+  Meningsfulla fritidsativiteter, fysisk akfivitet
» Skolhalsovard, elevhalsa, familieservice, sjukvard, habilitering, bamskydd
= Vad ar normalt? stod for det psykiska maendet | overgang mellan livsskeden

16-17 ar
« Barjar frigbra sig fran familjen, men behov av stod kvarstar
= Andra stadiets studier
o " My inlamingsmiljd, nya vanner, ibland sjalvstandigt boende
« Sjalvstandig anvandare av social- och halsovardstidnster
= Fdmmagan att inse langtgaende konsekvenser av sina beslut &nnu inte
fardigutvecklad; std och uppsikande verksamhet

Figur 8: sardragen for de olika aldersgrupperna bland barn och unga och vilken typ av service som behovs

Olika specialgrupper, t.ex. barn och unga med kroniska sjukdomar, neuropsykiatriska utmaningar,
utmaningar i familjesituationen eller olika fysiska eller kognitiva funktionsvariationer har ocksa
sarskilda behov som stracker sig over alla aldersgrupper.

En langvarig malsattning i Finland har varit ett barn- och familjevanligt Finland och som en del i detta
har den forsta nationella barnstrategin blivit fardig 2021. Malet ar ett samhalle som respekterar
barnets rattigheter. Utgangspunkten vid barnstrategin ar FN:s konvention om barnets réattigheter och
dar redogoras for hur barns och ungas valfard och rattigheter tillgodoses i nulaget samt vilka som ar
de viktigaste malen och atgarderna for att framja dessa. Beredningen av barnstrategin sker i tva
nivaer. | den egentliga barnstrategin antecknas langsiktiga mal och atgarder som framjas over
regeringsperioderna. Pa den andra nivan utarbetas en genomférandeplan for barnstrategin. | arbetet
engageras offentliga aktorer, samt hdgskolor och utbildningsanordnare, idéburna organisationer,
forsamlingar och naringslivet. Flera kommuner i Osterbotten arbetar ocksa enligt UNICEFs principer
fér en barnvanlig kommun.

Det nationella programmet for utveckling av barn- och familjetjanster (LAPE) startade redan 2015 och
under 2017 - 2018 utarbetades i Osterbotten handboken God praktik och kvalitet i planeringen av
barn- och familjeservicen. Programmet fortsatter 2020—2023 och i enlighet med riktlinjerna i
regeringsprogrammet &r syftet att starka sarskilt foljande:
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o familjecenter och tidigt stéd i vardagen fér barn, unga och familjer
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¢ mentalvards- och missbrukartjanster med lag troskel for barn och unga
e mangdisciplinart barnskydd

De forsta tva helheterna utvecklas som en del av programmet Framtidens social- och halsocentral
som pagar till slutet av 2023. Mangdisciplinart barnskydd utvecklas via arbetsmetoden for systemiskt

barnskydd som redan anvants i flera av valfardsomradets kommuner.

Befolkningsstruktur och social milj6

Enligt befolkningsprognosen minskar antalet barn och unga nagot mindre &n i landet som helhet, med

ca 15% fram till 2040, andelen sjunker frén 22,6 till 20 %. Skillnaden mellan kommunerna &r dock

stor, enligt prognosen minskar antalet 0 - 14-aringar med minst 30 % i Laihela och Korsnas, medan
de okar med 9 % i Larsmo.

Tabell 7: andelen 0-4, 5-9, 10-14 och 15-19 aringar i Osterbotten 2021 med prognos fér 2030 och 2040 (2021).

Osterbotten

2021

2030 Prognos

2040 Prognos

féréandring
2020 — 2040

Antal

0-19 arigas
andel av
befolkningen
(%)

Antal 0-19 arigas
andel av
befolkningen

(%)

Antal 0-19 arigas
andel av
befolkningen

(%)

Antal

Osterbottens
befolkning

176 041

22,6

173694 211

169533 20,0

-6 283

0-4 aringar

8658

8221

8073

-2744

5-9 aringar

10151

8775

8278

10-14 aringar

10811

9146

8579

-2173

15-19 aringar

10110

10511

9059

-886

0-14 aringar, prognos 2040 (%)
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Figur 9: Kommunvis befolkningsprognos fér 2040 i Osterbottens vélfardsomrade
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Liksom for befolkningen som helhet, visar manga indikatorer éver socialt valmaende for barn, unga
och familjer goda resultat. Farre familjer har en foralder, farre barnfamiljer far utkomststod, risken for

barnfattigdom ar lagre. Andelen 1 - 2 aringar som far heldags dagvard varierar stort mellan
kommunerna, medeltalet for Osterbotten ar nara det nationella

Tabell 8: sociala indikatorer for barn och unga, kélla thl / Sotkanet 2021, TEM kototietokanta

Hela landet Osterbotten Min Max
Familjer med en féralder %) 23,3 15,9 5,2 25,3
barnfamiljer % av familjerna 37,8 38,5 26,5 50,4
% av barnfamiljerna som fatt
utkomststod 9,4 6,9 2 11,4
Risk for fattigdom bland barn % 11,9 10,7 4,3 15,6
Familjer som omfattats av hemservice 2.4 1,6 1,7
inom servicen for barnfamiljer, % 0
0-17 &riga med utlandsk bakgrund
(%)
Ulkomaista syntyperda olevien 0-17
vuotiaiden osuus (2021) 10,5

Valmaende, funktionsférmaga och riskfaktorer

Barn och ungas upplevda halsa, valméaende och levnadsvanor uppfoljs vartannat ar genom enkat-
undersokningen "Halsa i skolan", senaste undersckningen gjordes varen 2021. | undersdkningen
deltar eleverna i arskurs 4 och 5 samt 8 och 9 i den grundlaggande utbildningen, samt arskurs 1 och
2 i gymnasier och yrkesskolor. Féljande undersokning gors varen 2023 och indikatorerna som
baserar sig pa undersokningen har darfor inte uppdaterats. Utbildningsstyrelsens system MOVE
testar arligen den fysiska funktionsférmagan hos eleverna i arskurs 5 och 8.

Under flera ars tid har man kunnat se orovackande signaler gallande ungas psykiska maende. Allt fler
anger att halsotillstandet upplevs mattligt eller daligt och andelen som har angest okar. | den senaste
halsa i skola- undersékningen som gjordes ca ett ar in i corona-pandemin ser man att resultaten
forsamrats ytterligare. Andelen som kanner sig ensamma har ¢kat, 6ver 25% av flickorna i arskurs 8
och 9 anger att de har mattlig eller svar angest och olika typer av sexuella trakasserier har okat
kraftigt, vilket ses redan i arskurs 4 och 5. Andelen mobbande har 6kat ndgot, aven om man har ser
variationer mellan kommunerna och vissa har riktigt bra resultat. JAmfért med undersékningen 2019
ser man ocksa tydliga signaler p& hela att familjen i manga fall mar daligt, andelen som upplevt fysiskt
vald av vardnadshavaren har dkat och nara 1/3 av eleverna i arskurs 4 och 5 anger att de upplevt
psykiskt vald.

Bildningssektorn tar upp ett allt storre problem med unga som har en hog skolfranvaro och elever och
studerande som nar s pass psykiskt daligt att de inte klarar av att vara i skolan. Nya fenomen som
tillkommit under 2022 &ar en allman otrygghet p.g.a. det forsamrade sakerhetslaget i varlden och den
ekonomiska osakerheten, samt behoven for de barn och unga som flytt frdn Ukarina. Fran
verksamhetsenheterna tar man dessutom upp stdédbehoven hos de barn och unga déar féraldrarna har
psykisk sjukdom eller missbruk, ckad droganvéandning och sjalvskadebeteende. Ocksa
ungdomsfullméaktige for fram 6kad droganvandning i yngre aldrar, men ocksa press fran
kamratkretsen, social fobi efter corona-pandemin och inskrankta asikter. Som styrkor i Osterbotten
ser ungdomsfullmaktige maojligheterna att paverka, gemenskap, smaskalighet och bra service.
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Tabell 9: Faktorer som paverkar det psykiska valmaendet. Kélla: Halsa i skolan-undersokningen 2021

hela landet | Osterbotten riktning
Upplevt sexuella kommentarer, forslag, har fatt meddelanden
eller fatt se bildmaterial under aret, % av eleverna i arskurs 4 och
5 8,3 95| ®®
Upplevt sexuellt vald under aret, % av eleverna i arskurs 8 och 9 9,4 105| ®
Mobbats i skolan minst en gang / vecka % av elever i ak 8-9,
finlandsk bakgrund 4,9 45| ®
Mobbats i skolan minst en gang / vecka % av elever i ak 8-9,
utlandsk bakgrund 11,1 117 ®O®
Upplever halsotillstdndet mattligt eller daligt (%) &k 8 och 9,
finlandsk bakgrund 25,7 26,6 | ®
Mattlig eller svar &ngest (%) &k 8 -9, pojkar 7.9 67| ®
Méttlig eller svar &ngest (%) &k 8 -9, flickor 30,1 26 DB
Upplevt fysiskt vald av foralder eller vardnadshavare under aret
(%) 8k 4 och5 15,1 15,8
Upplevt psykiskt vald av foralder eller vardnadshavare under aret
(%) &k 4 och 5 25,5 313|®®
Kéanner sig ensam, % av elever i 8k 8 och 9 15,9 128 ®

Barn och ungas beteende och levnadsvanor paverkar dels deras halsa, valmaende och

livsforutsattningar pa kort sikt, men lagger ocksa grunden till risken for sjukdomar, nedsatt
funktionsformaga och majligheter till delaktighet pa lang sikt. | halsa- i skolan- och MOVE-

undersokningarna 2021 och 2022 har évervikten hos eleverna i arskurs 8 och 9 och andelen av
eleverna i arskurs 8 med svag fysisk rorelseférmaga fortsatt att oka. Andelen som ater frukost

dagligen kan anvands som ett matt pa sunda kostvanor och har minskat. Daremot anger nagot fler av
eleverna i arskurs 8 och 9 att de borstar tanderna tva ganger om dagen, vilket ar viktigt med tanke pa

munhélsan. Andelen som roker dagligen, ar ordentligt berusad minst en gang per méanad eller har

provat p& olagliga droger har 6kat i nastan alla grupper i arskurs 8 och 9, samt i rskurs 1 och 2 i
gymnasier och yrkesskolor. Andelen som anvander droger ar anda lagre an i landet som helhet. Med
tanke pa de 6kande halsoskillnaderna hos i olika befolkningsgrupper hos vuxna, ar det oroande med
en s stor skillnad mellan de som gar i gymnasiet jamfort med yrkesskolorna.

Andelen som deltar i mobbning har 6kat och féljer det nationella medeltalet, &ven hér ser skillnader
mellan kommunerna. Andelen brottsmisstankta <15-aringar ar nagot lagre an landets medeltal, men

visar en 6kande trend, antalet brottsmisstankta 15-17-aringar har tkade kraftigt 2021 och ar nu hogre

an i landet som helhet. Enligt polisens statistik har brotten bland minderariga ckat med 31 % mellan

2018 och 2022. Antalet aborter bland 13-17 aringar har tidigare minskat och ar lagre an i landet som

helhet, men tkade nagot 2021.
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Minderarigas vanligaste brott 2018, 2022
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Figur 10: Minderarigas vanligaste brott 2018 resp. 2022, brottsplats kommunerna i Osterbotten; polisens statistik
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Tabell 10: Indikatorer som beskriver levnadsvanor och riskbeteende hos barn och unga. Kélla: Hélsa i skolan- och MOVE-

undersokningarna 2021 och thl /Sotkanet (2020)

hela landet | Osterbotten riktning
Overvikt %, 8k 8-9 18 194 | ®
MOVE-test &k 8, % med svag fysisk rérelseformaga (2022) 41,2 4131 ®
12-aringar med friska tander % 61,6 62,9
Ater inte skollunch dagligen (%) &k 8 0 9 34,4 30,4 &
Har provat nikotinprodukt (%) &k 4-5 35 43| &2
Roker dagligen (%) &k 8 0 9 5.3 68| ®
Ordentligt berusad minst en gang / man (%) &k 8 och 9 8,9 12| ®
Ordentligt berusad minst en gdng / man (%) &k 1 o 2 i gymnasiet 14,9 18,1 | <>
Ordentligt berusad minst en gang / man (%) &k 1 0 2 i
yrkesskolor 24 25,7 | <->
Provat olagliga droger minst en gang (%), ak 8-9 8,1 61 ®
Deltagit i mobbning varje vecka (%), ak 8-9 2,8 28| ®
Brottsmissténkta 15-17 &ringar/1 000 inv. (2021) 775 819 ®O®
Aborter 13-17 aringar / 1000 (2021) 2,2 15| ®

Skillnader i valfard och hélsa

Som for befolkningen som helhet finns aven skillnader i valfard och héalsa bland olika grupper av barn
och unga t.ex. beroende pa familjesituation, kon, kulturell bakgrund, funktionsnedsattning, sexuell
laggning eller konsidentitet. Till skillnad frAn 6vriga alderssegment finns det ndgot mer nationell
information om skillnader i valfard och halsa for barn och unga da svaren pa héalsa i skolan-
undersokningen kan fas utifrdn kon och till vissa delar aven uppdelade i de med finlandsk eller
utlandsk bakgrund. Kommunerna far resultaten pa skolniva och kan da ocksa se skillnader mellan de
inhemska sprakgrupperna. Med tanke pa att utbildningsniva senare i livet har en klar relation till
halsotillstdndet ar det orovackande att man ser sa stor skillnad pa levnadsvanor redan mellan
studerande i gymnasier resp. yrkesskolor. Pojkar i &k 8-9 med utlandsk bakgrund anger betydligt
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mera angest 4n pojkar med finlandsk bakgrund i samma alder och kanner sig ocksa betydligt mera
ensamma. For flickornas del &r skillnaden inte lika tydlig.

Tabell 11: valm&ende och levnadsvanor mellan olika grupper av barn och unga

hela landet Osterbotten | riktning
Mobbats i skolan minst en gang / vecka % av elever i ak 8-9,
finlandsk bakgrund 4.9 45| @
Mobbats i skolan minst en gang / vecka % av elever i ak 8-9,
utlandsk bakgrund 11,1 11,7 ®®
Upplever halsotillstandet mattligt eller daligt (%) ak 8 och 9,
finlandsk bakgrund 25,4 26,8 ®
Upplever halsotillstidndet mattligt eller daligt (%) &k 8 och 9,
utlandsk bakgrund 27,9 220 ®
6,5 4.9
Mattlig eller svar angest (%) 8k 8 -9, pojkar finlandsk bakgrund ®
16,9 14,1
Mattlig eller svar dngest (%) 8k 8 -9, pojkar utlandsk bakgrund ®
Mattlig eller svar &ngest (%) &k 8 -9, flickor finlandsk bakgrund 30 26| O®
30,9 25,6
Mattlig eller svar angest (%) &k 8 -9, flickor utlandsk bakgrund BIS)
Provat olagliga droger minst en gang (%), gymnasiet 8k 1 0 2 12,6 81 ®
Provat olagliga droger minst en géng (%), 8k 1 o 2 i yrkesskolor 17,7 12 | <>
Roker dagligen (%) 8k 1 o 2 i gymnasier 2,3 3.4 o
Roker dagligen (%) ak 1 o 2 i yrkesskolor 17,5 211 ®

Behov och anvandningen av social- och halsovardstjanster

Analys av kombinerad statistik fran olika kallor som gjordes via det nationella LEA-projektet
(lapsiperheiden edistynyt analytiikka, avancerad analys av barnfamiljer), dar Vasa och Laihela deltog,
visade att generellt klarar sig ca 70% med basservice, ca 20 % behover tillfalligt eller langvarigt stod
och ca 10 % ett systematiskt stod. For Vasas del kunde man aven géra en analys fér mindre
aldersgrupper och noterade da att behoven ar ganska stabila i aldersgrupperna 0-5, 6-12 och 13-15
ar, men i aldersgruppen 16-19 ar ser man en kraftig 6kning av behovet av framst tillfalligt stod till ca
35%, basservicen ar tillrécklig endast for ca 55%. Mdojligheterna att félja upp hur stor andel av de
resurser som barn och unga anvander gar till forebyggande, stodjande respektive kravande tjanster
ar annu under utveckling.

Tillgang, tillganglighet och kvalitet pa halsoframjande, férebyggande och
universella tjanster

Framjande av hélsa och vélfard ar en av de viktigast samarbetsytorna mellan kommunerna,
valfardsomradet, tredje sektorn och 6vriga organisationer. Gallande barn och unga ar de viktigaste
samarbetsytorna kommunernas bildningsvasende och dvriga utbildningsanordnare, andra stadiets
utbildningsanordnare, smébarnspedagogiken, kommunernas ungdoms- och fritidssektor, tredje
sektorn och férsamlingarna.

Valfardsomradet har tillsatt en samarbetsgrupp for elevhalsa som har som sin framsta uppgift att
utarbeta och félja upp den regionala elevhalsoplanen. Medlemmarna bestar av representanter for
kommunernas bildningsdirektérer, dvriga utbildningsanordnare, andra stadiets yrkebildning, ansvariga
for elev- och studerandevarden och 6vrig representation fran valfardsomradet,
studeranderepresentanter och representanter for elevvardspersonalen. Dessutom traffas regelbundet
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en grupp med representanter for samtliga utbildningsanordnare i valfardsomradet samt
representanter fran valfardsomradet. En motsvarande samarbetsgrupp for smabarnspedagogiken ar
under utveckling.

| motsats till de dvriga alderssegmenten sa finns de storsta offentliga utgifterna for barn och unga
fortsattningsvist inom kommunerna, social- och halsovardens andel &r endast ca 20 %. Barnen och
de unga tillbringar en stor del av sin vakna tid inom verksamheter ordnade av smabarnspedagogiken,
bildningen och ungdoms- och fritidssektorn och vikten av en trygg vardag och férbyggande tjanster
som ordnas av kommunerna kan inte nog betonas. For social- och halsovardens del finns storsta
delen av det férbyggande arbetet inom barnradgivningen, elev- och studerandevarden, inklusive
munhalsan, samt socialvardens férebyggande tjanster.

