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1 Yleista

Terveydenhuollon tavoitteena on edistaa ja yllapitaa vaeston terveytta, hyvinvointia, tyo- ja toimintaky-
kya ja sosiaalista turvallisuutta sekd kaventaa terveyseroja. Perustana ovat hyvin toimivat, koko véaestén
saatavilla olevat ehkaisevat, korjaavat ja kuntouttavat terveyspalvelut.

Sosiaalipalvelut on tarkoitettu eri elaméntilanteisiin tukemaan véaestdn sosiaalista hyvinvointia ja toimin-
takykyéd. Sosiaalihuoltoon siséltyvét sosiaalisen turvallisuuden ja hyvinvoinnin edistdminen seka yleis-
ja erityislainsdadannoén mukaiset sosiaalihuollon tehtavét ja palvelut.

Sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestamistd Suomessa ohjaavat lait ja asetukset, joita on yhteensa yli 30.
Suomen perustuslain mukaan jokaisella on oikeus riittaviin sosiaali- ja terveyspalveluihin. Maahan muutta-
neella, jolla on oleskelulupa ja vakituinen asuinkunta Suomessa, on oikeus seka terveyspalveluihin etta
sosiaaliturvaan ja -palveluihin kansalaisuudesta riippumatta.

Suomen terveydenhuoltojarjestelma perustuu julkisiin terveydenhuollon palveluihin, joihin jokaisella
maassa vakinaisesti asuvalla on oikeus. Henkil6llg, jolla on Suomessa vakituinen asuinkunta, on oikeus
sosiaali- ja terveyspalveluihin kansalaisuudesta riippumatta. Lisaksi kaikilla on oikeus saada kiireellista hoi-
toa Suomen julkisessa terveydenhuollossa riippumatta siitd, mistd maasta on tullut Suomeen tai minka
maan kansalainen on.

Sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestdmisvastuu on Suomessa maadritelty hyvinvointialueiden tehtavaksi.
Hyvinvointialueet toimivat sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestajana ja paaasiallisena tuottajana. Ne tuotta-
vat alueensa asukkaille seuraavat palvelut:

perusterveydenhuolto
erikoissairaanhoito

sosiaalipalvelut

lasten, nuorten ja perheiden palvelut
tyoikaisten palvelut

vanhuspalvelut

mielenterveys- ja paihdehuoltopalvelut
vammaispalvelut

oppilas- ja opiskelijahuolto
hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen
pelastustoiminta.

Inkoon alueella naiden palveluiden jarjestamisesta vastaa
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue (LUVN). Hyvinvointialueen
tehtdva on varmistaa laadukkaat palvelut alueen asukkaille.
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen palveluverkkotyésken-
telyn yhtena keskeisena tavoitteena on perustason palvelujen
parantaminen ja laadukkaat lahipalvelut. Lansi-Uudenmaan
hyvinvointialueen palveluverkkosuunnitelma ehdotuksessa
Inkoossa tulisi jatkossa sijaitsemaan lahiterveysasema, jossa
asukkaille tarjotaan perustason avopalveluita virka-ajan puit-
teissa, muun muassa laékarien ja hoitajien vastaanottopalve- o
lut seka tarvittaessa muita perustason palveluita virka-aikaan. “ -

Laajemmat palvelut ovat saatavana lahialueen yksikoissa, Hanko

Kirkkonummi
Kyrkslatt

~ Kauniainen
Grankulla
P Inga

Inkoo

Hangé
muun muassa Kirkkonummen, Lohjan ja Tammisaaren ter-

veysasemilta. Kuva: Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue

Sweco | SOTE-vaikutusten arviointi
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1.1  SOTE-vaikutusten arvioinnin rajaus
SOTE-vaikutusten arvioinnissa on kaytetty seuraavia rajauksia:

e Pelastustoiminta on jatetty arvioinnin ulkopuolelle.
e Arvioinnin painopisteeksi on otettu lapsiperheiden ja tydikaisten kayttamat SOTE-palvelut.
e Marginaaliset ilmi6t tai palvelutarpeet on jatetty arvioinnin ulkopuolelle.

Véaestbpohjaa arvioitaessa on kaytetty seuraavia olettamia:

o Vaestbennusteina kaytetty vastaavia skenaarioita kuin raportissa: Joddbéle V asemakaavan
yhdyskuntataloudellisten vaikutusten arviointi, 31.10.2024.
o Alle 15-vuotiaiden lasten ikaryhmien osalta on kaytetty samoja %-osuuksia kuin Inkoon nykyi-
sessa vaestbpohjassa eli:
0 lkaryhma 0-6-vuotiaat: 38 % kaikista lapsista
o0 lkdryhma 7-17-vuotiaat: 62 % kaikista lapsista.