Thl:s uppfdljning av hur de lagstadgade hélsounderstkningarna hos barn och unga har ordnats under
coronapandemin visar att det fanns brister i ordnandet av halsoundersokningar i nastan alla
kommuner bade ar 2020 och 2021. Detta forverkligades de lagstadgade halsoundersckningarna
endast delvis. 2022 styrdes extra resurser till skolhalsovarden for att komma ikapp med de
aterkommande undersokningar som férordningen forutsatter. Inom radgivningsverksamheten har det
ocksa varit svart att hinna med aterkommande undersokningar och man ser ocksé i vissa kommuner
en sankt vaccinationstackning for barnens grundvacciner.

| enkat-undersokningen FinLapset (pa finska) félijer man i samband med radgivningsbessék upp
valmaende hos foraldrar. De senaste resultaten ar fran 2020 och galler foraldrar till barn i aldern 3-6
manader. Resultaten visade da att foraldrarna generellt mar bra, upplever att de far bra stod fran
radgivningen och inte haft behov av familjetjanster fran socialomsorgen, men det var alltsa precis i
boérjan av coronapandemin. F& visste dessutom mojligheterna till stod via socialomsorgen.

Tillgangen till personal inom elev- och studerandevarden varierar mellan kommunerna; sett ur
helhetsresurseringen &r halsovardarbemanningen tamligen god, &ven om det finns behov av
forstarkning framforallt pa andra stadiets yrkesutbildning. Kuratorbemanningen ar helhetsmassigt
ockséa ganska god, medan det finns en stor brist pa skolpsykologer. | budgeten fér 2023 ar den
lagstadgade personalbemanningen for skolpsykologer beaktad, men rekryteringslaget & utmanande.
Den generella bristen pa lakare inom priméarvarden visar sig ocksa i form av stor brist pa framst
skollakare. Tillgangen till socialvardens forebyggande tjanster &r klart lagre an for landet i genomsnitt.

Mojligheterna till digitala kontakter inom servicehelheterna for barn och unga &r begrénsande och
tillgangligheten per telefon till bl.a. radgivningspersonalen ar utmanande. Foraldrar, fortroendevalda
och professionella bade inom bildningen och social- och halsovarden framfor behovet av forbattrat
stdd for barn och unga med utmanande beteende och psykisk illamaende och stod i foraldraskapet,
aven for aldre barn och ungdomar. Tillgangligheten till personal inom elev- och studerandevarden &ar
relativt god, men andelen som tycker att de fatt hjalp av kontakten &r lagre &n i landet som helhet.
Bland annat ungdomsfullméaktige for fram att de langa avstanden forsvarar tillgangligheten.
Fortsattningsvis ar ocksa samordningen mellan de olika servicehelheterna bade inom det
forebyggande arbetet och till tjanster pa mera kravande niva bristande, &ven om mellanledningen for
barn och ungas tjanster anger att det skett en klar forbattring efter starten pa valfardsomradet.

Foéljande delar av det halsoframjande och férbyggande arbetet utvecklas via de nationella projekten:
Prima Botnia-projektet

¢ Digitalt familjecenter som samlar ihop alla tjanster &t barnfamiljer pa en och samma digitala
plattform och besvarar kundens informationsbehov i ett tidigt skedde av processen. Tredje
sektorn ar starkt med i utvecklingsprocessen och kan erbjuda sina egna tjanster. Elektroniska
familjecentret erbjuder information, videoklipp, spel, férelasningar, sjalvbedémningar,
egenvardsrad, tester och hanvisning till omradets, tredje sektorns, férsamlingens,
bildningssektorns och nationell service.

e Ungdomschatten Zoturi (http://www.normaali.fi/ ) piloteras

Framtidens social- och halsocentral
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e TLP-metoden, en metod for att strukturerat diskutera barnens och familjernas styrkor och
utmaningar féra barnen pa tal, har tagits i bruk inom radgivningsverksamheten och
elevvarden

e Ett koncept for familjecentermodell och motesplatser dar social- och halsovardstjanster och
Ovriga aktorers forebyggande tjanster integreras utarbetas

e Utveckla rusmedelsarbetet pa social- och halsovardsmottagningarna genom att

o implementera verktyg for tidig identifiering av klienter som ligger i riskzonen eller
redan har utvecklat ett missbruk eller beroendesjukdom

o utarbeta en modell for styrningen mellan social- och halsovardsmottagningarna samt
rusmedels- och/eller beroendetjansterna utvecklas

o Utarbeta en struktur for uppféljning av rusmedelsanvandning inom de utbildningar pa
andra stadiet som omfattas av SORA-lagstiftningen

e Avgiftsfri prevention for unga under 25 ar piloteras 2023

Ankarverksamheten ar ett nationellt koncept for samarbete mellan polisen, socialvarden, psykiatrin
och kommunernas ungdomssektor for att tidigt och snabbt kunna ingripa nar unga befinner sig i
riskzonen eller gor sig skyldiga till brott. Inom valfardsomradet startar verksamheten 2023.

Tabell 12: barn och ungas anvandning av férebyggande och universella tjanster

Hela Finland Osterbotten | trend
0-7:aringars besok pa barnrdg / 1 000 inv. (2021) 2880 2771 ®
Har besokt skolkuratorn under laséret (%), ak 8 0 9 (2021) 12,4 16,8 ®
Har besokt skolpsykologen under lasaret, % av eleverna i {_;
arskurs 8 och 9 10,3 9
skolhélsovérdarbesok hos 7-18 &ringar / 1 000 inv (2021) 1686 1767 L
Familjer (%) som fatt familjearbete enligt socialvardslagen £
(2021) 2,9 1,9
Uppfostrings- och familjerddgivningens klienter under aret/ 1 @
000 under 18 ar (2021) 70 36
Har inte fatt hjalp av skolkuratorn trots behov (%), ak 8 0 9 ®
(2021) 29,7 34,6
Har inte fatt hjalp av skolhalsovardaren trots behov (%), ak 8 o ®
9 (2021) 15,9 24
Vaccinationstackning for "fem i ett" -vaccin (DTaP-IPV-Hib) P
vaccinationsserie (2022) 89,5 90,7 il
Vaccinationstackning fér MPR (massling, réda hund och
passjuka) vaccin, andra dosen (2022) 90,4 85,8 ®
Vaccinationstackning fér HPV-vaccin, flickor (2020) 88,3 87,6 @

Tillgang, tillganglighet och kvalitet pa tjanster pa basniva

Servicen pa basniva (primarvard, munhalsovarden, socialt arbete pa grundniva, psykosociala tjanster
pa grundniva) ska sta for den storsta delen av servicen da det forbyggande arbetet inte racker till.
Endast fa nationella indikatorer foljer specifikt upp barn och ungas tjanster grundniva. Inom
primarvarden och munhalsovarden &r tillgangligheten for barn och unga i allmanhet god, men det finn
luckor i den psykosociala servicen pa basniva. Det rader stor brist pa radgivningspsykologer och
socialomsorgens tjanster pd basniva racker inte till. Vantetiderna vid utredningar av
specialsvarigheter, som misstanks fran radgivning eller skolhalsovard kan vara langa.
Ungdomsstationerna som utgor basen for psykosocial service pa grundniva da skol- och
studerandevarden inte racker till har verksamhet i Jakobstad, Vasa och i sédra delarna av omradet
via det psykosociala centret. Verksamheten &ar svar att n& for unga pa andra orter och
personalresursen ar inte tillracklig for att svara mot behoven. Ungdomsstationerna erbjuder inte heller
missbrukartjanster for unga. | nagra skolor finns psykiatriska sjukskotare som uppfattas om en viktig
tillaggsresurs, deras verksamhet har &nnu inte klart tydliggjorts och arrangemangen ar &nnu
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beroende av projektfinansiering. Styrning av klienter mellan de olika nivaerna av psykosocial service
behdéver utvecklas for att bli smidigare.

De nationella projekten utvecklar tjansterna pa basniva enligt féljande
Framtidens social- och halsocentral-projektet

e |PC — metoden, en snabb intervention vid depressionssymptom hos unga, tas i bruk inom
elev- och studerandevaden

e Voimaperheet-metoden, en digital intervention som riktar sig till barn under skolalder med
beteendeproblematik piloteras. Interventionen har som malsattning att i ett tidigt skede i
primarvarden identifiera ett barns beteendeproblem och férhindra att ett storande beteende
uppstar hos barnet.

e Cool Kids-intervention tas i bruk. Interventionen férverkligas antingen i grupp eller individuellt
och har som malsattning att framja 7—17 ariga barns och ungas formaga att kontrollera
angest, lara sig att kanna igen angestfylida situationer samt minska barnens och ungdomens
upplevda oro. Metoden lar foraldrarna att pa ett stodjande satt svara och reagera pa barnets
angest.

¢ lhmeelliset vuodet-programmet, som ocksa ar en metod for att stodja foraldrarskapet da
barnet har beteendeutmaningar piloteras vid familjeradgivningen

Prima Botnia- projektet

o Oka anvandningen av lagtroskeltjanster, for att delvis minska belastningen p& specialtjanster.
o Som sarskild malgrupp i projektet for missbruks- och psykiska klienter, ar barn, unga
och familjer.

Tabell 13: tillganglighet och anvandning av barn och ungas tjanster pa grundniva. Kalla: halsa i skola-undersokningen 2021 och
thl / Sotkanet (2020)

hela landet | Osterbotten trend

Lakarbesok i &ldrarna 1 - 6 &r inom priméarvardens

Oppenvard / 1 000 (2021 P
PP (2021) 383 960 el

-
Tandvardsbesok hos 0-17 &ringar / 1 000 inv.(2021) 1705 2030 'F'o_-_f.r
Familjer som omfattats av hemservice inom servicen for <->
barnfamiljer, % av barnfamiljerna 24 10,6

Tillgang, tillganglighet och kvalitet pa specialtjanster

Till janster for barn och unga pa specialniva raknas specialsjukvarden for barn och unga (somatik
samt psykiatri), barnskydd, service enligt handikappservicelagen och specialomsorger. Géllande
handikappomsorg och specialomsorger och missbrukarservice saknas &@n sa lange specifika
indikatorer fér barn och unga.

Anvandningen av tjanster pa specialniva ar ofta beroende av tillgangen till forbyggande tjanster och
tjanster pa basniva och pa hur samarbetet mellan de olika aktérerna fungerar. Till en del beror
anvandningen dven pa de interna processerna, satten att ordna service och statistikforing. Till
exempel har de psykosociala tjanster som tidigare producerades av samkommunen K5 fram till slutet
av 2021 helt statistikforts som priméarvard, &ven om verksamheten till vissa delar varit jamférbar med
den som ges inom den psykiatriska dppenvarden.
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Fortsattningsvis finns det utmaningar i tillgangen till psykiatriska tjanster for barn och unga som
placerats i vard utom hemmet. En av utmaningarna &r att det i omradet finns flera privata
barnskyddsenheter som tar emot klienter fran hela landet, dessa barn och unga har rétt att anvanda
valfardsomradets halso- och sjukvardstjanster. Socialarbetarresurserna inom barnskyddet har
tillrécklig budgeterad resurs, men rekryteringen ar utmanande. Inom barn- och familjesocialt arbete
récker resurserna i nulaget inte till fr att fardigstélla utredningen av barnskyddsanmalningar inom de
lagstadgade tre manaderna.

Anvandningen av ungdomspsykiatrins 6ppenvard ar klart langre &n i landet som helhet, och 2021
minskade anvéndningen ytterligare. Besoken inom specialiteten for barnsjukdomar ar hégre och var
2020 ungefar pA samma niva som tidigare. Antalet patienter som fatt avdelningsvard inom barn- och
ungdomspsykiatrin &r marginellt hogre an i landet som helhet, daremot ar antalet varddygn klart
hogre, en ordentlig 6kning sags mellan 2020 och 2021 framst i aldersgrupperna 0-6 och 13-17 ar.
Antalet varddygn inom barnsjukdomar och kirurgi i férhallande till befolkningen i samma alder har varit
ca dubbelt hogre an landets medeltal, men 2021 minskade 0-17 aringar i sjukhusvard med ca 30%
och vardperioderna med kirurgisk atgard narmade sig det nationella medeltalet. Till viss del ser man
att anvandningen av sjukhusvard ar hogre i sédra delen av valfardsomradet dar avstanden till
sjukhusvard ar langa, men samma sak ses i mellersta delen av omradet dar avstanden inte torde
utgora ett problem. Enligt organisationens egen uppféljning hade 31.12.2022 7 barn vantat pa
somatisk vard > 6 manader och 1 barn pa vard inom barn- och ungdomspsykiatrin > 3 manader.

Antalet barnskyddsanmalningar 6kade 2021, medan antalet barn i barnskyddets 6ppenvéard och
omhandertagna barn 2021 var pa samma niva som 2020, andelen &r 1ag i jamforelse med landets
medeltal. Vid diskussion med sakkunniga inom barnskyddet framkommer att barnskyddsanméalningar
ofta kommer i ett sent skede nar problemen redan &r stora. For stor del av varden utanfér hemmet av
barnskyddsklienter sker som kdptjanst for att organisationen ska uppfylla anordnaransvaret med
tillréckligt eget kunnande.

Inom funktionshinderservicen behover det pa samarbetsomradesniva hittas en I6sning for utredning
och véard av barn och unga med kognitiv funktionsnedsattning och svar beteendestorning.
Korttidsvarden behéver samordnas och tillgdngen forbattras.

Tabell 14: anvandning av och tillgangligheten till tjanster inom barnskydd och specialsjukvard kalla: thl / Sotkanet (2021 om inte
annat anges)

hela landet | Osterbotten trend
Oppenvardsbesok, pediatrik / 1 000 (2020) 493 531 | <->
Oppenvéardsbesok, ungdomspsykiatri / 1 000 1262 803 | minskar
Patienter 0-17 &r i sjukhusvard / 1000 41,4 58,6 | minskar
0-17 aringar med vardperioder pga kirurgisk
atgard / 1000 10,1 11,8 | minskar
0 - 17-ariga barn om vilka en
barnskyddsanmalan gjorts, % av befolkningen i
samma alder 8,6 6,2 | 6kar
% 0-17-aringar i barnskyddets 6ppenvard
under aret 3,6 2,5 | oforandrat
9% 0-17 aringar som placerats utanfér hemmet 1,6 0,9 | oférandrat
Varddygn i psykiatrisk institutionsvard i aldrarna
0-64ar/1000isamma aldrar 1,1 9,5 | dkar
varddygn psykiatri 7-12 aringar / 1000 i samma
alder 83,9 123 | minskar
varddygn psykiatri 13-17 aringar / 1000 i
samma alder 273 328 | okar
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0-6 aringar som fatt sjukhusvard pga skador
och férgiftningar / 10 000

60,7

50,3

minskar

7 - 14 aringar som fétt sjukhusvard till foljd av
skador och forgiftningar / 10 000

64,4

57,6

minskar

15- 24 aringar som fatt sjukhusvard till féljd av
skador och férgiftningar / 10 000

71,3

66,3

minskar

Beddmningar av servicebehovet inom
barnskyddet som fardigstéllits inom den
lagstadgade tidsfristen p& 3 manader under
tiden 1.4. - 30.9., % (2022)

90

79,7

minskar

Mentalvardstjanster fér barn och unga, antal
som vantat langre &n 90 dygn %, psykiatrins
specialomraden sammanlagt (egen uppfoljning)

2,5
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PERSONER | ARBETSFOR ALDER

Inledning

| Osterbottens véalfardsomrade &r halsan och valfarden hos befolkningen i arbetsfor alder utsatt for
manga forandringskrafter. Coronapandemin paskyndade arbetslivets 6vergang till distansarbete och
till ett hybridarbete som &r oberoende av plats och tid. Den tilltagande invandringen till Osterbotten
okar mangfalden i arbetsgemenskaperna. Aven den arbetsrelaterade invandringen ékade och
kommer formodligen att 6ka aven i fortsattningen i och med statens invandringsframjande atgarder.
Manga belastningsfaktorer paverkar smidigheten och valmaendet i arbetet.

I de undersokningsresultat som Arbetshalsoinstitutet publicerade i februari 2021 kan man marka att
arbetshalsan hos unga vuxna haller pa att bli samre. Enligt Arbetshalsoinstitutet har coronatiden
ocksa lett till en positiv utveckling inom flera arbetstagargrupper. Belatenheten med arbetsmiljon
korrelerar positivt med arbetstillfredsstéllelsen, arbetshélsan och arbetsprestationen.

For personer i arbetsfor alder ar det viktigt att valfardsomradet satsar pa rehabiliteringsframjande
tjanster och forebyggande tjanster som uppratthaller arbets- och funktionsformagan. Val
sammanjamkade service- och vardkedijor framjar valfarden och halsan hos befolkningen. Om partiellt
arbetsféra personer inom ramen for sina resurser samt sin arbets- och funktionsférmaga kan
sysselsattas minskar bristen pa arbetskraft. Den utdragna arbetslésheten har klart 6vergatt till en brist
pa arbetskraft sval inom de offentliga och privata sektorerna som pa arbetsplatserna.

Enligt en utredning som UKK-institutet publicerade i slutet av &r 2022 uppgér de arliga kostnaderna
for fysisk inaktivitet till cirka tre miljarder euro i Finland. Fysisk inaktivitet hojer risken fér manga
folksjukdomar, sdsom typ 2-diabetes samt hjart- och karlsjukdomar. Enligt utredningen leder fysisk
inaktivitet aven till sjukfranvaro, fortidspensionering och for tidig dod. Samtidigt som stroke och
kranskarlsjukdom ar nagra av de samsjukdomar som férekommer vid typ 2-diabetes.

Med anledning av ovanstdende orsaker &r det synnerligen viktigt att paverka den sociala, psykiska
och fysiska valfarden och halsan. Arbetskarriarerna haller pa att bli langre men for att detta ska lyckas
maste kommuner, foretagshalsovardsaktorer, tredje sektorn och privata serviceproducenter
tillsammans uppmuntra befolkningen att ta hand om sitt eget valbefinnande och sin egna fysiska
kondition. Detta arbete maste paborjas redan i skolaldern och fortgd genom hela arbetskarriaren.

Samarbetet med olika serviceproducenter som tillhandahaller féretagshalsotjanster méaste utokas.
Enligt en rapport som Tammerfors universitet publicerade 31.12.2021 (Tammerfors universitet, 2021,
Ty6terveyshuollon suurkuluttajien karakterisointi ja palvelujen rinnakkaiskayttd.) kan de sjukdomar
som behandlas inom den offentliga och privata primarvarden, sdsom storningar i den psykiska hélsan
samt sjukdomar i stéd- och rérelseorganen, paverka arbetsférmégan. | och med att dessa kroniska
sjukdomar sannolikt paverkar arbetsformagan &r det synnerligen viktigt att Gvriga halso- och
sjukvardsaktorer formar identifiera dem for att de i ratt tid ska kunna satt in atgarder som stoder
arbetsformagan.
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Befolkningen i arbetsfor alder

Andelen personer i arbetsfor alder forutspas minska nagot bland befolkningen i Osterbottens
valfardsomrade fram till &r 2030 och ar 2040. Prognosen pekar inte pa nagra betydande forandringar.
Befolkningsstrukturen kan anda férandras beroende pa hur de betydande industriella investeringarna
som haller pa att ta form och bereds i nulaget kan omsattas i praktiken. En del av denna forandring i
befolkningsstrukturen baserar sig pa inflyttningen av utlandsk arbetskraft. Vid jamférelser av olika
sprakgrupper kan man skonja att andelen svensk- och finsksprakiga har minskat, medan andelen
personer med nagot annat modersmal dkat nastan i lika hog grad.

Tabell 15: Andelen 15-19-aringar, 20-29-aringar, 30-54-aringar och 55-64-aringar i Osterbotten 2021 samt en
befolkningsprognos fér &r 2030 och 2040.

Osterbottens 21 2030 Prognos 2040 Prognos Férandring
valfardsomrade 2021 -
2040
Antal Andel av hela | Antal Andel av hela | Antal | Andel av hela | Antal
befolkningen befolkningen befolkningen
(%) (%) (%)
Osterbottens 176 173 169 -6 283
befolkning 041 694 533
15-19-aringar 10 57% 10 6,0 % 9059 |53% -1058
110 511
20-29-aringar 21 121 % 21 12,2 % 19 11,7 % -1 400
308 244 908
30-54-aringar 52 30 % 51 29,7 % 49 29,2 % -3289
797 546 508
55—-64-aringar 20 11,7 % 19 11,2 % 20 12,0 % -88
620 489 348

| valfardsomradet finns det i genomsnitt fler utlandska medborgare (7,2 % ar 2019) bland
arbetarbefolkningen &an i resten av landet (6,5 % ar 2019). | flera av kommunerna i valfardsomradet &ar
andelen nyfinlandare hog (17 % som hdgst). Det hér staller ocksé krav pa social- och
halsovardsservicen och dkar behovet av bl.a. tolktjanster. Det ligger pd kommunerna att ordna
bastjanster som stdder integrationen av dem som fatt kommunplats, medan det ligger pa
valfardsomradet att ordna social- och halsotjanster for dem.

Det finns inga exakta uppgifter 6ver vad alla som kommer till landet har for servicebehov, eftersom de
inte nodvandigtvis soker sig till servicen eller vet vilken service de kan anvénda sig av. En del av de
arbetstagare som kommer till valfardsomradet ar sasongsarbetare. Arbetstagare med langre
arbetsavtal kommer ibland hit ocksa med sina familjer.

Tabell 16: Personer med utlandsk bakgrund och med andra sprdk som modersmal 2020-2021

Osterbottens valfardsomrade 2020 2021 2020->2021
Personer med utlandsk bakgrund/1 000 invanare (ind. 5102 79,9 83,6 +3.7
Utlandska i aldern 20-64 ar, % av befolkningen i samma alder, (ind. 0 2 +0.2

3124) ar 2018 ar 2019

Annat modersmal &n finska, svenska eller samiska / 1 000 invanare ,6 78,1 +3,5

(ind. 187)
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Valmaende, funktionsférmaga och riskfaktorer

PERSONER | ARBETSFOR ALDER

0-29 ar, 21 308 e Internationell generation som véxt upp med smart teknik och

Generation Z informationsnatverk

e Frigoring frdn hemmet, foraldrar och kompiskrets,

e  Soker och forsoker bekréafta sin egen identitet, gar fran studier till
arbete

e Psykiska problem, missbruk och beroendeproblem, sociala medier,
pratar 6ppnare om problem

e Tillhorighet till ndgon gemenskap, tillhorighet kontra ensamhet

e Lag inkomst, osakerhet om framtiden, korta och vaxlande
anstallningsforhallanden

e Ett nytt ("elektroniskt”) socialt natverk, fran umgange till parférhallande

30-54 ér, 52 797 e Internationalism, osékerheten i arbetslivet, betoning av individualism,
Generation Y internet en del av livet

e Skata pa sig en vuxens roll och ansvar, foraldraskap

e  Fran snuttjobb till mer bestéandigt anstallningsforhallande,

e Arbets- och boningsorten byter ofta
e Problem med att orka i arbetet
e Soker att hitta en balans mellan familj, arbete och fritid, stram ekonomi
e Foraldraskap, toppar, aldrande foraldrar, skilsmassa
5-64 ar, 20 620 * Recessionen 1990, massarbetsloshet, globalisation, foraldrarnas
Generation X skilsméassor blev vanligare, misstro infor framtiden

«  Fysiologiska forandringar i vuxen alder borjar, de forsta tecknen pa
aldrande, behovet av stod och omsorg om sina egna foraldrar 6kar
«  Barnen frigor sig fran hemmet, far-/morféraldraskap, skillnader i

@ W Xb‘f, relationer
) — ¢ ‘5 A + Begynnande hélsoproblem (folksjukdomar)

Figur 11: Sardragen hos de olika aldersgrupperna bland arbetsféra personer

Ar 2020 upplevde 38 procent (hela landet 43 %) av dem som hade en lagre utbildning och 33 procent
(34 %) av dem som hade en utbildning pa mellanstadiet samt 24 procent (27 %) av dem som hade en
hogskoleutbildning sin halsa hégst medelmattig eller till och med samre &n medelmattig.

Andelen personer som dricker for mycket alkohol Iag fyra procent under genomsnittet i landet.
Tjugosju procent i valfardsomrédet dricker enligt AUDIT-C-métaren fér mycket alkohol. Overdrivet
alkoholbruk &r ett av de mest centrala halsohoten i det finlandska samhaéllet. Bade halsomassiga
skador och sociala olagenheter eller en betydande risk for dessa anknyter till éverdrivet alkoholbruk.
Dodsorsakerna som anknyter till alkohol har under de senaste aren varit de vanligaste dédsorsakerna
bland manniskor i arbetsfor alder. Hos man forklarar alkoholen dessutom cirka en fjardedel av de s&
kallade socioekonomiska skillnaderna i dddligheten mellan befolkningsgrupperna.

Andelen 6ver 20-aringar som roker dagligen var lagre i valfardsomradet an i landet i 6vrigt (enligt
utbildningsnivd). Ar 2020 rékte 7,3 procent av dem som hade en lagre utbildningsniva (hela landet
15,4 %) dagligen och 6,5 procent av dem som hade en utbildning pa mellanstadiet (8,5 %) samt 4,8
procent av dem som hade en hégskoleutbildning (5,3 %).

Ar 2020 hade Osterbotten fler dver 20-aringar som fysiskt rérde pa sig lite &n landet i dvrigt: 74 %
bland dem som har en lag utbildningsniva (hela landet 64 %) och 68 % bland dem som har en
utbildning p& mellanstadiet (59 %) samt 60 % bland dem som har en hogskoleutbildning (56 %).
Enligt en utredning uppgar kostnaderna for fysisk inaktivitet i Finland till 3,2 miljarder euro, varav
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kostnaderna for anvandningen av halsovardstjanster uppgar till 214 miljoner euro och kostnaderna for
invalidpensionerna till 325 miljoner euro (kalla UKK institutet 2022). Overvikt kan minskas med
hélsosamma matvanor och genom att motionera mera.

| valfardsomradet finns det i genomsnitt farre éverviktiga bland dem som har en lagre utbildningsniva
(25,6 %) och bland dem som har en utbildning pa mellanstadiet (20 %) an i landet i 6vrigt, medan
andelen 6verviktiga personer bland dem som har en hogskoleutbildning lag éver genomsnittet i landet
(20,4%). Fetma medfor en betydligt storre risk for att drabbas av bland annat hjart- och
karlsjukdomar, typ 2-diabetes och sjukdomar i stéd- och rérelseorganen. Betydande fetma orsakar
ocksa rorelsebegransningar. | Finland har andelen feta personer 6kat, och fetma &r ett betydande
folkhalsoproblem. Férebyggande av fetma ar mycket viktigt d& man forsoker forebygga kroniska
sjukdomar och nedsatt funktionsférmaga. Fetma har ocksa en koppling till det upplevda
valbefinnandet.

| Osterbotten var andelen 20-64-ariga personer som upplevde betydande psykisk pafrestning ar 2020
den samma som i landet i 6vrigt, cirka 16 procent. Belastningen bland dem som hade en lagre
utbildning (16 %) var hogre @n bland dem som hade en utbildning pd mellanstadiet eller en
hogskoleutbildning (ca 12 %) i valfardsomradet. Betydande psykisk belastning tyder pa att personen
har en affektiv stérning, angeststorning eller ndgon annan psykisk storning. Indikatorn beskriver
forekomsten av psykiska storningar inom omradet. En vasentlig del av befolkningens sjukdomsbdérda
beror pa psykiska storningar. Psykiska storningar ar vanliga och forsamrar livskvaliteten i storre
utstrackning an manga fysiska sjukdomar. Psykiska stérningar 6kar ocksa risken for att drabbas av
andra sjukdomar, till exempel hjart- och karlsjukdomar och depression.

THL genomférde en omfattande enkatundersékning, FinMonik 2018-2019, som ér tillsvidare den mest
omfattande enkatundersokningen riktad till personer med utlandsk bakgrund fédda utomlands som
bor i Finland. Aven invandrare i Osterbotten deltog i undersékningen. Resultaten av undersokningen
ger pd manga hall en positiv bild av halsan, valfarden och delaktigheten bland den vuxna
befolkningen med utlandsk bakgrund i Finland. Majoriteten bedémde att de var fullstédndigt
arbetsférmogna.

| synnerhet upplevelser av diskriminering medférde utmaningar for halsan och vélfarden bland
personer med utlandsk bakgrund: 40 procent av mannen och 37 procent av kvinnorna hade upplevt
diskriminering under det senaste aret. Personer med utlandsk bakgrund upplevde i stérre utstrackning
an hela befolkningen att de social- och héalsotjanster de fick var otillrackliga. lllamaende och
forekomsten av faktorer som utgér en risk for halsan framhéavdes i synnerhet i de landsgrupper dar
det ar vanligt att flytta till Finland pa grund av landsflykt.

Ungefar var femte person som flyttat fran Mellanostern och Norra Afrika kande sig ensamma.
Personer som flyttat frdn Mellantstern och norra Afrika upplevde ocksa att de hade en samre
livskvalitet &n hela befolkningen. Dessutom var somnldshet och mardrommar séarskilt vanliga i denna
grupp. Jamfort med hela befolkningen upplevde séval man som kvinnor med utlandsk bakgrund mer
sdllan att deras hélsa var bra eller ganska bra (65 % jfr hela befolkningen 73 %), medan en klart
storre andel av dem med utlandsk bakgrund som behovt tjanster upplevde dem som otillrackliga.
Merparten av dem besokte halsocentraler (man 47 % och kvinnor 64 %), medan hela befolkningen
oftast besokte foretagshalsovarden (man 61 % och kvinnor 66 %).

Enligt FinMonik 2018-2020 upplever sig personer med utlandsk bakgrund behova socialvardstjanster
oftare an befolkningen i genomsnitt och anvander dem ocksa oftare, men andelarna mellan olika
landsgrupper varierar. Cirka 40 procent avdem med utlandsk bakgrund hade fatt grundlaggande
utkomststod aret innan undersokningen. Bade anvandningen och behovet av grundlaggande
utkomststod ar vanligare i alla landsgrupper én bland befolkningen i genomsnitt. Over 40 procent av
dem med utlandsk bakgrund hade fatt grundlaggande utkomststod som ansoks via FPA &ret innan
undersokningen. Alla landsgrupper rapporterar sig ha anvant grundldggande utkomststéd mer &n hela
befolkningen i genomsnitt.
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Faktorer som paverkar individens valbefinnande och halsa

Individen och néra relationer Gemenskapen och samhallet
- Familj, narstaende, vanner - Méjligheter att delta och paverka
- Interaktionsfardigheter - Fungerande och tillganglig service
- Kansla av trygghet - Hobbymajligheter
- Fritidsintressen - Gemenskapens stod
- Formaga att utratta arenden - Digital-infrastruktur
- Aktivitet, fritidsintressen, livsstil - Bostads- och arbetskraftspolicy, kollektivtrafik
- Skyddande faktorer Riskfaktorer

God sjalvhild, sjalvfortroende - Somatiska sjukdomar, hélsorisker
- Motivation och positiv attityd - Lég utbildnings- och inkomstniva, inlarnings-
- Stresstélighet och problemlésningsférmaga svarigheter
- Inlarningsférmaga, kompetensutveckling - Problem med rusmedel och missbruk
- Utbildning, arbetsplats, bostad - Passivitet i jobbsdkandet, marginalisering
- Brakontroll i livet och vardagen - Utsatthet genom flera generationer
- Brafysisk kondition, sociala natverk - Bostadsloshet, skuldsatthet

- Livskriser (skilsmassa, arbetsloshet)

Figur 12: Faktorer som paverkar valbefinnandet och halsan hos personer i arbetsfor alder

Merparten av befolkningen i arbetsfor alder behover digitala tjanster (t.ex. Omaolo) som stoder
egenvarden samt smidiga och lattillgangliga tjanster med lag troskel samt sammanjamkade social-
och halsocentraltjanster, varfor dylika tjanster maste starkas. Valfardsomradets uppgift ar att
tillhandahalla social- och halsotjanster aven for arbetslosa arbetssékande. En mattlig forbattring kan
skonjas i de halsokontroller som tillhandahalls for arbetslosa. Den sektorsdvergripande samservicen
som framjar sysselsattningen och den rehabiliterande arbetsverksamheten ar avsedd att uppratthalla
och framja arbets- och funktionsférmagan hos langtidsarbetslosa. Malet med den pagéaende reformen
av arbets- och néaringstjansterna &r att dverféra huvudansvaret for arbets- och néringstjansterna till
kommunerna 2024.

For personer i arbetsfor alder i ett arbetsforhallande ordnas foretagshélsovard antingen av
valfardsomradet och kommunen eller sa att arbetsgivaren koper féretagshalsovard av en privat
serviceproducent. Det &r inte alltid tydligt for en person i arbetsfor alder till vilket servicesystem hen
hor i olika situationer. Utbudet av de social- och hélsotjanster som erbjuds befolkningen i arbetsfér
alder varierar ocksa beroende pa stallningen pa arbetsmarknaden. Medan hélsotjansterna for en
person som blir arbetslos, varit arbetslos en langre tid eller som gar i pension kan avbrytas eller
ordnas bristfalligt.

Med tanke pa personerna i arbetsfor alder ar det viktigt att informationsutbytet mellan
foretagshalsovarden och valfardsomradets social- och halsovard fungerar bra. Kommunerna,
valfardsomradet och foretagshalsovarden maste framforallt se till att utveckla atgéarder som foregriper
problem i arbets- och funktionsformagan.

For att minska problemen i stod- och rérelseorganen hos personer i arbetsfor alder och for att framja
deras rehabilitering har service- och vardstigar som gar fran priméarvarden till poliklinisk bedémning,
till en eventuell operation och darefter till en mangprofessionell rehabilitering utvecklats inom projektet
Ansvarsfullt stod for arbetsférmagan.