Terveyspalveluiden osalta on hyddynnetty THL:n tuottamaa tilastoa kayntimaaristd. Tassa raportissa
on lahtdtietona kaytetty vuoden 2023 tilastoja. Sosiaalipalveluista ei ole saatavissa vastaavaa tilastoin-
tia.

1.2 SOTE-vaikutusten arvioinnin lahtétiedot

1.2.1 Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue on kolmanneksi suurin hyvinvointialue ja siihen kuuluu kymmenen
kuntaa. Vuonna 2023 asukkaita oli 486 000, joista 72 % on suomenkielisia, 12 % ruotsinkielisia ja 16 %
puhuu &idinkielendan muuta kuin suomea tai ruotsia. Alueen asukkaista joka viides on alle 18-vuotias,
mutta osuus on vahaisempi etenkin alueen pienissa kunnissa.

Koko hyvinvointialueella lapsiperheiden osuus kaikista perheistd on 44 %, joista yhden vanhemman
perheitd on 22 %. Lasten ja lapsiperheiden maaran odotetaan vahenevan alueella seuraavan 10 vuoden
aikana, mutta muun kuin suomen- tai ruotsinkielisten lasten ja perheiden maara ja osuus perheista kas-
vaa.

Alueen asukkaista 66 % on kayttanyt julkisen terveydenhuollon palveluita vuonna 2023 ja kaynteja on
ollut yhteensa 2,7 miljoonaa eli keskimaérin 8 kayntia / asiakas. Lastenneuvolassa on asioinut noin
41 000 lasta ja kaynteja on ollut yhteensé noin 148 000 eli keskim&érin 4 kayntia / asiakas.

Vammaisten henkildiden osuudeksi vaeststa on arvioitu olevan 15 % (Suomen YK-liitto), mika tarkoit-
taisi hyvinvointialueella noin 72 100 asukasta ja Inkoossa noin 800 asukasta. Arviossa on huomioitava,
ettei vammaisten henkildiden osuutta voida tietaa tarkasti, koska he eivat ole yhtendinen ryhméa. Vam-
maisuudella viitataan esimerkiksi vaikeavammaisuuteen, monivammaisuuteen ja hyvin erilaisten vam-
mojen aiheuttamiin toimintarajoitteisiin.

Terveyspalveluiden kayttajien maarat Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella vuonna 2023:

Sukupuoli Asiakkaiden maara | Prosentuaalinen osuus
Naisia 176 902 55 %
Miehia 144 819 45 %
Yhteensa 321721 100 %

Sweco | SOTE-vaikutusten arviointi
Paivays 2024-12-13
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Julkisen terveydenhuollon kayntijakauma Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella vuonna 2023:

Sukupuoli Kéayntien maara Prosentuaalinen osuus
Naisia 1 554 564 58 %
Miehia 1113394 42 %
Yhteensa 2 667 958 100 %

Perusterveydenhuollon avohoidon kayntimaarat vahentyivat vuonna 2023 ja palasivat koronaepidemiaa
edeltdvan vuoden 2019 tasolle. Kaynteja oli koko Suomessa 29,8 miljoonaa, mika oli 12 % vahemman
kuin vuonna 2022. Lasna asioinnit vahenivat 15 %, mutta myds etdasiointien maara vaheni 5 %.

Asiakkaita perusterveydenhuollon avohoidossa oli 4,3 miljoonaa eli 18 % vahemman kuin vuonna 2022.
Vuosina 2021-2022 koronaepidemiaan liittyvat rokotukset ja kaynnit kasvattivat kokonaiskayntimaaraa
perusterveydenhuollossa.

Koko Suomen véaestosta 70 prosenttia oli asioinut perusterveydenhuollon avohoidossa vuonna 2023.
32 % kaikista perusterveydenhuollon asioinneista hoidettiin etdasiointina vuonna 2023. Avosairaanhoi-
dossa etdasiointien osuus oli jo lahes puolet (46 %) kaikista l1asna- ja etdhoitotapahtumista

1.2.2 Inkoon vaestorakenne

Inkoo on rannikkokunta, jonka naapurikuntia ovat Raasepori, Lohja ja Siuntio. Matkaa Helsinkiin on noin
55 kilometria. Inkoossa on noin 5 400 asukasta, joista lapsia 16 %, ty6ikaisid 54 % ja elakelaisia 29 %.
TyOssakayvia asukkaita vuonna 2023 oli 2 430 (45 %). Perheitéa Inkoossa on 1 591. Vuonna 2023 In-
koossa oli monikielisia / ulkomaalaistaustaisia asukkaita 3,8 %.