Beddmningen av arbets- och funktionsférmagan hos partiellt arbetsfora som &r langtidsarbetslosa
samt arbetsmetoder och servicemetoder som hanfor sig till detta har utvecklats i tva projekt (Vasa och
Jakobstad) inom ramen for Arbets- och naringsministeriets och Social- och halsovardsministeriets
gemensamma program for arbetsformaga. De utvecklingsatgarder som tagits fram inom ramen for
programmet for arbetsférmaga kommer att fortsatta inom ramen for projektet Prima Botnia. Malet &r
att befasta de arbetsmetoder som konstaterats fungera val.
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Tabell 17: Indikatorer som beskriver valfarden och halsan hos personer i arbetsfor alder

Hela Osterbotten | 2020-
landet 2021
40-aringar med ratt till specialersattningsgilla lakemedel pa grund av 115 9,9
diabetes, % av befolkningen i samma &lder (ind. 683)
18-64-aringar med ratt till specialersattningsgilla lakemedel p& grund 1,9 1,4
av psykos, % av befolkningen i samma alder (ind. 2352)
40-64-aringar med rétt till specialersattningsgilla lakemedel pa grund 1.7 1,7
av kranskarlssjukdom, % av befolkningen i samma alder (ind. 1823)
Personer med rétt till specialersattningsgilla lakemedel pa grund av 2,0 2,0
cancer 31.12., &ldersstandardiserad befolkningsandel (%) (ind. 5093)
40-64-aringar med rétt till specialersattningsgilla Iakemedel pa grund 49 5,8
av blodtryckssjukdom, % av befolkningen i samma alder (ind. 1820)
Personer som fatt invalidpension pa grund av psykisk sttrning eller 1,8 1.3
beteenderubbning, % av i 8ldrarna 18—34 ar (ind. 5032)
Personer i ldrarna 18—24 ar som fatt sjukdagpenning p& grund av 27,3 19,2
psykisk ohalsa / 1 000 i samma aldrar (ind. 2346)
Personer i &ldrarna 25-64 ar som fatt sjukdagpenning pa grund av 30,4 35,1
psykisk ohalsa / 1 000 i samma aldrar (ind. 2345)
16-64-ariga mottagare av sjukdagpenning / 1 000 i samma aldrar (ind. | 124,3 141,9
475)
25-64-ariga mottagare av sjukdagpenning / 1 000 i samma aldrar (ind. | 134,4 157,6
305)

Den sociala miljon for personer i arbetsfor alder

| jamférelse med landet i 6vrigt har Osterbottens valfardsomrade enligt uppgifter fran ar 2021 1,4
procent fler sysselsatta (Sotkanet, ind. 2328). Bade antalet arbetslésa och unga arbetslésa har klart
sjunkit. Andelen svart sysselsatta personer ar klart bland den lagsta i landet, dock har deras antal
hallits pa4 samma niva eller 6kat svagt. | valfardsomradet har sysselsattningssituationen vant och har
lett till en vaxande arbetskraftsbrist bade inom den offentliga sektorn och pa foretag av olika storlek
och i olika branscher. | 6vriga kommuner férutom i Vasa rader det en avsevard brist pa
hyresbostader. Det har utgor delvis ett hinder for arbetskraftens rérlighet. Inga aktuella uppgifter finns
att tillgd om antalet sasongs- och gastarbetare som anlant till landet.

| Osterbotten utgor andelen 17—-24-&ringar som &r utanfor utbildningssystemet 6,5 % av befolkningen i
samma alder, vilket ar en procent lagre an i resten av landet. Andelen unga arbetslosa har sjunkit till
7,3 procent (hela landet 14 procent). Den goda sysselsattningen i omradet méarks ocksa sa att
andelen arbetslésa ungdomar nu sjunker. Det finns ett hot om att personer kan bli sysselsatta &ven
utan nagon utbildning efter grundskolan. Utan examen kan arbetslosheten 6verga till en
langtidsarbetsloshet.

Det uppstkande ungdomsarbetet har markt att psykisk ohélsa och réadslan fér sociala situationer blivit
vanligare. Det har utgor ett hinder for studier och arbete. Varst stéllda &r de unga som inte har
formaga att borja i ndgon arbetsverksamhet eller utbildning. Varierande problem som &r férknippade
med beroende (till exempel spelberoende) och rusmedelsanvandning (speciellt droger) har 6kat.

Ungas bostadsléshet ar ocksa ett problem. Unga som saknar bostad har det svart att f& en bostad,
eftersom det antingen inte finns nagra bostader eller sa vill man inte hyra ut dem till unga. Unga i
kommunerna behéver stodboende och 6ppna rusmedels- och mentalvardstjanster. Unga som
kommer ut ur fangelset och unga med invandrarbakgrund behdver handledning och stdd i vardagen
samt for att sk6ta myndighetsarenden.

Antalet brott som kommit till polisens kannedom vid Polisinrattningen i Osterbotten har 6kat. Brott mot
liv och halsa samt sexualbrott har 6kat kraftigast, med pojkar klart mer representerade an flickor som
forovare.

Tabell 17: Indikatorer som beskriver valfarden och halsan hos personer i arbetsfor alder
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Tabell 18: Indikatorer relaterade till sysselsattningen av personer i arbetsfor alder och deras sociala trygghet

Indikator, ar 2021 Hela Osterbotten | 2020-
landet 2021

Sysselsatta, % av befolkningen (ar 2021), info 2328 42,8 44,2

Arbetslosa ungdomar, % av arbetskraften i &ldrarna 18—24, info 189 14,0 7,3

Langtidsarbetslosa, % av arbetskraften, info 3562 4,1 2,0

Utlandska arbetsldsa arbetssdkande, % av utlandska arbetskraften, info 3 19,5

5099, v 2020

Halsounderstkningar av arbetsldsa, % av alla arbetsldsa, info 5274 3,5 1,7

Arbetsldsa, % av arbetskraften, info 181 (Osterbottens NTM 11/2022) 4 5,6

Svarsysselsatta (strukturell arbetsloshet), % av 15-64-aringarna, info 53 3,1

3071

17-24-ariga personer utanfor utbildningssystemet, % av befolkningen i 7,9 6,5

samma alder, info 3219 (&r 2020 Obs! Andring i laroplikten &r 2021)

18-24-aringar som under aret fatt grundlaggande utkomststod, % av 16 9.5

befolkningen i samma alder (ind. 294)

18-24-aringar som under aret fatt grundlaggande utkomststdd, % av 7,5 5,0

befolkningen i samma alder (ind. 295)

18-24-ariga langvariga mottagare av utkomststod, % av befolkningen i 3,3 1,4

samma alder (ind. 1275)

25-64-ariga langvariga mottagare av utkomststod, % av befolkningen i 2,7 1,5

samma alder (ind. 234)

25-64-ariga invalidpensionstagare, % av befolkningen i samma alder 6,3 53

(ind. 306)

Invalidpensionstagare, % av 16—64-aringarna (ind. 2424) 5,5 4,6

Aldersstandardiserad incidens av nya invalidpensioner som beviljats 4,0 3,2

personer i ldern 35-54 &r (ind. 1566)

Beroende pa hur man rekryterar &r det sannolikt att en arbetstagare som kommer till landet inte alltid
far tillrackligt med information om det finska samhallet och om de social- och halsovardstjanster som
erbjuds. Invandraren kan sjalv begéra att en inledande kartlaggning gors. Den myndighet som fétt
begaran beddomer om det behdvs en inledande kartlaggning och bestammer till vilken eller vilka
myndigheters tjanster det Ionar sig att hanvisa invandraren. Kommunerna i omradet och
valfardsomradet ska komma éverens om praxisen och arbetsférdelningen i anknytning till
uppgorandet av en inledande kartlaggning och integrationsplan.

Mottagningsverksamhet fér personer som behdéver internationellt skydd finns i Vasa, Kristinestad och
Vora, samt i Jakobstad, dar servicen tillhandahalls av mottagningscentralen i Vora. Kommunerna ska
begara ett utldtande av valfardsomradet innan de tar beslut om kommunplatser och antalet
kvotflyktingar. Efter att personen fatt en kommunplats Gverfors organiseringsansvaret fér hens social-
och hélsovard till valfardsomradet.

Till foljd av kriget i Ukraina har dver 2000 personer som beviljats tillfalligt uppehallstillstand och som
flytt undan kriget kommit till valfardsomradet. Personer som vistats i omradet i dver ett ar kan anséka
om kommunplats. En person som fatt en kommunplats har samma rattigheter till social- och
halsovardstjanster som 6vriga invanare i omradet. Det finns dnnu inga exakta uppgifter om hur
manga av ukrainarna i omradet som kommer att anstéka om kommunplats. En del av de som vistas i
omréadet har konstaterats ha behov av specialservice.

Andelen langtidsarbetslésa och svarsysselsatta av arbetskraften har 6kat i omradet, speciellt bland
personer éver 55 ar, &ven om sysselsattningen generellt blivit battre. Arbetet med reformen av arbets-
och naringstjansterna 2024 har fortsatt. Tjansterna dverfors enligt nuvarande uppgifter till
kommunerna i bérjan av ar 2025. Reformen kommer att paverka samarbetet mellan valfardsomradet
och kommunerna. Varen 2021 beslot regeringen i halvtidséversynen att fortsatta beredningen av
overféringen av arbets- och nédringstjansterna till kommunerna. Tanken &r att sysselsattningsservicen
overfors till en kommun eller ett samarbetsomrade bestédende av flera kommuner, déar
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arbetskraftsbasen ska vara minst 20 000 personer. | praktiken skulle det har innebara ett eller tva
samarbetsomraden i Osterbottens valfardsomrade. Kommunerna i omradet har &nnu inte kommit
Overens om detta.

Det rader en brist pa lediga hyresbostader i nara nog alla kommuner i omradet. Kommunerna har
mdjlighet att 6ka bostadsbyggandet, men de 6kade byggnadskostnaderna och det osakra varldslaget
har hammat startandet av byggnadsprojekt. Andelen hushall som bor trangt i Osterbotten uppgar till
7,7 procent (ar 2021), vilket ar ndgot lagre an i landet i 6vrigt. Andelen singelhushall var 40,7 % (hela
landet 45,9 %), och 12,6 % av hushallen beviljades allméant bostadsbidrag (hela landet 14,0 %).

Behov av sarskilt stod inom social- och halsovarden

Personer i behov av sérskilt stdd kan behdva stdd i situationer néar de inte har en bostad eller riskerar
att forlora sin bostad eller inte kan bo i sin bostad eller har avsevarda bristfalligheter i sitt
boendeforhallande. Personen kan ocksa behdva stod pa grund av att personen inte sjalv formar
ordna ett boende eller s& kan personen ha en hammad funktionsférmaga pa grund av alder eller
funktionsnedsattning. Riskfaktorer som paskyndar en eventuell utslagning ar att personen pa grund
av skada, sjukdom, alder, rusmedelsbruk, psykisk ohalsa eller langtidsarbetsléshet har en hammad
funktionsférmaga.

Andra riskfaktorer ar forlangd arbetsléshet, parforhallanden som upphér, upphérande av laroplikten
eller avbruten utbildning, konkurs eller frigérande fran fangelse. Mobbning och trakasserier i
skolaldern kan skapa konsekvenser langt in i vuxenaldern. En riskfaktor &r ocks& om personen lever
bara pa socialbidrag. Invandrare, bade de som flyttar pa grund av arbete och flyktingar, kan vara i en
sarskilt sarbar stéllning, eftersom deras forutsattningar att medverka i samhallet ar svaga eller
begransade och de inte har fatt tillracklig och forstaelig information om normerna och
tillvagagangssatten i det finlandska samhallet.

Den som &r i behov av sarskilt stod kan ha upplevt vald eller hot om vald i en nara relation eller i sin
familj eller exponerats for dess konsekvenser i sin familj eller sin narmaste krets. Valdet kan vara
fysiskt (slag, sparkar, rivningar eller knuffar), psykiskt (hot, forolampningar, utskallningar och han),
socialt: begransning av rérelsefrihet och isolering (t.ex. méjligheten att traffa vanner eller att delta i
fritidsintressen inskranks), ekonomisk (t.ex. makans tillgdngar och egendom anvands for egna syften)
eller sexuellt (antastande och tvingande till sexuellt umgénge mot ens vilja).

Behov och anvandning av social- och halsotjanster

Enligt THL:s regionala utvarderingsrapport ar 2022 har man bland personer i arbetsfor alder
identifierat grupper med olika servicebehov som behéver antingen mangsidiga eller lattare tjanster for
egenvard eller elektroniska tjanster pa basniva. Malet ar att starka identifieringen av service- och
vardbehovet, 6ka samarbetet med kontaktytorna, forbattra tillgangen till speciallakare inom
missbrukarvard och psykiatri, stoda boende hemma och sjalvstandighet i vardagen samt att starka en
mangsidig boendeservice pa kravande niva i samarbete med andra regionala aktorer. For att framja
den psykiska halsan bland personer i arbetsfor alder och férebygga rusmedelsmissbruk ska interna

servicekedjor och digitala verktyg utvecklas i samarbete med regionala aktbrer. (Kalla:
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/146020/URN_ISBN_978-952-343-957-3.pdf?sequence=1&isAllowed=y )

Invalidpension beviljas i synnerhet till fljd av psykisk ohélsa och sjukdomar i stéd- och
rorelseorganen. Antalet paborjade perioder med sjukdagpenning och antalet ersatta
sjukdagpenningdagar till foljd av psykiska stérningar och beteenderubbningar, sjukdomar i stéd- och
rorelseorganen och bindvavssjukdomar har 6kat i Osterbottens vélfardsomrade. Det
aldersstandardiserade antalet invalidpensioner som beviljats personer i dldern 35-54 ar har borjat
sjunka.
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Det ar viktigt att framja och utveckla atgarder som framjar den psykiska halsan och forebygger
sjukdomar i stod- och rérelseorganen med tanke pa arbets- och funktionsférmagan hos personer i
arbetsfor alder. Det ar viktigt att uppréatthalla och stéda invanarnas egen aktivitet i framjandet och
uppratthallandet av valbefinnandet. En utmaning &r att f passiva personer i arbetsfor alder att verka
for sitt eget valbefinnande.

Problem i anknytning till ork i arbete och studier har 6kat efter coronapandemin. Enligt en utvardering
gjord av Studenternas héalsovardsstiftelse (SHVS) har problemen i anknytning till psykisk ork okat
med ungefar en tredjedel bland hogskolestuderande. Bland personer i arbetsfor alder ar de
psykosociala belastningsfaktorerna forknippade med innehallet i arbetet, andrad arbetsordning och
faktorer i anknytning det sociala i arbetsgemenskapen. Overgangen till distansarbete i samband med
coronapandemin har lett till att man arbetar mera ensam och att arbetsméangden och -takten
fordunklats. Sjukfranvaron och vikariebristen har dkat arbetsbelastningen i arbetsgemenskapen. Det
har inte funnits tillrackligt med tid for vila och aterhamtning efter arbetsskiftet.

En coronavirusinfektion kan ha lett till en langdragen foljdsjukdom vars symptom kan vara svara att
skilja fran annan trotthet som orsakats av jobbet. THL bedoémde att ungefar 21 000 manniskor fatt
diagnosen long covid i Finland fore 8/2022. Enligt definitionen for long covid kan de langdragna
symptomen forekomma i allt fran tva manader till tva ar.

De langa vantetiderna till mun- och tandvarden ar fortsattningsvis ett problem i valfardsomradet. For
att forkorta vardkderna har man tagit i bruk servicesedlar fér behandling av sprickor och
rotbehandlingar. Enligt en skolhalsoenkat borstade ungefar 52 procent av forsta och andra arets
studerande vid yrkeslaroanstalterna ar 2021 sina tander mera séllan &n tva ganger per dag.
Tandborstning &r det basta och enklaste sattet att forebygga koer till mun- och tandvarden.

Besoken inom mun- och tandvarden minskade under coronapandemin. En del av personalen i mun-
och tandvarden har behovt hjélpa till med bland annat smittsparning. Den utdragna pandemin har
orsakat langre koer till f6ljd av langre sjukfranvaron bland personalen, eftersom man tvingats inhibera
tider. Omradet har haft problem med att rekrytera tandlakare, munhygienister och vardpersonal.
Koerna till icke-bradskande tandvard ar fortsattningsvis langa (fran nagra veckor upp till 12 manader).

Fysisk inaktivitet och stillasittande leder till anmérkningsvarda hot mot folkhélsan bland personer i
arbetsfor alder och har ocksa del i problemen med att orka i arbetet. Okad vardagsmotion och
halsosammare matvanor skulle férebygga viktokning och férbattra halsan och det psykiska
valbefinnandet. Arbetsfordelningen och samarbetet med kommunerna och aktérerna inom tredje
sektorn spelar en viktig roll med tanke péa framjandet av valbefinnandet hos personer i arbetsfor alder.

Storsta delen av befolkningen i arbetsfor alder skoter sina arenden inom primarvarden. De som
jobbar skoter sina arenden inom arbetshalsovarden. En del av servicen kan ges pa distans och
genom program pa webben som stoder egenvard. Férebyggande atgarder behovs for att minska
riskbeteende (blandmissbruk av olika rusmedel, rékning, ohélsosam kost, fysisk inaktivitet och
stillasittande). Inom servicen for langtids- och multisjuka ar det viktigt med val sammanjamkade
service- och vardkedjor. Malet ar langvariga forhallanden mellan patient och lakare och en hog
vardkvalitet. Med dessa mal stravar man till att férutom patientnéjdhet aven uppna verkningsfulla
vardresultat och minska komplikationer till f6ljd av sjukdom. Samtidigt blir det majligt att bevara
individens funktionsforméga och framja delaktighet i arbetet och samhallet.

Tabell 19: Anvandning av hélsotjanster 2021

Indikator, &r 2021 Hela Osterbot | 2020-
landet ten 2021

Lakarbesok inom primarvardens éppenvard / 1 000 invanare info ind. 866 904

1552

Vardperioder i sjukhusvard i aldrarna 15 - 64 ar/ 1 000 i samma aldrar, 108,9 84,9

ind. 309 (ny)

Tandl&karbesok i ldrarna 18 - 64 ar pa halsovardscentral / 1 000 i 504 551

samma aldrar (ind. 4125)

Tandvardspatienter i aldrarna 18 - 64 ar pa halsovardscentraler / 1 000i | 275 251

samma aldrar (ind. 4133)
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Sjukdomar i stod- och rérelseorganen som besoksorsak pa 17,7 16,3
Oppenvardsmottagning hos ldkare inom primarvarden, % av de
registrerade besodksorsakerna (ind. 5009)

Patienter i aldrarna 25 - 64 ar som fatt sjukhusvard till foljd av skador och | 108,9 84,9
forgiftningar / 1000 i samma aldrar (ind. 308)
Sjukdomar i cirkulationsorganen som besoksorsak pa 10,3 10,1

Oppenvardsmottagning hos lakare inom primarvarden, % av de
registrerade besodksorsakerna (ind. 5010)

Psykisk storning eller beteenderubbning, 20-64 ar, antalet personer som 2777 3105
fatt sjukdagpenning, Osterbotten, FPA

Psykisk storning eller beteenderubbning, 20-64 ar, sjukdagpenning, 137 447 157 478
antalet ersatta dagar, Osterbotten, FPA

Psykisk storning eller beteenderubbning, 20-64 ar, sjukdagpenning, 2536 2958
antalet paborjade perioder, Osterbotten, FPA

Sjukdomar i stod- och rérelseorganen och bindvavssjukdomar, 20-64 ar, 2559 2647

antalet personer som fatt sjukdagpenning, Osterbotten, FPA
Sjukdomar i stdd- och rorelseorganen och bindvavssjukdomar, 20-64 ar, 106 565 108 731
sjukdagpenning, antalet ersatta dagar, Osterbotten, FPA
Sjukdomar i stéd- och rorelseorganen och bindvavssjukdomar, 20-64 ar, 2459 2575
sjukdagpenning, antalet paborjade perioder, Osterbotten, FPA

Sett ur arbetsforas perspektiv finns det i Osterbotten skillnader i hur snabbt personer med vissa
sjukdomar (bland annat reumatism och sjukdomar i stéd- och rérelseorganen) far vard och hur
tillganglig servicen ar. | halsoservicen for langtidsarbetslosa finns det brister i tillgangen till
lakartjanster (statistiken delvis bristfallig pa grund av bristande registreringspraxis).
Serviceintegrationen forvantas bli battre nar en sektordvergripande kundsamarbetsgrupp inleder sin
verksambhet i valfardsomradet.

Rehabiliteringshandledning bor vara tillganglig redan i borjan av sjukdomen. Speciellt viktigt ar det att
ta itu med ungas problem snabbt och i ratt tid. For att trygga jamlik tillgang till och hogklassig service
for personer med sallsynta kroniska sjukdomar behtvs samarbete, bade mellan samarbetsomradena
och nationellt.

Den psykiska halsan ar en central faktor i valbefinnandet och paverkar stabiliteten i samhéallet och
kostnaderna inom olika sektorer. De ekonomiska konsekvenserna ar & andra sidan en kombination av
hur héga kostnader psykisk ohélsa orsakar inom den offentliga sektorn samt av hur den psykiska
halsan paverkar produktiviteten p& jobbet.

Enligt en rapport fran Institutet for halsa och valfard (pa finska: THL Paatosten tueksi 17/2021) har
behovet av mentalvards- och rusmedelsservice for arbetsfora och aldre 6kat i omradet till foljd av
6kade problem med depression, angest och beroende. Den 6kade multiproblematiken syntes pa alla
servicenivaer och lyfte fram anordnarnas beredskap att arbeta mangprofessionellt, Beredskapen
varierade ganska kraftigt. Organiseringen av servicen blev lidande pa grund av brist pa kompetent
personal.

Andelen personer i aldrarna 18-34 ar som far invalidpension pa grund av psykisk storning eller
beteenderubbning &r 1,3 % (hela landet 1,8 %) av befolkningen i samma alder. Siffran har tkat sedan
foregdende ar, men ar anda lagre &an i resten av landet. Enligt Pensionsskyddscentralen har ungefar
en tredjedel av pensionerna i Finland beviljats p& basis av orsaker relaterade till psykisk halsa och 31
% pa basis av sjukdomar i stéd- och rorelseorganen. Medelaldern for dem som 6vergick till
invalidpension var 52 ar och andelen kvinnor var aningen hogre (54 %) an andelen man. Skillnaden
blir tydligare d& man ser pa hur manga som far invalidpension pa grund av psykisk ohalsa, av dem
var tre av fem kvinnor. Kélla: Pensionsskyddscentralen.

Det har forekommit problem i tillg&ngen till psykiatriska tjanster till foljd av en langvarig brist pa
speciallakare och man har tvingats ty sig till koptjanster. Inom verksamhetsomradet for psykosocial
service har tjansterna dock kunnat erbjudas pa en god niva. Antalet speciallakare i tjansteforhallande
ar otillrackligt, vilket ocksa paverkar utvecklandet av mentalvardsservicen for personer i arbetsfor
alder, kontinuiteten i servicen och varden samt dven sjalva servicesystemet som helhet.
Valfardsomradets egna intensiva och rehabiliterande boendeserviceproduktion maste stérkas.
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Missbrukarvarden tillhandahalls i regel av den offentliga social- och halsovarden antingen av
valfardsomradet eller i form av koptjanster som valfardsomradet koper av privata serviceproducenter
eller av den tredje sektorn, sdsom av féreningar. | valfardsomradet maste mental- och
missbrukarvardens service- och vardkedijor integreras battre &n i nulaget, eftersom ovanstaende
problem &r invecklade i varandra. H-huset, dar verksamheten inleds ar 2023, majliggor en planering
av smidiga vard- och servicekedjor. Nar lagstiftningen om missbrukarvard som bereds i nulaget
verkstalls kommer de 6ppna tjansterna, dagverksamheten och det uppstkande socialarbetet fér
vuxna att betonas inom missbrukarvarden.

Med tanke p& behandlingen av psykiska problem ar det mycket viktigt att man fran forsta borjan kan
erbjudas stod och en snabb och effektiv vard, samt har tillgang till integrerade behandlingsformer nar
problemen anknyter till allvarligare storningar. Omradet behéver en rehabiliteringsenhet som kan
erbjuda intensiv rehabilitering och dar man sarskilt beaktar det servicebehov som anknyter till ungas
rusmedels- och beroendeproblem.

Véalplanerade och fungerande arbetsstrukturer som har till syfte att framja den psykiska halsan samt
tjanster som tillhandahalls av féreningar bildar med tanke pa klienten ett samlat stod- och
servicepaket som framjar den psykiska héalsan och férebygger rusmedelsskador.

En person i arbetsfor alder med problem att hantera sin vardag, ar i en svar kris, med fysiska och
psykiska langtidssjukdomar och missbrukar rusmedel samt med utmaningar som anknyter till sociala
relationer eller arbetsformagan behover mangsidig hjalp for att klara sig men ocksa for att bevara sin
arbets- och funktionsférméga. Vid planering av en klient- och familjeorienterad servicehelhet bor man
ocksa beakta den helhet som maste skraddarsys for klienten: en kompetens att behandla fysiska och
psykiska sjukdomar, handledning i levnadssatt samt stod och vard som syftar till att fA personen att
sluta anvanda rusmedel.

Anvandning av féretagshalsovard

Tammerfors universitet publicerade 31.12.2021 en rapport som gjordes till Arbetarskyddsfonden:
Tyoterveyshuollon suurkuluttajien karakterisointi ja palvelujen rinnakkaiskaytto (enbart pa finska).
Enligt rapporten anvander de kunder som anvander sig av foretagshalsovarden parallellt &ven tjanster
inom halso- och sjukvardens andra sektorer. Undersokningen kom fram till att kvinnor oftare an man
ar storkonsumenter av foretagshalsovardstjanster. Storkonsumenterna hade ofta en utbildning pa
mellanniv& och ett presterande arbete (arbetstagare). De bodde ocksé oftare ensamma &n icke-
storkonsumenter. Foretagare och hogre tjansteman var mindre sannolikt storkonsumenter.

Upprepad riklig anvandning av sjukvardstjanster inom foretagshalsovarden var forknippad med
arbetsoférméaga oberoende av sociodemografiska faktorer (alder, kén, yrkesklass, utbildningsniva,
arbetsloshet, ensamboende, tillgangliga inkomster i familjen och bostadsomrade). Undersokningen
ledde till en slutsats om att halso- och sjukvardens sektorer anvands parallellt trots omfattande
foretagshalsovardstjanster.

Besok inom den specialiserade sjukvarden hade ett sarskilt starkt samband med sannolikheten for
invalidpension under de narmaste aren och befastandet av vardkedjorna och remisspraxisen mellan
foretagshalsovarden och den specialiserade sjukvardens olika enheter ser ut att spela en central roll.
Inom den specialiserade sjukvarden kunde man dven genomféra utbildningsmassiga interventioner
for stod for arbetsformagan och samarbetet med féretagshalsovarden. Det skulle vara vettigt om
ovriga sektorer, primarhalsovarden och den specialiserade sjukvarden aktivt hanvisade patienterna till
foretagshalsovardens stdd for arbetsformagan nar tecken pa arbetsoforméaga eller riskfaktorer for
arbetsoférmaga kan skonjas. A andra sidan kravs en tat uppféljning och bedémning av
arbetsféormagan hos de personer som anvander tjansterna i sarskilt hog grad inom
foretagshalsovarden, dven om varden skulle ske inom en annan sektor, och man kunde sarskilt i
dessa fall ha nytta av case manager-verksamhet.

Enligt rapporten har foretagshéalsovarden flera sétt att stoda arbetsformégan och atergangen till
arbetet nar det & mojligt, exempelvis genom att man andrar arbetsuppgifterna, vilket gor att patienter
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med sjukdomar i stod- och rérelseorganen ofta kan fortsatta arbeta. Effekten av dylika atgarder har
gett riktgivande resultat &ven inom varden av psykiska stérningar. Kalla: Tammerfors universitet,
2021, Tyoterveyshuollon suurkuluttajien karakterisointi ja palvelujen rinnakkaiskaytto (enbart pa
finska).

Service for personer med funktionsnedsattningar och specialomsorger

Ett sardrag for de tjanster som tillhandahalls for personer med funktionsnedséattningar ar att de ofta
behovs genom hela livet. De personer som behover tjanster pa grund av funktionsnedsattningar kan
leva ett jamlikt liv i den egna gemenskapen endast om de har tillgang till tillrackliga, tillgangliga,
individuella tjanster som erbjuds néra dem. En del av de personer som har funktionsnedsattningar
behover forutom olika grundlaggande social- och halsovardstjanster daven tjanster som kraver
specialkompetens. Malet ar att personer med funktionsnedsattningar i behov av sektorévergripande
service ska fa sin service pa en och samma plats och att de tjanster som de behdver allt battre ska
sammanjamkas ocksa med deras individuella behov.

Osterbottens valfardsomrade har frdn och med bérjan av &r 2023 ansvarat for
specialomsorgsservicen (bl.a. boendeservice, dag- och arbetsverksamhet och sakkunnigtjanster)
istallet for de tidigare tva samkommunerna Karkulla och Eskoo. Gallande ordnandet och
tillhandahallandet av en del av de tvasprakiga och svensksprakiga sakkunnigtjanster som kraver
specialkompetens har man ingatt avtal med samarbetsomradet och 6vriga valfardsomraden. Genom
ett samarbete mellan valfardsomraden kan man trygga tillgdngen pa specialkompetens i synnerhet i
fraga om sma klientgrupper.

For vuxna personer med utvecklingsstorningar vilka bor med sina foéraldrar maste man tillsammans
med foraldrarna, de anhdriga och dem som bor hemma utveckla varierande boendetjanster och
servicekedjor som erbjuder traning for att dessa personer ska forma bo sjalvstandigt. Genom
forebyggande bastjanster (t.ex. hemservice) kan man forebygga att personer med
funktionsnedséttningar 6verfors till boendeservicen.

Riksdagen kommer att behandla en ny lag om funktionshinderservice som lange varit under
beredning. | fortsattningen skulle socialvardslagen tillampas som allméan lag inom socialvarden och
halso- och sjukvardslagen som allmén lag inom hélso- och sjukvarden. Aven i fortsattningen skulle
ocksa personer med funktionsnedsattning alltid f& nodvandig service och stod inom socialvarden pa
basis av socialvardslagen i forsta hand. Halso- och sjukvarden for personer med funktionsnedséattning
skulle ordnas pa lika villkor som for andra med st6d av halso- och sjukvardslagen. Pa basis av lagen
om funktionshinderservice skulle sarskild service ordnas for en person med funktionsnedséttning som
inte med stod av nagon allméan lag far sadan lamplig service enligt sitt individuella behov som behovs
for en normal livsforing.

Stod i att fatta beslut tas in som en ny tjanst i lagen. Avsikten med stod i att fatta beslut ar att stodja
personer med funktionsnedsattning att sjalva fatta beslut om sitt eget liv. Stdd i att fatta beslut innebar
till exempel stod for erhallande av information, utredande av besluts- och verksamhetsalternativ och
bildande av egen vilja. Vid behov bér man fa stod for beslutsfattande under hela beslutsprocessen.

En del personer med funktionsnedsattning i valfardsomradet behéver multiprofessionellt stod i
bedémningen och planeringen av service- och vardbehovet och i forverkligandet av servicen. Malet
med den nya lagstiftningen ar att det krévande multiprofessionella stédet ska innefatta expertstod
som ges av en multiprofessionell sakkunniggrupps medlemmar till en person med
funktionsnedsattning och sakkunniggruppens gemensamma arbete tillsammans med personen med
funktionsnedsattning. Sakkunniggrupperna inom kravande multiprofessionellt stdd ska ha tillrécklig
sakkunskap inom medicin, psykologi, socialt arbete, interaktion och annan sakkunskap for
tillhandahallande av kravande multiprofessionellt stod.
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Tabell 20: Personer som fatt funktionshinderservice,

Indikator, ar 2021 Hela Osterbotten | 2020-
landet 2021

Andringsarbeten i bostad samt redskap och anordningar som hor till 3712 102 -21

bostaden, klienter i ldrarna 18 - 64 ar under aret, tjanster som

finansierats av kommuner (ind. 3438)

Personlig hjalpservice, klienter i aldrarna 18 - 64 ar under aret, tjanster 523 412 -10

finansierade av kommuner / 100 000 i samma aldrar (ind. 3435)

Stod for narstdendevard, personer i aldrarna 18 - 64 ar som vardats 7658 238 -61

under aret, tjanster finansierade av kommuner (ind. 2101)

Service som stoder rdrligheten for personer med grav 30766 | 956 -7

funktionsnedséttning, klienter i dldrarna 18 - 64 ar under aret (ind. 3426)

Klienter inom arbets- och dagverksamhet foér funktionshindrade 31.12., 17971 713 -22

tjanster finansierade av kommuner (ind. 3418)

Personer med funktionsnedsattning med ratt till tolktjanster, FPA 6200 125 +7*

NIT206A, ar 2022

Personer med funktionsnedsattning som anvander tolktjanster, FPA 3198 60 -2*

NIT206A, ar 2022

*skillnad under aren 2021-2022

Utvecklingsbehov

En sektorévergripande servicehelhet sakerstélls tillsammans med klienten i arbetsfor alder
utgéende fran klientens service- och vardbehov

Pavisat goda och verkningsfulla metoder for identifiering av behov av stod for arbetsférmagan
for arbetslosa partiellt arbetsféra personer tas i bruk och en serviceprocess dar service- och
vardstigarna fungerar kundorienterat gors upp

Samarbetet mellan véalfardsomradets social- och héalsotjanster och
foretagshalsovardstjansterna utvecklas

De professionellas kunskap om identifiering av behov for stod for arbetsformagan utvecklas
Ungas och vuxnas tillgang till specialister inom mental- och missbrukarvarden sakerstalls
Kontaktytorna mellan valfardsomradets och kommunernas uppstkande ungdomsarbete och
sysselsattningstjanster starks (rehabiliterande arbetsverksamhet och sektorsévergripande
samtjanst for sysselsattningen/arbetskraften)

Med hjalp av rehabiliteringstjanster i hemmet framjas hemmaboende och sjalvstandighet i
vardagen

Valfardsomradets egna mangsidiga tjanster pa specialniva starks

Boendeservice i samarbete med kommunerna, tredje sektorn och privata serviceproducenter
Arbetsfordelningen mellan kommunernas integrationstjanster och valfardsomradets tjanster
fortydligas
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ALDRE

Aldrande befolkning - utgangspunkter

De mal och metoder for hur man sektorévergripande kan forbereda sig pa att befolkningen blir aldre
faststalls i den lagstiftning som hanfor sig till de tjanster som ska tillhandahallas for aldre (bl.a.
socialvardslagen 2014/1301, 26.8.2022/790, lagen om stédjande av den &ldre befolkningens
funktionsférmaga och om social- och halsovardstjanster for aldre 2012/980, 2020/876,
Halsovardslagen 2022/349) och i de nationella linjedragningar som anknyter till aldre. Det s& kallade
aldersprogrammet bidrar till att framja en funktionsduglig alderdom men stoder aven uppbyggnaden
av ett ekonomiskt, ekologiskt och socialt hallbart servicesystem (Social- och halsovardsministeriets
publikationer 2020/29 och 2020:31). Bland annat féljande nationella effektmal har faststallts for de
kommande &ren:

aldre har en battre funktionsformaga i framtiden

bostéderna och boendemiljderna &r éldrevanligare

- digital teknik anvands i storre utstrackning och frAmjar éaldres véalbefinnande
- allt fler deltar i frivilligverksamhet, samtidigt som den stods.

| Aldersprogrammet faster man uppmarksamhet vid att de arbetsfora aldres arbetsformaga ska
framjas (Social- och halsovardsministeriet, 2020:31). Dessutom stravar man efter att forbattra
funktionsformagan hos aldre i arbetsfor alder och férlanga arbetskarriarerna, i synnerhet inom
aldreservicen. Arbetsférmagan hos den aldrande befolkningen framjas med olika atgéarder exempelvis
i programmet for arbetshalsa (www.hyvatyo.ttl.fi)

Malen i aldersprogrammet konkretiseras med atgardsprogram som uppréttas varje regeringsperiod,
liksom programmet Framtidens social- och halsocentral som genomférs inom ramen for ett projekt
(soteuudistus.fi). Med hjalp av den nationella verksamhetsmodellen for livsstilshandledning (Finger-
verksamhetsmodellen, www.thl.fi) stravar man efter att framja funktionsférmagan hos &ldre samt efter
att identifiera riskfaktorer och minska prevalensen av folksjukdomar. | Osterbotten har ovanstaende
nationella teman konkret omsatts i praktiken i projektet Framtidens social- och halsocentral dar man
utvecklat verksamhetsmodeller fér exempelvis livsstilshandledning, seniorradgivning,
hemrehabilitering och servicehandledning.