Inkoon vaestdrakenne ikaluokittain on esitetty alla olevassa taulukossa:

Inkoon vaestérakenne 1/2024
ikaluokka asukasta K %-osuus
oko vaestosta

0—6-vuotiaat 315 6 %
7-15-vuotiaat 519 10 %
16-18-vuotiaat 190 4 %
19-49-vuotiaat 1585 30 %
50-64-vuotiaat 1301 24 %
65—74-vuotiaat 756 14 %
yli 75-vuotiaat 690 13 %

Yhteensé asukkaita 5 356 100 %

Inkoossa on viimeisen viiden vuoden aikana syntynyt keskim&éarin 37 lasta vuodessa.

Inkoossa syntyneet vuosina 2019-2023

Vuosi Syntyneet
2023 43
2022 34
2021 38
2020 33
2019 38

Syntyvyys vuodessa, ka 37

Sweco | SOTE-vaikutusten arviointi
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Vaeston maaran lisdédntyminen eri skenaarioiden* mukaisesti:

Laskennallinen vaestomaara
heti tehtaan valmistumisen jalkeen

Kuntastrategia 5 386
lapset 838
aikuiset 4 548

Nopea vaestonkasvu

(vaikutus heti tehtaan valmistuttua) 6386
lapset 964
aikuiset 5422

Erityisen suuri vaestonkasvu

(paljon muuttavia heti tehtaan valmistuttua) 6386
lapset 968
aikuiset 5418

*Skenaariot raportista: Joddboéle V asemakaavan yhdyskuntataloudellisten vaikutusten arviointi, 31.10.2024.

Lasten maaran lisdantyminen eri skenaarioiden* mukaisesti:

Véaestonkasvun skenaario 2025-2026 2026-2027 2027-2028 2028-2029 2029-2030
Kuntastrategian mukainen kasvu 3 6 10 14 19
Nopea vaestdnkasvu 0 0 0 126 126
Erityisen suuri vaestdnkasvu 3 6 10 140 145

*Skenaariot raportista: Joddbdle V asemakaavan yhdyskuntataloudellisten vaikutusten arviointi, 31.10.2024

Muuttavien lasten maara heti tehtaan valmistumisen jalkeen eri skenaarioiden* mukaisesti:

. Nykyiset ja Nykyiset ja
LEYEIES 0-6 qu_us muuttavat 7-15 O_su_us muuttavat
muuttaa . kaikista . ] kaikista .
M vuotiaat . 0—6-vuotiaat | vuotiaat . 7-15-vuoti-
yhteenséa lapsista - lapsista ..
yhteensa aat yhteensa
Lahtétilanne 1/24 315 315 519 519
Kuntastrategian mukainen 110 42 425 68 587
i0 2 38 % 62 %
Skenaario 2. 126 48 441 78 597
Nopea vaestonkasvu
Skenaario 3:
Erityisen suuri vaestdnkasvu 145 55 460 90 609

*Skenaariot raportista: Joddboéle V asemakaavan yhdyskuntataloudellisten vaikutusten arviointi, 31.10.2024.

1.2.3 Terveyspalveluiden kayttd Inkoossa

Vuonna 2023 75 % inkoolaisista on kayttanyt julkisen terveydenhuollon palveluita. Julkisen terveyden-
huollon kaynteja on ollut noin 34 000 eli keskimaarin 8 kayntia / asiakas. Kaikista kdynneista avosai-
raanhoidon kaynteja noin 50 % (17 000), siséltaen noin 6 000 ladkarikayntia.

Sweco | SOTE-vaikutusten arviointi
Paivays 2024-12-13
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Julkisen terveydenhuollon kdynnit Inkoossa vuonna 2023

Kaynnit Asiakkaat PEIveIun kayttaj.i.en osuus
oko Inkoon vaestosta

Kaikki palvelumuodot yhteensa 33876 4018 75 %
Avosairaanhoito 16 713 3253 60 %
Suun terveydenhuolto 6 468 2 036 38 %
Fysioterapia 3983 732 14 %
Lastenneuvola 1542 335 6 %
Kouluterveydenhuolto 1256 522 10 %
Aitiysneuvola 970 116 2%
Muu terveydenhuolto 840 691 13 %
Mielenterveysty® 764 194 4%
Opiskeluterveydenhuolto 355 139 3%
Perhesuunnittelu- / ehkaisyneuvola 268 138 3%
Apuvalinepalvelu 85 70 1%
Péaihdetyo 64 18 0%
Puheterapia 42 8 0 %
Seulonnat ja muut joukkotarkastukset 40 29 1%
Muu kuntoutus ja erityisterapia 27 7 0%
Muut neuvolapalvelut 21 14 0%
Kasvatus- ja perheneuvola 0 0 0
Toimintaterapia 0 0 0
Ravitsemusterapia 0 0 0

Vuonna 2023 noin 1 200 (23 %) inkoolaista on kayttanyt yksityisen terveydenhuollon palveluita ja kdyn-
teja on ollut yhteensa noin 3 400. Tyoterveyshuollon palveluita on kayttanyt 24 % (noin 1 300) inkoolai-

sista.