Covid-19- pandemin har enligt NHG:s rapport (2022) 6kat isoleringen bland befolkningen men ocksa
hammat tillgangen till tjanster, vilket i avsevard grad paverkat halsan och vélbefinnandet i synnerhet i
de allra skoraste aldersgrupperna. Pandemin har begransat rorelsefrineten och hammat
tillgangligheten till tjanster. A andra sidan har &ldre sokt sig till tjansterna i mindre utstréackning.
Ovanstaende faktorer har 6kat service- och vardskulden bland aldre. (THL tutkimuksesta tiiviisti
2021/26).

Det har avsnittet har sammanstallts utifran i synnerhet de nationella linjedragningar och strategiska
mal som beror dldre. For att fa ett svar pa fragan hur de aldre mar i Osterbottens vélfardsomréde? har
man tillgodogijort sig av nationell statistik (www.sotkanet.fi) och RAl-data. Valfardsomradets
informationsledningsindikatorer har tillgodogjorts nar dessa funnits att tillgd i en sammanstalld och
digital form. Uppgifter i NHG:s slutrapporter (Prima Botnia, kartlaggning av utgangslage 2022, NHG
forebyggande tjanster for aldre 2022) har tillgodogjorts for att beskriva den aldrande befolkningens

férebyggande behov: Uppgifter i THL:s utvardering (22/2022) och THL:s arbetspapper (7/2022) har
tillgodogjorts till tillAmpliga delar. Vid bedémning av aldres anvandning av jourtjanster har man
tillgodogjort sig av uppféljiningsdata som samlats in i tva veckor (februari 2023). Dessutom har man
tillgodogjort sig av Mentimeter- och Webropol-enkater (februari 2023) for att utreda med vilka tjanster
fullmaktige och direktorerna anser att befolkningen behov ska bemotas. Aldreradets och klientradets
motespromemorior har ocksa tillgodogjorts.
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Oversikten bestar av féljande huvudteman:

- Gruppering enligt alder

- Aldres véalbefinnande, halsa, funktionsférmaga och levnadssétt
- Styrning av aldre till service

- Aldres anvandning av tjanster

- Utvecklingsutmaningar och atgardsforslag

Dessa huvudteman har granskats per aldersgrupp. | 6versikten har man jamfort indikatorerna for
Osterbottens valfardsomradde med den nationella nivan. | och med att dessa indikatorer inte till alla
delar finns att tillgd pd kommunniva har man i éversikten presenterat dessa indikatorer pa
valfardsomradesniva. RAI-data har tillgodogjorts i granskningen av funktionsférmagan hos dem som
ar 2022 bodde pa serviceboenden med heldygnsomsorg.

Gruppering av den aldrande befolkningen enligt alder

Aldrandet i Osterbottens valfardsomréde foljer i regel den nationella trenden, men det finns and&
variationer mellan olika omréaden och kommuner i Osterbotten. | Osterbotten fanns det ar 2021
sammanlagt 41 586 personer som fyllt 65 ar. Det har utgdr 23,6 % av hela befolkningen i Osterbotten.
Det totala invanarantalet férutspas minska en aning fram till &r 2040, varvid den proportionella
andelen 65-aringar kommer att stiga till 27 %. A andra sidan férutspas antalet personer i arbetsfor
alder att 6ka i Osterbotten, savitt de planerade industriprojekten i regionen blir verklighet. Enligt
prognosen minskar den proportionella andelen av &ldre pa lang sikt.

Tabell 21. Befolkningen i Osterbotten och dess aldrande under &ren 2021-2040 (prognosen har sammanstéllts 2021)

Osterbotten 2021 2030 Prognos 2040 Prognos Foérandring
2021 -
2040 E
Antal Andel av Antal Andel av Antal Andel av Antal
hela hela hela
befolkningen befolkningen befolkningen
(%) (%) (%)
Osterbottens 176 173 694 169 533 -6 283
hela befolkning | 041
Personer som 41586 | 23,6 % 44 762 25,8 % 45 780 27,0% +4 645
fyllt 65 ar
Personer som 20100 11,4 % 25 617 14,7 % 27 609 16,3 % +8 426
fyllt 75 ar
Personer som 5901 3,4 % 7 564 4,4 % 11121 6,6 % +5 154
fyllt 85 ar
Personer som 2 320 1,3% 2 653 1,5% 4701 2,8% +2 347
fyllt 90 ar

Ar 2021 fanns det en variation mellan kommunerna i Osterbotten i fraga om andelen dver 75-&ringar
(6,6 %—17,1 %). Andelen 6ver 75-aringar var lagst i Larsmo och hogst i Kasko (17,1 %) och
Kristinestad (16,9 %). | jamférelse med hela landet (9,9 %) var andelen 6ver 75-aringar lagre endast i
Laihela (9,7 %), Larsmo (6,6 %), Pedersore (8 %) och Vasa (9,5 %).

Ar 2040 férutspas andelen 6ver 75-aringar 6ka (variationsintervall 10,2—28,1 %). Férandringen i
Osterbotten sker en aning langsammare an i landet i 6vrigt. Den storsta férandringen i andelen éver
75-aringar under aren 2020-2040 sker i Laihela, Korsnas och Kronoby. Den proportionellt lagsta
andelen forutspds péatraffas i Larsmo, medan den hogsta forutspas patraffas i Kristinestad och Kasko.

| Osterbotten finns det farre singelhushall i férhallande till personer i samma alder, nar laget jamfors
med hela landet. | Osterbotten uppgéar andelen singelhushall med personer som fyllt 65 ar till 45,6 %
(n=12900) och med personer som fyllt 75 ar till 52,2 % (n=7671). Antalet personer som fick full
folkpension (1,3 % av dem som fyllt 65 &r (n=538)) &r lagre i Osterbotten &n i landet i Gvrigt.
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Enligt aldreomsorgslagen (980/2012) avser man med aldre befolkning den del av befolkningen som ar
i en alder som berattigar till alderspension, dvs. dver 65-aringar. Med en aldre person avses en
person vars funktionsférmaga ar nedsatt pa grund av sjukdomar eller skador som har uppkommit i
och med hog alder.

Behovet och anvandningen av tjanster som ar avsedda for éldre personer 6kar i allméanhet hos
personer som fyllt 75 &r och i synnerhet hos personer som fyllt 85 &r. Okningen i ifragavarande
aldersgrupper staller till utmaningar for det arbete som ska utveckla nya verksamhetsmodeller for den
serviceproduktion och servicestruktur som &r avsedda for aldre personer. Genom att satsa pa
framjandet av halsan och valbefinnandet hos dem som nyligen gatt i pension (65—75-aringar) och
genom att identifiera riskfaktorerna hos denna aldersgrupp kan man pa langre sikt framja
majligheterna for aven dem som fyllt 75 ar att klara sig i vardagen (se figur 1). De nationella
indikatorerna producerar aldersgruppsspecifik data for dem som fyllt 65, 75, 85 och 90 ar. | och med
att olika aldersgrupper har olika behov maste behoven bemotas med olika tjanster. | den har
oversikten har man utgatt fran den aldersgruppering som presenteras i figur 1. Grupperingen ar ocksa
grund foér analysen.

65 ar fyllda personer
A 65-74 &r - 41 586 (4r 2021)
L Pensionering- aktivitet och resurser - 44 762 (prognos 2030)
_ | Hilsa och vilmaende — egenvird, férebyggande atgarder - 44 780 {prognos 2040)
D " | Om langtidssjukdomar - finns det redan en vard-/servicerelation
R Om akut vard-/servicebehov— bradskande vard/service och rehabilitering
A Sdrskilda riskfaktorer: kognitiva funktioner, sinnesstamning och farmagan att ga
N
D 75-84 ar 75 ar fyllda personer
E | Familj och anhériga - eventuella foréndringar i karnfamiljen - 20 100{ar 2021)
%| Halsa och vilméaende — uppratthéllande, faregripande av risker - 25 617 (prognos 2030)
Stad for egenvard - identifiering av rehabiliteringsmojligheter - 27 609 {prognos 2040)
Sérskilda riskfaktorer: ensamhet, forsamrad funktionsformaga ]
| +85ar 85 ar fyllda personer
| Okad skorhet och sjuklighet— behandling av sjukdomar - 5901 (4r 2021)
Natverket krymper och den sociala isoleringen ékar - 7 564 (prognos 2030}
Fysiska begransningar okar och rorligheten minskar |
Identifiering av rehabiliteringsmojlighet och rehabllitering 90 &r fyllda personer
Séarskilda riskfaktorer: ensamhet, utmaningar i boendemiljén - 2320 (4r 2021)
- 2 653 (prognos 2030}

Figur 13. Utgangspunkten for aldersgrupperingen i 6versikten samt invanarantalet i Osterbotten &r 2021 sammanstéllt
utgaende fran denna gruppering samt prognoser fér 2030/2040 (Sotkanet.fi)

Aldres valbefinnande, héalsa, funktionsformaga och levnadssatt — kvantitativ
analys

Enligt lag ska valfardsomraden, kommuner och 6vriga aktorer samarbeta i syfte att framja
befolkningens halsa och valfard (Lagen om ordnande av social- och halsovard 612/2021, § 7). |
Osterbottens valfardsomrades regionala valfardsplan 2023-2025 faststalls foljande
tyngdpunktsomraden:

- frAmjande av god hélsa och sunda levnadsvanor

- framjande av mental hédlsa och férebyggande av rusmedelsmissbruk
- framjande och uppratthallande av funktionsférméaga

- delaktighet samt framjande av trygghet
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De aldres valmaende, halsa, funktionsférmaga och levnadssatt har bedomts utgaende fran
indikatorerna i Sotkanet, vilka beskrivs i figur 2. Utgdngspunkten ar den samma som i den analys som
gjordes &r 2022 i rapporten Hur mar Osterbotten? Indikatorerna beskrivs noggrannare i bilaga 1.
Eftersom indikatorerna i Sotkanet uppdateras nationellt vartannat ar (uppdaterats 2021) har
nyckeltalen for de indikatorer som beskriver halsa och valmaende i Sotkanet inte forandrats jamfort

med fjolaret.

VALMAENDE

Livskvalitet
- Ensamhet
- Boendemiljo
- Otrygghet
- Brist pa pengar

S

HALSA

- Upplevd hilsa

- Psykisk belastning
- Medicinering

- Hoftfraktur

t Malet dr en trygg vardag och ett tryggt boend% I

FUNKTIONS- OCH ARBETS -
FORMAGA

- Gang, rérelseformaga
Svarigheter att skota sig sjalv
- Hjalpbehov
- Minnesfunktioner
- Arbetsformaga

LEVNADSSATT OCH RISKER

Rokning

- For hog alkoholkonsumtion
Kost

- Fritidsmotion
Overvikt

+—1

I |

Servicestruktur och
tackning

Service-
produktion

Anvandning av tjanster- likvdrdighet, tillgéng

Figur 14. Aldres valméaende, hélsa, funktionsformaga och levnadssétt — Indikatorer i Sotkanet

| bilaga 1 har de aldres véalbefinnande, halsa, funktionsformaga och levnadssatt granskats per
aldersegment (personer som fyllt 65 och 75 ar). Data pa valfardsomradesniva har jamforts med

resultatet for hela landet.

P& basis av indikatorerna verkar de &ldre i Osterbotten rent allmant ma minst lika bra som de &ldre i
landet i dvrigt. A andra sidan kan man observera variationer i vélbefinnande, halsa och
funktionsformaga, i synnerhet nar man jamfor gruppen med personer som fyllt 65 ar med gruppen
med personer som fyllt 75 &r. Lagesbilden fér Osterbotten &r foljande:

Osterbotten har det battre stallt &n landet i ovrigt:

- Fler personer upplever att deras livskvalitet ar battre, samtidigt som fler deltar i

foreningsverksamhet

- Fler personer upplever att deras halsotillstand ar battre och att deras psykiska belastning ar

mindre

- Antalet personer som upplever att deras minne ar daligt ar ocksa farre liksom antalet
personer som upplever att de inte far tillrackligt med hjalp
- Andelen personer som roker ar farre liksom &ven andelen personer som dverkonsumerar

alkohol.

Osterbotten har utmaningar i jamfoérelse med landet i 6vrigt:

- Antalet personer som upplever sin vardag som otrygg ar hogre

- Personer som fyllt 75 ar upplever oftare att de har svarigheter att ta hand om sig sjalva

- Personer som fyllt 65 ar bedémer sig oftare ha en nedsatt arbetsformaga
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- Andelen personer som anvander gronsaker och frukter ar lagre och andelen 6verviktiga &r en
aning hogre.

Vid en jamférelse av laget mellan de olika &ldersgrupperna i Osterbotten verkar det som om att
utmaningarna i fraga om valbefinnande, halsa och funktionsformaga okar i takt med aldern.

- Nar gruppen med 6ver 75-aringar jamférs med gruppen med 6ver 65-aringar verkar det som
om att personerna upplever att livskvaliteten blir sémre, samtidigt som kénslan av ensamhet
och otrygghet okar

-l gruppen med Gver 75-aringar okar kanslan av att halsotillstdndet ar medelmattigt/daligt
liksom aven den psykiska belastningen

- I gruppen med 6ver 75-aringar far fler storre svarigheter att ga en stracka pa 500 meter

Levnadssatten andrar med aldern

- Overkonsumtionen av tobak och alkohol minskar i gruppen med éver 75-aringar
- Anvandningen av gronsaker och frukter minskar i gruppen med éver 75-aringar

| Osterbotten har 7,1 % av dem som fyllt 65 &r och 6,4 % av dem som fyllt 75 &r prutat pa4 mat,
lakemedel eller lakarbesok pa grund av brist pd pengar, dvs. dryga 1 000 personer (2020).

Aldres valbefinnande, halsa, funktionsférmaga och levnadssatt — kvalitativ
analys

| januari—februari 2023 besdkte sektordirektorerna kommunerna i syfte att diskutera det halso- och
valfardsframjande samarbetet samt de kontaktytor som finns mellan Osterbottens véalfardsomrade och
kommunerna. De diskussioner som fordes vid dessa bestk sammanstélldes till promemorior. | NHG:s
rapporter (2022) beskrivs konsekvenserna av coronaepidemin och behovet av forebyggande atgarder
betraktat fran de &ldres perspektiv. Aldreradets och klientradets promemorior har ocksa beaktats i
analysen. Fdljande teman och utvecklingsutmaningar lyftes fram:

- det ar mycket viktigt att framja de aldres rorelseformaga och majligheter att komma ut

- olika boendelésningar maste 6kas, man borde utveckla t.ex. gemenskapsboende och,
boenderadgivning

- betraktat fran ett forebyggande perspektiv ar det av central betydelse att utveckla en
verksamhetsmodell for seniorradgivningar

- det ar viktigt att fasta uppmarksamhet vid forverkligandet av den valfardsplan som utarbetats
for aldre och vid det samarbete som hanfor sig till den

- frivilligarbete, exempelvis arbetsinsatserna i pensionarsféreningarna ar redan nu betydande

- anvandningen av digitala verktyg kraver kunskaper, bade nar dessa betraktas fran de &ldres
perspektiv och nar de betraktas fran serviceproduktionens perspektiv.

Aldre behover undervisning och handledning i anvandningen av digitala verktyg. Arbetarinstitutens
mojligheter att ordna kurser riktade till aldre har lyfts fram. Vid sidan av de digitala verktygen maste
det alltid finnas en mgjlighet att anvanda t.ex. telefon eller face to face-service, eftersom alla aldre inte
kan eller vill anvanda digitala tjanster. Det har ocksa betonats att alla tjanster inte kan erbjudas digitalt
men dven att priset for anvandningen av digitala tjanster maste vara skaligt.

Styrning av aldre till service
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| Osterbottens valfardsomréde styrs aldre till servicen (t.ex. till hemvarden och serviceboende) i regel
via kund- och resurscentret som har egna linjer for bedémningen av servicebehovet och vardbehovet.
Aven styrningen till serviceboende med heldygnsomsorg (SAS) skots via kund- och resurscentret. |
och med att styrningen till servicen tidigare skotts av kommunerna finns det fortfarande olika rutiner i
Osterbotten fér hur kunder styrs till service. Dessa ska férenhetligas under ar 2023 med hjélp
projektresurser.

Né&r aldre styrs till service maste likvardigheten och de lagstadgade kraven iakttas, liksom aven
tillgangen och tillgangligheten till tjanster. Det &r viktigt att aldre har mojlighet att 1att ta kontakt nar de
ar i behov av service. Det ar ocksé viktigt att stdda egenvarden och férmagan att reda sig i vardagen.
Det att det ska vara latt att ta kontakt innebar ocksa att den digitala informationen bor vara
lattatkomlig och forstaelig. | och med att den aldrande befolkningen har varierande behov maste
behoven bemotas regionalt likvardigt men ocksa individuellt.

| Osterbottens véalfardsomrade har man faststallt kriterier for den service som ges i hemmet och for
serviceboende med heldygnsomsorg (osterbottensvalfard.fi). Kriterierna fungerar ocksa som verktyg
vid servicehandledning. Syftet med dem &r att se till att likvardighetsprincipen omsatts i praktiken nar
aldre styrs till service.

Den praxis enligt vilken &ldre styrs till service varierar i de olika omradena i Osterbotten. Den
varierande praxisen betyder darmed ocksa att det finns variationer i den praxis for hur aldre placeras i
ko till service. P& Osterbottens vélfardsomrades webbplats (osterbottensvalfard.fi) finns en
beskrivning av tillgangen/koderna till tjanster. Vantetiden till serviceboende med heldygnsomsorg
varierade fran O till 3 manader pa hosten 2022 (1.7-31.12). Den langsta vantetiden aterfanns i Vasa
(3,0 manader) och de kortaste vantetiderna i Korsnas, Laihela, Narpes och Kasko (0 manader).

Behovet av tyngre tjanster kan senareldggas genom att ta i bruk forebyggande verksamhetsmodeller.
Med hjalp av dylika verksamhetsmodeller kan man identifiera riskfaktorer och ingripa i dem i ett tidigt
skede och darmed beméta de aldres servicebehov pa lang sikt pa ett mera andamalsenligt satt.
Seniorradgivning, livsstilshandledning och hemrehabilitering ar produkter som utvecklats i projektet
Framtidens social- och hélsocentral och vilka har en férebyggande funktion. Dessa funktioner ska tas
ibruk p& varen 2023. Ett ibruktagande av en seniorlinje (telefonnummer) har ocksa forberetts. Syftet
ar att gora det lattare for aldre att ta kontakt. Ifrdgavarande verksamhet ska enligt planerna tas i bruk
under varen 2023. | figur 3 har man sammanstallt centrala projektinterventioner med vilka man stravar
efter att dverga fran en tyngre serviceproduktion mot en mera férebyggande serviceproduktion.
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‘ Aldersgruppering - 65-74 ar, 75-84 &r, + 85 ar, + 90 &r

At : 1
D 040 2
O 2 22 F HtH
Sjalvstandig vardag Styming till tjinster Serviceboende med
hemma & > « Seryice som ges | hemmet = | heldygn org
¢ Egenvard ] * Jlour, avdelningar
»  Sjalvstindig vardag 1 l
Behov av att inféra foljande 3
Behov av att infora foljande for att stéda Sldre personers Firindringsbahiov sanast £.12
till stod for en sjélvstindig vardag mdjllgheter att bo hemma - Dimensioneringen pa 0,7
Verktyg for sjalvbeddémning Seniorlinje Mot en kortare vardtid
t.ex. Omaolo Hemrehabilitering - P!atsantal som motsvarar
- Seniorradgivning ochllvnnlshandlednmg Alternativ fér jouren dimensioneringskravet
- Verksamhetsmodell for framjande  _ podell for integrerad servicehandledning  ~ Separering av intervallvarden
av hilsa och vilfird Beddmning av vird/behov Majlighet att bli rehabiliterad
Kommener, duriga _ ‘Genomforande av vard/service - Alternativa boendeformer
Mal 1 Mal .
- Bittre rorelseformaga Den aldre personen far kontakt med tjansten ardtid
Halsosammare levnadssatt - Den aldres socialaoch = 2‘3":3;'9“‘:3:‘1 ;{ "
- Bittre kunskaper och fardigheter  halsorelaterade problem identifierassom GL B k”'"g "(;"9_’;"3
Okad aktivitet/delaktighet helhet, behoven blir bemotta B o b e ot v

Den aldre varken "bollas” eller"blir liggande"

Figur 15. Styrningen av aldre till service och méjligheter att ta i bruk forebyggande produkter.

Aldres anvandning av tjanster

Det ar viktigt att betrakta de aldres anvandning av tjanster som en helhet och ur ett
sektorsovergripande perspektiv. En utmaning med detta &r bristen pa sektorsévergripande nyckeltal.

Merparten av den aldrande befolkningen anvander sig av social- eller halsotjanster amnade for den
vuxna befolkningen, sdsom social- och halsocentralens mottagningstjanster eller i bradskande fall
jourtjansterna. Ca 25 % av de personer som fyllt 75 ar anvander tjanster som ar avsedda for i
synnerhet aldre, sdsom hemvard och service dygnet runt. Det finns sparsamt med statistiska
uppgifter 6ver de aldres psykosociala utmaningar och anvandning av mentalvards- och
missbrukarservice.

Anvéandning av héalsotjanster

Antalet lakarbesck i ldrarna 65 ar och dver inom priméarvardens dppenvard / 1000 i samma aldrar
(sotkanet.fi, 2021) har tkat en aning i Osterbotten &r 2021 jamfort med ar 2020 (1295/1000 &r 2020
och 1302/1000 &r 2021). Besoken ar mindre i Osterbotten i jamférelse med i landet i Gvrigt.
Lakarbesoken ser ut att ha minskat i aldersgrupperna 65-74 ar och 75-84 ar. Antalet lakarbesok har
dkat en aning bland de som fyllt 85 &r (579/1000 &r 2020 och 588/1000 &r 2021). A andra sidan &r
besoken i denna aldersgrupp farre i Osterbotten i jamforelse med i landet i 6vrigt.

Det finns begransat med information i Sotkanet om hur dldre med demenssjukdomar i Osterbotten
anvander tjanster (ar 2021). Antalet personer som ar beréttigade till specialersattningsgilla lakemedel
pa grund av Alzheimers sjukdom och som fyllt 65 ar (%-andel av befolkningen i motsvarande alder) ar
farre i Osterbotten &n i landet i 6vrigt (Osterbotten 1,1 %, hela landet 1,5 %: 2021). Andelen har
alltjamt minskat ar 2021.
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P& basis av THL:s utvardering (2021) styrs mentalvards- och missbrukarkunderna i Osterbotten till
den specialiserade sjukvarden i och med att man har svarigheter att identifiera behov och tillgodogéra
sig av metoder som framjar den psykiska halsan. THL for fram att det finns fa tjanster som
tillhandahalls med Iag troskel i regionen, & andra sidan spelar identifieringen av servicehelheter ocksa
en central roll. Andelen personer som fyllt 65 ar och fatt ersattning for antidepressiva lakemedel (%-
andel av befolkningen i motsvarande &lder) ar 12,1 % i Osterbotten och 12,7 % i hela landet. Antalet
har 6kat &r 2021 bade i Osterbotten och i hela landet i jamférelse med ar 2020.

En uppfdljningsperiod gjordes pa jouren i Vasa och Jakobstad i februari 2023. Syftet med
uppfdljningsperioden var att utvardera hur aldre personer som fyllt 65 ar styrs till jourtjanster. Under
uppféljningsperioden besoktes jouren i Vasa av sammanlagt 1754 personer. Av dem hade 32 % fyllt
65 ar. | forhallande till alla patienter som besokte jouren under uppféljningstiden tillhdrde 11,4 %
aldersgruppen 65-74 ar, 13 % aldersgruppen 75-84 ar och 8 % hade fyllt 85 ar. Merparten av 6ver 65-
aringarna kom till jouren hemifran. Av dem forflyttades ungefar 40 % fran jouren till en avdelning. De
hade flera kliniska problem och sjukdomar. Ungefar 20 personer kom till jouren fran ett serviceboende
med heldygnsomsorg. Av dem forflyttades dver hélften tillbaka till serviceboendeenheten.

Anvandning av tjanster som &r avsedda for i synnerhet aldre

Indikatorerna i Sotkanet beskriver anvandningen av de tjanster som ar avsedda for aldre i form av

tackning. Tackningen méater den andel personer som bor hemma, som ges stddtjanster och stod for
narstaendevard samt som omfattas av boendeservice. Tackningen beskriver forutom anvandningen
av tjanster aven de processer och den praxis som anvands for att anvisa personer till olika tjanster.

| bilaga 2 presenteras den tackning som berdr aldres servicestruktur per aldersgrupp aren 2020 och
2021, samtidigt som den jamfoérs med landet i 6vrigt. Sammanfattningsvis kan man konstatera
foliande om Osterbotten (personer som fyllt 75 ar):

- En aning farre personer bor hemma an i landet i évrigt
o Andelen personer som bor hemma har ¢kat en aning ar 2021 i jamférelse med ar
2020, men inte p& samma séatt som i landet i Gvrigt
- Personer som vardas med hjalp av stod for narstaendevard ar en aning fler &n i landet i Gvrigt
o Andelen personer som vardas med hjalp av stod for narstdendevard har fortsatt 6ka
ar 2021
- Antalet personer som ges regelbunden hemvard &r i stora drag lika som i landet i 6vrigt
o De flesta har 60-89 hemvéardsbesok per manad och en aning farre personer har 90
eller fler besok per manad
- Farre aldre bor pa serviceboende an i landet i Gvrigt
- Fler aldre bor pa serviceboende med heldygnsomsorg an i landet i 6vrigt
o Andelen har minskat i landet i évrigt men i Osterbotten har andelen 6kat en aning
bland de som fyllt 65 ar och de som fyllt 85 ar.

Klienter inom hemvarden och pa serviceboenden med heldygnsomsorg

Av de som fyllt 75 ar i Osterbotten (31.12) fick 15,3 % regelbunden hemvard (hela landet 15,7 %) och
8,2 % bodde pa ett serviceboende med heldygnsomsorg (hela landet 6,7 %). De aldre kommer till
ovanstaende tjanster via servicehandledningen. Hanvisningen till tjansterna styrs av kriterierna for hur
tjansterna beviljas. Beviljandet av tjansten baserar sig pa en beslutsprocess och ett
tjanstemannabeslut. | denna 6versikt har funktionsférmagan hos klienter inom hemvarden och pa
serviceboenden med heldygnsomsorg betraktats utgdende fran tillganglig RAI-data (2022). P& basis
av resultaten hade 29 % av klienterna inom hemvarden god kognition och &ven god férméaga att klara
av aktiviteter i dagliga livet (ADL). Av klienterna pa serviceboenden med heldygnsomsorg har 5 %
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god kognition och god formaga att klara av aktiviteter i dagliga livet (ADL). Det fanns skillnader mellan
omraden och enheterna pa dygnet runt serviceboenden gallande de boendes vardtider (2,2-3,5 ar).
D& mangden av forebyggande atgérder 6kar sker styrningen till dygnet runt boende i ett senare
skede. Pa lang sikt inverkar detta pa boendens klientstruktur sa att vardtiderna blir kortare. Den
Okande personalbristen forsvarar produktionen av de aldres service.

Utvecklingsutmaningar

| denna dversikt séker man svar pa fragan "Hur mar de aldre i Osterbotten?”. Splittrad indikatordata
har gjort insamlingen av data utmanande. Samkommunen fér Osterbottens valfardsomrade har
forbundit sig till utvecklingsarbete gallande informationsledning, darmed &r processerna i koppling till
detta under arbete. | framtiden ska sammanstéliningen och analysen av data bli mer systematisk.
Eftersom indikatordatan inte tacker hela Osterbotten &r det viktigt att komma ihdg att resultatet &r
riktgivande da man analyserar uppgifterna. En del av Sotkanets indikatordata uppdateras vartannat ar
och darmed gar det inte alltid att gora jamforelser pa arsniva.

Nationellt &r malet att aldre ska ha battre funktionsformaga, att boende och boendemiljon ska vara
mer aldersvanliga och att digitala verktyg ska framja aldres valbefinnande. Vélfardsplanens
malsattning &r dartill att framja den psykiska hélsan, delaktigheten och sékerheten. Osterbottens
valfardsomrade ska beakta foljande:

Sett ur aldre personers perspektiv ar det viktigt att:

- det dagliga livet upplevs som tryggt,

- halsan upplevs vara god sa lange som mgijligt,

- formagan att ga forblir god och att den aldre kan g& 500 meter,

- den aldre kan ta hand om sig sjalv sa lange som mdjligt,

- digitala verktyg ar till nytta och att deras kostnader ar éverkomliga.

Sett ur serviceproduktionens perspektiv ar utvecklingsutmaningarna i det stora hela féljande:

- Olika &ldersgrupper har olika behov (65-74, 75-84 och 85+). Aldersgrupperna ska beaktas i
kund- och servicehandledningen, pa basnivans éppenvardsmottagningar och i
servicekontakterna med Iag troskel.

- Den aldre behdver information och verktyg (digitala och ansikte mot ansikte) som stdd for
egenvarden och i vardagen.

- De aldre personer som har riskfaktorer i koppling till valbefinnandet, hélsan och
funktionsformagan ska identifieras i tid och i alla vard-/servicekontakter.

- Tillgangen till service méste bli battre, speciellt da det kommer till férebyggande service och
utveckling av olika kontaktkanaler.

- De sektorsovergripande processerna for handledning till service for @ldre behdver utvecklas,
dessutom ska man sarskilt beakta den aldres mdjlighet till rehabilitering, identifiera detta och
ordna andamalsenliga interventioner.

- Servicehelheten for aldre och service- och vardkedjorna ska definieras. Framjande av aldre
personers psykosociala valbefinnande samt geriatriska och gerontologiska bedémningar &r
ocksa nagot som sarskilt bor beaktas.

- Osterbottens servicestruktur har en aning mer betoning pa den tyngre varden &n landet i
ovrigt, s& olika mellanformer av boende skulle behévas.

- Klientstrukturen inom serviceboenden med heldygnsomsorg &ndras och vardtiderna férkortas
nar man satsar pa férebyggande atgarder.

- Digitala verktyg behover utvecklas. | utvecklingen ska den aldres individuella behov samt
verktygens anvandbarhet, tillganglighet och prissattning tas i beaktande.

- Bristen pa personal ar svar och paverkar serviceproduktionen bade inom hemvéarden och
serviceboenden med heldygnsomsorg.
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Projektens interventioner

Regeringen Marins program Framtidens social- och halsocentral har som mal att forbattra tillgdngen
till service, framforhallningen och preventionen, men dven kvaliteten, mangfalden och
kostnadseffekten. Inom ramen for projektet Framtidens social- och halsocentral i Osterbotten ordnas
féljande interventioner i service for aldre:

- definition av servicehandledningens processer och frAmjande av handledning till
andamalsenlig service (tillgang, framforhallining, mangfald)

- ibruktagande av en modell for livsstilshandledning och seniorradgivning som en del av social-
och halsocentralen (forebyggande och framforhallining)

- hemrehabilitering (rehabilitering och framjande av funktionsformagan)

Interventionerna i projektet Framtidens social- och halsocentral i Osterbotten har testats i
organisationen ar 2022. Efter testen kan interventionerna tas i bruk i hela omradet under ar 2023.
Projektet Framtidens social- och halsocentral avslutas ar 2023 och darefter fortsatter man forverkliga
interventionerna och exempelvis arbeta med att utveckla narstadendevarden inom ramen for projektet
Prima Botnia.

Prima Botnia projektets en malgrupp ar narstadendevardare samt utveckling av narstaendevarden.
Projektet som stoder service i framtidens boende hemma (TulKoti) fokuserar pa bl.a ibruktagning av
digitala arbetsredskap samt stod for detta for aldre som bor hemma.

Fran en tung servicestruktur mot en mer forebyggande verksamhetsmodell —
forslag pa atgarder

Tabell 22. Forslag till &tgarder i riktning mot en mera forebyggande servicestruktur - ldre

Huvudmal 2025

Delmal 2023-2025

Atgérder 2023-2025

Utférande /
ansvarig aktor

beméta aldres behov,
styrning till service
/egenvard framjar
hemmaboendet

Klienters problem och risker
gallande social- och halsovard
identifieras heltdckande och
behov bemots andamalsenligt
(2023)

Klienter varken bollas eller has
att ligga (2024)

Ibruktagning av en
modell/regional process for
servicehandledningen inom
social- och halsovarden
(2023)

Ibruktagning av en regional
SAS-process (2023)

ALDRE
Hemmaboendet okar i Battre rorelseférmaga (2024) Seniorradgivning + Social- och
alla aldersgrupper Radgivning om levnadsvanor | halsocentralen/
Halsosammare levnadssatt lanseras i anslutning till
- 65-74ar (2024) social- och halsocentraler projektresurser
- 75-84ar ] (2023)
- 85+/90+ Battre kunskaper och fardigheter
for att skota egenvarden och Digitala verktyg for ]
reda sig i vardagen (2023) sjalvvardering och till en del Projektresurser
; - . hal okni
Okad aktivitet och delaktighet ?2\/022)50underso ningar
(2024)
Hemrehabilitering fére
hemvard
Servicehandledningen Kontakt med tjanster fas Ibruktagning av seniorlinjen Kund- och
integreras med social- battre/latt att ta kontakt (2023) (telefonnummer) (2023) resurscentret/
och halsovarden for att projektresurser
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Inget kbande (2025)

Uppgiftsbeskrivning for
servicehandledare/lansering
av en regional modell (2023)

Ibruktagning av
hemrehabilitering for dem
som utskrivs fran sjukhus
(2023)

Ibruktagning av
verksamhetsmodell Fran
jouren hem (2023)

Rehabiliteringen
/ projektresurser

Sjukhusservicen
/ projektresurser

Gemenskapsbhoende
och mangformiga
boendelésningar har
Okat, den proportionella
andelen av
serviceboende med
heldygnsomsorg har
minskat

Lagstadgade krav som
stélls pa boende
uppfylls och
boendekvaliteten ar
god

Gemenskapsboendet har befast
sin stéllning som en del av de
mangformiga boendel6sningar
som tillhandahalls for aldre
(2025)

Personaldimensioneringen inom
serviceboende med
heldygnsomsorg &r 0,7 pa alla
enheter (1.12.2023)

Vardtiden pa serviceboende med
heldygnsomsorg forkortas fran
nuvarande 2,5 ar till cirka ett ar.
(2025)

Intervallvard tillhandahalls pa
separata intervallenheter som
stdder hemmaboende och
rehabilitering. (2023)

Kartlaggning av de aldres
nuvarande alternativa
boendeformer och
uppréattande av en regional
plan (2023-2024)

Platserna inom
serviceboende med
heldygnsomsorg minskas for
att personaldimensioneringen
pa 0,7 ska uppnas, eftersom
personalantalet inte kan 6kas
pa grund av personalbrist.