Yksityisen terveydenhuollon ja tyéterveyshuollon kdynnit Inkoossa vuonna 2023

Palvelun kayttajien

yhteensa

Kaynnit Asiakkaat osuus koko
Inkoon véestdsta
Yksityisen terveydenhuollon k&ynnit yhteensa 3362 1232 23 %
Ty6terveyshuollon kéynnit yhteensé 9 786 1312 24 %
Yksityissektori ja ty6terveyshuolto 13 148 2544 47 %

Ulkomaalaistaustaisilla vastaanottokaynteja koko Suomessa oli eniten terveyskeskuksissa, kun koko
vaestdssa kaynteja oli useimmiten ty6terveyshuollossa. Yksityisella ladkariasemalla kdyneiden osuus

oli pienempi kaikilla ulkomaalaistaustaisilla kuin koko vaestdssa.

Sweco | SOTE-vaikutusten arviointi
Paivays 2024-12-13
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2  Perhe- jatyoikaisten kayttamat SOTE-palvelut

2.1 Terveyspalvelut

Terveyspalvelut jaetaan perusterveydenhuoltoon ja erikoissairaanhoitoon. Perusterveydenhuollolla tar-
koitetaan hyvinvointialueen jarjestamaa vaeston terveydentilan seurantaa, terveyden edistamista ja eri-
laisia terveyspalveluita.

Perusterveydenhuollon palveluita tuotetaan sosiaali- ja terveyskeskuksissa osana kansanterveystyo6ta.
Palveluita ovat muun muassa neuvola-, koulu- ja opiskeluterveydenhuollon palvelut, avosairaanhoidon
vastaanottotoiminta, suun terveydenhuolto, perustason mielenterveys- ja paihdehoito sekd kuntoutus.
Hoitoa tukevina palveluina toteutetaan usein laboratorio ja kuvantamispalveluita (réntgen).

Jos potilaan sairaus tai vamma edellyttaa valiténtd arviota ja hoitoa, hanen on paastava kiireelliseen
hoitoon asuinpaikastaan riippumatta. Kiireellisella hoidolla tarkoitetaan &killisen sairastumisen, vam-
man, pitkdaikaissairauden vaikeutumisen tai toimintakyvyn alenemisen edellyttémaa valitonta arviota ja
hoitoa, jota ei voida siirtda ilman sairauden pahenemista tai vamman vaikeutumista.

Erikoissairaanhoidon palveluita jarjestetédén paéosin sairaaloissa ja niiden poliklinikoilla. Niihin siséltyvat
eri erikoisalojen tutkimukset ja hoito. Erikoissairaanhoitoon paasy toteutuu hoidonporrastuksen kautta
tietyin kriteerein ja edellyttéé yleensa lahetetta.

Yksityiset terveyspalvelut tdydentavat julkisia palveluita. Suurin osa yksityisesta terveydenhuollosta on
potilaiden itse tai vakuutustensa kautta rahoittamaa. Myds hyvinvointialue voi hankkia palveluita yksityi-
siltd palveluntuottajilta.

TyOntekijdiden lakisaateisesta tydterveyshuollosta vastaa tydnantaja. Lakisaateinen tyéterveyshuolto ei
sisélla sairaanhoitoa. Ty6nantaja voi kuitenkin jarjestda myds sairaanhoidon tydterveyshuollon palvelui-
den tuottajan kautta, mutta tdméa on tydnantajalle vapaaehtoista. Tyonantaja voi hankkia tyéterveyshuol-
lon julkiselta tai yksityiselta palveluntuottajalta tai jarjestaa palvelut itse.

2.2  Sosiaalipalvelut

Hyvinvointialueet jarjestavat asukkailleen sosiaalipalveluja. Jokaisella hyvinvointialueella oleskelevalla
on oikeus saada kiireellisessa tilanteessa yksildlliseen tarpeeseen perustuvat sosiaalipalvelut siten, ettei
hanen oikeutensa valttamattdmaan huolenpitoon ja toimeentuloon vaarannu. Muussa kuin kiireellisessa
tapauksessa henkildlla on oikeus saada riittavat sosiaalihuollon palvelut siltd hyvinvointialueelta, jonka
alueella henkildlla on kotikunta.

Sosiaalihuoltolain mukaisiin sosiaalipalveluihin kuuluvat:

Sosiaality6 ja sosiaaliohjaus

Sosiaalinen kuntoutus

Palvelu taloudellisen toimintakyvyn edistamiseksi
Perhety6

Lapsiperheen kotipalvelu

Kotihoito

Tukipalvelut

Asumispalvelut (tilapdinen asuminen, tuettu asuminen, yhteiséllinen asuminen ja ymparivuoro-
kautinen palveluasuminen)

Laitospalvelut

Liikkumista tukevat palvelut

Paihde- ja riippuvuusty®

Paihde- ja riippuvuustytn erityiset palvelut
Mielenterveystyo ja mielenterveystydn palvelut
Paihde- ja mielenterveysty6

Sweco | SOTE-vaikutusten arviointi
Paivays 2024-12-13
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Kasvatus- ja perheneuvonta

Lapsen ja vanhemman valisten tapaamisten valvonta
Omaista ja laheisté hoitavan henkilén vapaat
Opiskeluhuollon kuraattoripalvelut

Sosiaalipalveluja jarjestetédén tuen tarpeisiin. Sosiaalipalveluja on jarjestettéava tueksi jokapaivaisesta
elamasta selviytymiseen, asumiseen liittyvdan tuen tarpeeseen, taloudellisen tuen tarpeeseen, sosiaa-
lisen syrjaytymisen torjumiseksi ja osallisuuden edistamiseksi, lahisuhde- ja perhevékivallasta seka
muusta vakivallasta, hyvaksikaytosta ja kaltoinkohtelusta aiheutuvaan tuen tarpeeseen, akillisiin kriisiti-
lanteisiin liittyvaan tuen tarpeeseen, lapsen tasapainoisen kehityksen ja hyvinvoinnin tukemiseksi, péih-
teiden ongelmakaytdsta, muusta riippuvuuskayttaytymisesta, mielenterveysongelmasta tai muusta sai-
raudesta, vammasta tai ikdantymisesta aiheutuvaan tuen tarpeeseen, muuhun fyysiseen, psyykkiseen,
sosiaaliseen tai kognitiiviseen toimintakykyyn liittyvdan tuen tarpeeseen seké tuen tarpeessa olevien
henkildiden omaisten ja laheisten tukemiseksi.

Erityislainsaadannon perusteella tarjottavia muita sosiaalipalveluja ovat muun muassa vammaispalve-
lut, kehitysvammaisten erityishuolto, tdydentava ja ehkaiseva toimeentulotuki, lastensuojelu, kuntout-
tava tydtoiminta, lapsen huoltoon ja tapaamisoikeuteen liittyvat tehtavat, perhehoito ja omaishoidon tuki.

Sosiaalipalveluja ryhmitelldén usein elinkaarimallin mukaisesti lapsiperheiden, ty6ikaisten ja ikaantynei-
den palveluihin, vaikka ne perustuisivatkin samaan lainsdadantdon. Lapsiperheité hyddyttavia palveluja
ovat muun muassa lapsiperheen kotipalvelu, perhety6 ja kasvatus- ja perheneuvonta. lakkaiden ihmis-
ten usein tarvitsemia sosiaalipalveluja ovat muun muassa kotihoito, omaishoidon tuki, likkumista tuke-
vat palvelut ja erilaiset asumispalvelut. Vammaiset henkilot kayttavéat ensisijaisesti yleisia sosiaali- ja
terveyspalveluja, ja vasta kun niiden apu ei riit4, turvautuvat erityispalveluihin.

Yritysten ja jarjestdjen sosiaalipalvelut tdydentavat julkisia palveluita. Hyvinvointialue voi myds ostaa
palveluita yksityisilté palveluntuottajilta.

2.3  Lapsiperheiden palvelut

Lapsia arvioidaan muuttavan alueelle eri skenaarioissa 126 tai 145 lasta vuosien 2028-2030 aikana.
Alla olevassa taulukossa on arvioitu lapsimaaréan jakaumaa ikaluokittain, jolloin voidaan arvioida esi-
merkiksi ikdkausitarkastusten maéaran lisaantymista alueella. Jakauman pohjana on kaytetty Inkoon ny-
kyisen vaestopohjan jakaumaa (lahde: Tilastokeskus).