Processen for styrningen till
intervallvarden ska
preciseras, intervallvarden
ska ske pa separata
intervallenheter (2023).

Profilering av de
allmadnmedicinska
avdelningarna (2024)

Valfardsomradet
s kontaktytor,
landskapet, osv.

Hem och
boendeservicen

Hem- och
boendeservicen/
rehabiliteringen/
sjukhusservicen/
projektresurser
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BILAGOR

BILAGA 1 Osterbotten Hela landet
(indikatorer uppdaterade 2021/2022
65 ar fyllda 75 arfyllda |65 arfyllda 75 ar fyllda

personer personer personer personer
Sotkanet. Fi 2020 n=41586 n=20 100 n=1255938 n=547835
ALDRES VALBEFINNANDE
Andelen personer som upplever god livskvalitet 59,8 52,3 55,5 46,8
(EuroHIS-8) (%)
Andelen personer som kanner sig ensamma (%) 8,2 12,5 9,3 13,2
Andelen personer som aktivt deltar i
organisationsverksamhet (%) 29,4 25,1 27,4 23,9
Andelen personer som ar nojda med forhallandena i
sitt bostadsomrade (%) 89,7 88,3 85,2 85,3
Andelen en persons bostadshushall av
bostadshushallen med personer i samma alder (%) |45,5 53,7 51,1 56,8
Andelen ensamboende i aldrarna 75 ar och dver av
bostadsbefolkningen i samma alder (%) - 41,4 - 46,2
Andelen personer som upplevt sitt dagliga liv som
otryggt (%) 3 55 2,5 3,3

Andelen personer som pa grund av brist pa pengar
varit tvungna att pruta pa lakemedel, mat eller
lakarbesok (%) - 6,4 - 6,4

ALDRES HALSA

Andelen personer som upplever att den egna hélsan

ar hogst medelmattig (%) 43,1 51,3 48,1 57,4
Andelen personer som upplever betydande psykisk

pafrestning (%) 8 9,8 9,4 10,9
Personer som fatt ersattning for antidepressiva, (%)

av befolkningen i samma alder 11,9 - 12,5 -
Hoftfraktur hos personer i aldrarna 65 ar och dver,

(%) av befolkningen i samma alder 0,7 - 0,7 -

Personer som &r 65 ar och dver med ratt till
specialersattningsgilla l1akemedel, (%) av
befolkningen i samma alder 63 - 61,4 -

ALDRES FUNKTIONS- OCH ARBETSFORMAGA

Andelen personer som har stora svarigheter att ga
en stracka pa 500 meter (%) 17,6 28,8 17,7 28,6
Andelen personer som inte far tillrackligt med hjalp
(%) 4,7 7,6 7,2 10,8
Andelen personer som upplever stora svarigheter att
ta hand om sig sjalv (%), 75 ar och &ldre - 11,4 - 10,4
Andelen personer som upplever att de har ett daligt
minne (%), 75 &r och aldre - 6 - 7.1
Andelen personer som upplever att den egna
arbetsférméagan ar nedsatt (%), 65 ar och &ldre 47,7 - 46,1 -

ALDRE PERSONERS LEVNADSVANOR OCH
RISKFAKTORER

Andelen personer som roker dagligen (%) 54 2 6,1 3,2
Andelen personer som dricker for mycket alkohol

(AUDIT-C) (%) 28,3 15,8 34,3 22,3
Andelen personer som ater frukter och gronsaker

enligt naringsrekommendationerna (%) 31,8 28,7 38,2 36,7
Andelen feta personer (BMI éver 30), 65 ar och

aldre (%) 21,6 - 20,9 -
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BILAGA 2 Osterbotten Hela landet
75 ar 85 ar

65 ar fyllda fyllda fyllda 65 ar fylida 75 ar fyllda 85 ar fyllda

personer personer personer | personer personer personer
Sotkanet. Fi 2020 och 2021 n=41586 n=20100 n=5967 n=1255938 n=547835 n= 154950
ALDRE PERSONER SOM ANVANDARE AV
SERVICE
Andelen personer som bor hemma, (%) av 2020 | 95,4 91,2 81,2 95,9 91,9 82,4
befolkningen i samma alder 2021 | 95,4 91,6 81,6 96,1 92,6 83,2
Stod for narstaendevard, personer som
vardats under aret, (%) av befolkningen i 2020 |29 4,8 6,5 2,7 4,6 6,7
samma alder 2021 | 3,2 4,9 7,0 2,7 4,6 6,9
Klienter som fatt stodtjanster under aret 2020 |10,3 19 6,5 9,5 18,4 6,8
(finansierade av kommunen), (%) av 2021 | 10,7 19,4 7 8,1 15,2 6,9
befolkningen i samma alder
Klienter inom regelbunden hemvard, (%) av 2020 | 8,4 15,5 32,2 8,6 16,3 33,7
befolkningen i samma alder 2021 |8,5 15,3 334 8,4 15,7 33,1
Klienter inom regelbunden hemvard (75+) 2020 |° 23,2 - - 21,2 -
med 60-89 hemvardsbesok per manad, (%) 5021 |- 22,9 - - 21,8 -
av befolkningen i samma alder
Klienter inom regelbunden hemvard (75+) 2020 |- 18,1 - - 19,6 -
med 90 eller fler hemvardsbesok per ménad, | 2021 |- 18,8 - - 19,4 -
(%) av befolkningen i samma alder
Andelen personer som pa grund av brist pa 2020
pengar varit tvungna att pruta pa mat, 2021 |6,9 5,9 - 8,9 6,4 -
lakemedel eller lakarbesok (%), 75 &r och
aldre
Halsocentralernas langvardspatienter 31.12, |2020 | 0,1 0,1 0,2 0 0,1 0,2
% av befolkningen i samma alder 2021 (0,1 0,1 0,2 0,1 0,1 0,3

0,1 0,2 0,5 0,4 0,7 1,7
Vanligt serviceboende for aldre, klienter 2020 | 0,1 0,2 0,6 0,4 0,7 1,8
31.12, % av befolkningen i samma alder 2021
Klienter inom serviceboende for &ldre med 2020 | 4,3 8,4 18 3,6 7.3 16
heldygnsomsorg 31.12, % av befolkningen i 2021 | 4,4 8,2 18,1 3,4 6,7 15,2
samma alder
Klienter pa alderdomshem 31.12, % av 2020 (0,1 0,2 0,5 0,3 0,6 1,3
befolkningen i samma &lder 2021 |0 0,1 0,1 0,2 0,4 0,9
BILAGA 3 Hemvard Hemvard Serviceboende | Serviceboende
RAI-data 2022 Osterbotten, | Finland, med med
Klientstruktur, hdsten 2022 n=1541 n=32896 heldygnsomsorg | heldygnsomsorg

Osterbotten, Finland,
n=1479 n=29331
Alder, genomsnitt 83,3 81,9 85,6 84,1
65-74 ar, % 14 15 9 12
75-84 ar, % 28 34 30 33
85-90 ar, % 31 28 30 29
over 90 ar 23 18 30 24
Demensdiagnos % 39 43 72 76
Vardagsprestationer 0,8 0,9 34 3,5
(ADLH 0-6), medeltal

Vardagsprestationer, sjalvstandig 29 26 5 5
ADLH=0, (%)
Kognition (CPS 0-6), medeltal 1,4 1,5 3,4 3,5
Kognitionsniva, sjalvstandig (CPS=0), 29 26 5 5
%
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Vardagsprestationer (ADLH 0-6) = Méataren beskriver hur sjalvstandig personen ar pa en skala fran 0 till 6. Ju hogre tal, desto
storre behov av hjalp vid wc-besok, med hygien, med att réra pa sig eller med att ata. CPS-mataren beskriver personens
kognition pa en skala frén 0 till 6. Ju hogre tal, desto stérre utmaningar i det dagliga beslutsfattandet, med korttidsminnet och
med att bli forstadd. Mataren noterar ocksa personens medvetandegrad och hur sjalvstandigt hen kan ata.

PRIORITERINGSOMRADEN INFOR
VERKSAMHETSPLANERING OCH BUDGET 2024

Resultaten fran genomgangen anvands som grund for planering av verksamheten och vid prioritering
av utvecklingsprojekt. Den utgor ett basmaterial vid arbetet med valfardsomradets servicestrategi och
for den regionala valfardsplanen, den regionala planen fér barn och ungas valfard, regionala planen
for elevhalsa, regionala planen for aldres valbefinnande och eventuella 6vriga planer eller program
som valfardsomradet uppgor. Den &r ocksa ett viktigt grunddokument vid uppgérande och uppféljning
av strategierna for flerproducentmodell och fysiska servicenatverket.

Vid analys av de olika indikatorerna ser man ibland stora skillnader mellan kommunerna. En
malsattning ar att kunna anvéanda redan existerande goda exempel for pa sikt minska skillnaderna i
halsa och valmaende. | férsta hand hittas personalresurs till nya uppgiftshelheter genom fornyade
arbetssatt, inte genom att 6ka personalresursen som helhet inom valfardsomradet. De narmsta aren
fortsatter arbetet med att utarbeta gemensamma arbetsmetoder och -processer till den del det behdvs
for att ge befolkningen likvardig service.

Allméanna prioriteringsomraden

Generella prioriteringsomraden 2023 och inféor kommande verksamhets- och budgetplanering ar

e atgarder som starker invanarnas formaga att sjalva ta ansvar for sitt valmaende och sin
halsa och minska behovet av social- och halsovardstjanster
o verksamhetsférandringar som forbattrar tillgangligheten inom de omraden inom
primarvarden, munhéalsovarden och specialiserande sjukvarden dar det &r utmaningar
med nuvarande eller kommande vardgaranti, utveckling av palliativa varden
o verksamhetsforandringar och satsningar pa hemsjukhus och hemrehabilitering for att
minska antalet patienter som far avdelningsvard inom allmanmedicin och specialiserad
sjukvérd
e atgarder som forenklar kontakterna till vard och service och férkortar vard och
serviceprocessen som helhet
o digitala tjanster
o forbattrad tillgénglighet via telefon
o integrerad vard och servicehandledning
o fortydligad arbetsfordelning mellan yrkesgrupper och verksamhetsenheter
e utveckling av mobila tjanster for att sdkra narservicen i glest befolkade delar av
valfardsomradet
e utvardering av de metoder som piloteras via de olika projekten och sékerstalla att
verkningsfulla metoder tas med i den ordinarie verksamheten
o tillracklig niva p& understdd som beviljas tredje sektorn
o effektiverad anvandning av erfarenhetsexperter
e garantera tillrackligt eget kunnande inom informationsledning och kunskapsledning
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Prioriteringsomraden barn, unga och familjer

Prioriteringsomraden 2023 och infér kommande verksamhets- och budgetplanering &ar

e satsningar pa forebyggande tjanster och basservice for barn och unga

o

o

samarbeten med tredje sektorn och kommunerna och satsningar som stérker barnen,
och de unga, stdder foraldrarskapet och minskar deras behov av social- och
halsovardstjanster

familjeradgivning

tillrackligt med sakkunniga som stod for radgivningsverksamheten (psykologer,
talterapeuter, dvriga rehabiliteringsakkunniga)

satsningar som minskar skillnader i halsa, valmaende och levnadsvanor mellan
befolkningsgrupper

e atgarder som forbattrar tillgangligheten till psykosocial service for barn och unga

@)
@)
@)

o

digitala tjanster och tjanster pa distans
processen for klientstyrning
tillracklig bemanning inom elev- och studerandevarden, tillgang till psykiatriska
sjukskotare i skolorna
stdd for barn och unga med beteendeutmaningar
atgarder for att komma at oroande skolfranvaro
atgarder som minskar behovet av och forkortar vardtiderna vid dygnet-runt vard inom
barn- och ungdomspsykiatrin och som férbattrar samarbetet i kontaktytorna
* intensifierad 6ppenvard
sarskilda satsningar p& barn och unga med invandrarbakgrund och andra sarbara

grupper

e atgarder for att tidigt identifiera, utreda och komma igdng med stodatgarder for barn med
specialsvarigheter och férseningar i utvecklingen med beaktande av kontaktytan till
smabarnspedagogiken

e utvardering av de metoder och verksamhetshelheter som piloteras via de olika projekten och
sakerstalla resurser sa att verkningsfulla metoder tas med i den ordinarie verksamheten

o

O O O O

o

TLP, IPC, Voimaperheet, Cool Kids, Ihmeelliset vuodet
Zoturi-chatten

digitalt familjecenter

avgiftsfri prevention for under 25-aringar

familjecenter och motesplatser for 0-17-aringar
missbrukartjanster fér barn och unga

e atgarder for att identifiera och tillgodo se behoven for alla barn och unga i familjen nar en
vuxen i familjen eller ett syskon insjuknar fysiskt, psykiskt, har ett handikapp eller ett missbruk

o tillrackliga mojligheter till avlastning och korttidsvard

o barnskyddsenheter i egen regi for att garantera det egna kunnandet inom organisationen

Prioriteringsomraden personer i arbetsfor alder
atgarder som konkret ska utvecklas:

personlig budget: stod av rorelseformagan, dag- och arbetsverksamhet
Nyckel-mataren for utvardering av verkningsfullheten av tjanster som tillhandahalls
for personer i arbetsfor alder

tvasprakig enhet for behandling av ungas missbruks- och beroendeproblem +
stédboende, traning att bo sjalvstandigt

vag till sjalvstandigt boende/gemenskapsboende fér unga med funktionshinder,
funktionsnedsattningar eller neuropsykiatriska stérningar
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intensivt rehabiliteringshem for dem som utskrivs efter vard pa avdelning infor ett
sjalvstandigt boende

profilering av valfardsomradets egna missbruksboenden (i Vasa) som
rehabiliteringsenheter (lAngre serviceboende som koptjanster)

enhet for dagverksamhet med |ag troskel for missbrukare (ny lag om
missbrukarvard) — med foreningar som producenter

arbetsmetoder for det socialarbete som ar avsett for unga och det
uppsokande/mobila vuxensocialarbetet

lansering av social kredit

dagverksamhet med lag troskel for 16-18-ariga unga som inte reder sig i
arbetsverkstader/p& andra stadiet (tre grupper)

avgiftning pa dagtid, mobilt team

social- och halsovardscaféer for framjandet av invanarnas delaktighet i
valfardsomradet

utarbetande av program for framjande av arbets- och funktionsformagan
utarbetande av program for stddjande av integration (inkl. flyktingar och
arbetsrelaterad invandring)

Prioriteringsomraden aldre

e atgarder for att 6ka mangden av de aldre som bor hemma 6kar i alla aldersgrupper
o Ibruktagning av senoirraddgivning och livsstilshandledning
o Ibruktagning av digitala arbetsredskap for sjalvbeddémning och vid hélsogranskning
o Ibruktagning av digitala tjanster som stoder aktiviteten
e Aatgarder for att servicehandledningen blir integrerad samt att styrningen till service/egenvard
har en férebyggande syn
o Ibruktaginng av seniorlinje
o lbruktagning av en regional modell fér servicehandledning
o Defienering och ibruktagning av en regional modell for styrning till boende 24/7
o Ibruktagning av hemrehabilitering vid hemférlovning fran sjukhus
o Ibruktagning av modell for "hem fran jouren” modellen
e atgarder for att 6ka gemenskapsboende och mangfaldiga boendeformer samt minska dygnet
runt serviceboende
o Kartlaggning av nuldge och planering av nya boendeformer samt gemenskapsboende
for de aldre paborjas (galler aktorer med granssnitt till valfardsomradet)
o Minskning av dygnet runt boendeplatser s att personalbemanning 0,7 nas 1.12.2023.
o Intervallenheter startas upp och profilering av klientelen géllande allm&nmedicinska
avdelningar pabdrjas

BILAGOR

Minimidatainnehallet kommunvisa siffror

REFERENSER
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Ekonomisk dversikt Archives - Osterbottens handelskammare (chamber.fi)

Ingangssidan - Statistik- och indikatorbanken Sotkanet.fi

Statistikcentralen: PxWeb - vilj tabell (stat.fi)

De riksomfattande malen for social- och halsovarden 2023—2026 (valtioneuvosto.fi)

Enkadten Halsa i skolan unga, granskning efter hdrkomst 2019-2021 - THL anvandargranssnitt for data kuber och
sammanfattningar
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