) Nykyiset ja Nykyiset ja
LEREE 0-6 ngus muuttavat 7-15 O_su_us muuttavat
LI CES vuotiaat LENLISIE 0-6-vuotiaat | vuotiaat S 7-15-vuoti-
yhteensa lapsista yhteensa lapsista aat yhteensa
Lahtotilanne 1/24 315 315 519 519
Kuntastrategian mukainen 110 42 425 68 587
i 2 38 % 62 %
Skenaario 2: 126 48 441 78 597
Nopea vaestonkasvu
Skenaario 3: 145 55 460 90 609
Erityisen suuri vaestonkasvu

2.3.1 Aitiysneuvolapalvelut

Aitiysneuvolatoiminnan tavoitteena on turvata raskaana olevan naisen ja sikion terveys ja hyvinvointi,
edistéa tulevien vanhempien ja koko perheen terveyttd ja hyvinvointia, edistaéa tulevan lapsen kehitys-
ympariston terveellisyytta ja turvallisuutta seka edistéé kansanterveytta ja ehkaista raskauden aikaisia
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hairidita. Aitiysneuvolassa tunnistetaan mahdollisimman varhain raskauden aikaiset ongelmatilanteet ja
jarjestetaan viiveetta tarvittavaa apua, tukea ja hoitoa. Aitiysneuvoloissa tarjotaan varhaista ja kohden-
nettua tukea syrjaytymisen ehkaisemiseksi ja terveyserojen kaventamiseksi.

Maaraaikaisia terveystarkastuksia jarjestetdan aitiysneuvolassa ensisynnyttgjalle raskauden aikana va-
hintdan yhdeksan ja uudelleensynnyttajalle vahintaan kahdeksan. Naihin raskauden aikaisiin kaynteihin
sisaltyy yksi laaja terveystarkastus kaikille perheille ja kaksi ladkarintarkastusta.

Ensisynnyttajalle tarjotaan kaksi kotikayntia, joista toinen on raskausaikana (raskausviikoilla 30-32) ja
toinen synnytyksen jalkeen (1-7 vrk kotiutumisesta). Uudelleensynnyttdjalle tarjotaan yksi kotikaynti
synnytyksen jéalkeen. Synnytyksen jalkitarkastuksen tekee joko laékéri tai siihen koulutuksen saanut
terveydenhoitaja tai katilo.

Méaéraaikaisten kayntien liséksi raskaana olevalle ja synnytténeelle jarjestetaéan yksildllisen tarpeen mu-
kaan lisakaynteja aitiysneuvolaan. Naihin lisdkaynteihin on varattu aikaa henkilostomitoituksissa 20 pro-
senttia seka terveydenhoitajan tai katilon ettd [&8karin vastaanottotyohon kaytettavissé olevasta ajasta.
Mikali terveydenhoitaja tai laékari tydskentelee alueella, jossa on paljon maahanmuuttajia tai muita eri-
tyista tukea tarvitsevia perheité, asiakaskunnan taytyy olla pienempi.

Jos terveydenhoitaja tekee yhdistettya aitiys- ja lastenneuvolaty6ta siten, ettd puolet tybajasta on
aitiysneuvolaty6td, voi hanen vastuullaan olla 38 raskaana olevaa naista ja 160 lasta.

Aitiysneuvolan henkildstomitoitussuositus

Suositeltu tydntekijakohtainen raskaana olevien maara

Aitiysneuvolan terveydenhoitaja 76 (vahintaan 38)

Aitiysneuvolan lazkari 600

Inkoossa on vuosien 2019-2023 aikavalilla syntynyt keskimaarin 37 lasta vuodessa, vuonna 2023 lap-
sia syntyi 43.

2.3.2 Alle kouluikaisten lasten palvelut

Lastenneuvolan tehtavana on edistaa alle kouluikaisten lasten ja heidan perheidensa terveytta ja hy-
vinvointia. Lastenneuvolan toiminnan tavoitteena on kaventaa perheiden valisia terveyseroja. Lasten-
neuvolassa seurataan ja edistetdan lapsen fyysista, psyykkista ja sosiaalista kasvua ja kehitysta. Las-
tenneuvolassa tuetaan vanhemmuutta muun muassa turvallisessa, lapsilahtdisessa kasvatuksessa ja
lapsen hyvéassa huolenpidossa seka parisuhteen hoitamisessa.

Neuvolatoimintaa sdatelevan asetuksen mukaan neuvolassa jarjestetaan/tarjotaan alle kouluikaisille va-
hintdan 15 terveystarkastusta, joista viisi on terveydenhoitajan ja laékarin yhteistarkastuksia. Alle kou-
luikéisten lasten terveystarkastuksista kolme on laajaa terveystarkastusta, 4 kk, 18 kk ja 4 v idssa.

Ikaryhma II}ln%lé\rlglla\I:Sg;\;[ien Neuvolakaynnin tyéntekija
0-1- vuotias 9-10 Terveydenhoitaja / Laakari
1-2-vuotias 2 Terveydenhoitaja / Laakari
3-vuotias 1 Terveydenhoitaja

4-vuotias 1 Terveydenhoitaja / Laakari
5-vuotias 1 Terveydenhoitaja

6-vuotias 1 Terveydenhoitaja
Yhteensa: 15-16
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Jos terveydenhoitaja tekee yhdistettya aitiys- ja lastenneuvolaty6ta siten, etta puolet tybajasta on
aitiysneuvolaty6td, voi hanen vastuullaan olla 38 raskaana olevaa naista ja 160 lasta.

Liséksi paikallisesti sovitaan, miten tydntekijakohtaisissa mitoituksissa huomioidaan

e useat tyoskentelytoimipisteet ja tydaikana kuljettavat matkat
e maahanmuuttajataustaiset asiakkaat ja erityisesti tarve tulkin kaytoélle tapaamisissa
e alueiden sosioekonomiset erot

o tydskentely useammalla palvelusektorilla.

Skenaario 2: Skenaario 3:
Lastenneuvolan henkiléstomitoitussuositus Nykytila 1/2024 | nopea véaestonkasvu | erityisen suuri vaestdnkasvu

315 lasta 441 lasta 460 lasta

Suositeltu tyontekijakohtai-

i Terveydenhoitajien ja ladkéareiden tarve
nen lapsimaara

Lastenneuvolan

L 320 1 terv. hoitaja 1.4 terv. hoitajaa 1.4 terv. hoitajaa
terveydenhoitaja

Lastenneuvolan

ol 2270 0.1 lagkaria 0.2 lagkaria 0.2 laékaria
lagkari

Hyvinvointialueen on jarjestettéava lapselle suun terveystarkastus, kun lapsi on 1-2-vuotias, 3—4-vuotias
ja 5—6-vuotias. Alle kouluikaisten lapsen suun terveystarkastuksen tekee suuhygienisti tai hammashoi-
taja ja tarpeen mukaan hammaslaékari. Suun terveystarkastuksissa selvitetddn suun terveydentila, sen
kehitys ja hoidon tarve ja tehd&én tarvittaessa henkilékohtainen terveyssuunnitelma.

2.3.3 Kouluikaisten lasten ja nuorten palvelut

Opiskeluhuolto on kouluissa ja oppilaitoksissa tehtéavaa ty6ta, jolla edistetaén, pidetdan ylla ja luodaan
edellytyksid oppilaan ja opiskelijan hyvalle oppimiselle, psyykkiselle ja fyysiselle terveydelle seka sosi-
aaliselle hyvinvoinnille. Opetustoimi ja sosiaali- ja terveystoimi toteuttavat opiskeluhuoltoa suunnitelmal-
lisena monialaisena yhteistyona. Sité tehdéén yhdessa oppilaiden tai opiskelijoiden, heidén huoltajiensa
ja tarvittaessa muiden yhteisty6tahojen kanssa. Hyvinvointialue vastaa opiskeluhuollon psykologi- ja ku-
raattoripalvelujen seké koulu- ja opiskeluterveydenhuoltopalvelujen jarjestamisesta opiskelijoille. Suun
terveydenhuollon palvelut kuuluvat opiskeluterveydenhuoltoon. Palvelut siséltavat terveysohjannan
suun- ja hampaiden yksildllisen tarpeen mukaiset tutkimukset ja hoidon sek& suun terveydenhuollon
ammattihenkilon terveystarkastuksen perusteella laatiman omahoidon siséltdméan hoitosuunnitelman.

Kouluterveydenhuolto on peruskoululaisille ja heidan perheilleen suunnattu lakisééateinen terveyspal-
velu, joka on saatavilla koulupaivien aikana koululla tai sen valittdoméssa laheisyydessa. Se on perus-
terveydenhuollon maksuton palvelu. Hyvinvointialueen on jarjestettava kouluterveydenhuollon palvelut
alueellaan sijaitsevien perusopetusta antavien oppilaitosten oppilaille. Koko ik&luokan kattavat vuosit-
taiset terveystarkastukset tehdéén luokilla 1., 5. ja 8 ja liséksi tarjolla on terveydenhoitajan avoimet vas-
taanotot, joille oppilaat voivat tulla aikaa varaamatta keskustelemaan oireistaan ja mieltd askarruttavista
asioista. Kouluterveydenhuolto on osa koulujen monialaista opiskeluhuoltoa. Yhteisty6ta tehdaan opet-
tajien, koulukuraattorien ja -psykologien kanssa seka yhteiséllisen etté yksilokohtaisen opiskeluhuollon
tydssd. Kouluterveydenhuolto on my6s mukana laatimassa ja paivittdmassa koulun opiskeluhuolto-
suunnitelmaa.

Kouluterveydenhuollon tehtaviin siséltyvat:

e oppilaan kasvun ja kehityksen seka terveyden ja hyvinvoinnin edistaminen
e vanhempien ja huoltajien kasvatustyon tukeminen
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e oppilaan erityisen tuen tai tutkimusten tarpeen varhainen tunnistaminen ja tukeminen, pitkaai-
kaisesti sairaan lapsen omahoidon tukeminen yhteistydsséa muiden opiskeluhuollon toimijoiden
kanssa seka tarvittaessa jatkotutkimuksiin ja -hoitoon ohjaaminen

e kouluympaéristdn terveellisyyden ja turvallisuuden seka yhteisén hyvinvoinnin edistaminen ja
seuranta

e suun terveydenhuolto

e oppilaan terveydentilan toteamista varten tarpeelliset erikoistutkimukset

Skenaario 2: Skenaario 3:
Oppilashuollon henkiléstomitoitussuositus | Nykytila 1/2024 nopea vaestonkasvu | erityisen suuri vaestonkasvu
519 oppilasta 597 oppilasta 609 oppilasta

Suositeltu tydntekijakoh-

- . A Oppilashuollon henkildstotarve eri skenaarioissa
tainen oppilasmaara

Kouluterveyden-

hoitaja 460 1.1 terv. hoitajaa 1.3 terv. hoitajaa 1.3 terv. hoitajaa
Koululaékari 2100 0.2 laékaria 0.3 laékaria 0.3 laékaria
Koulukuraattori 670 0.8 koulukuraattori | 0.9 koulukuraattori 0.9 koulukuraattori
Koulupsykologi 780 0.7 koulupsykologi | 0.8 koulupsykologi 0.8 koulupsykologi

Suun terveystarkastus toteutetaan vahintdan kolme kertaa peruskoulun aikana. Maéraaikaistarkastuk-
set ovat perusta suun terveydentilan ja sen kehittymisen seuraamiseen seké edistamiseen. Maaraai-
kaisten terveystarkastusten liséksi voi asiakkaalla olla yksildllisesti maariteltyja tarkastuksia.

Maéraaikaisessa suun terveystarkastuksessa:

kartoitetaan suunhoito- ja terveystottumuksia muutostarpeiden selvittdmiseksi
tehdaan kliininen tarkastus

selvitetddn suun terveydentila, kehitys seka hoidon tarve

huomioidaan asiakkaan yksil6lliset tarpeet

annetaan neuvontaa ja ehkaisevaa hoitoa

tehdaan tarvittaessa henkilokohtainen terveyssuunnitelma

korostetaan omahoidon ja hyvien terveystapojen merkitysta.

2.4  Tyoikaisten palvelut

2.4.1 Tyoterveyshuolto

Ty6terveyshuollon toiminnan tavoitteena on terveellinen ja turvallinen tydymparisté, tyéhon liittyvien sai-
rauksien ehkdiseminen ja tyontekijdiden tyo- ja toimintakyvyn yllapitdminen ja edistaminen.

TyOntekijdiden lakiséateisesta tydterveyshuollosta vastaa tydnantaja. Lakisaateinen tyéterveyshuolto ei
sisélla sairaanhoitoa. Tydsuojeluviranomainen valvoo, ettd tyénantaja on jarjestanyt ja toteuttanut laki-
saateiset tyoterveyshuoltopalvelut.

TyOnantaja voi jarjestad myos sairaanhoidon ty6terveyshuollon palveluiden tuottajan kautta, mutta tAma
on ty6nantajalle vapaaehtoista. Tydnantaja voi hankkia tyoterveyshuollon julkiselta tai yksityiselta pal-
veluntuottajalta tai jarjestaa palvelut itse.

Lakisaateinen tyoterveyshuolto sisaltaa:

o tyopaikan terveysriskeihin perustuvat terveystarkastukset
o tydpaikan terveysvaarojen selvittamisen tyopaikkaselvityksen avulla
e toimenpide-ehdotukset tydolojen parantamiseksi ja tydkyvyn edistamiseksi
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e neuvonnan ja ohjauksen seka tietojen antamisen tydolojen kehittamisesta ja tydntekijéiden ter-
veydesta

o tybkykya yllapitavaan toimintaan osallistumisen

o tydkyvyn heiketessa tyontekijan terveyden seuraamisen, ty6ssd selviytymisen edistamisen,
kuntoutusneuvonnan ja kuntoutukseen ohjaamisen

e tyopaikan ensiapuvalmiuden ohjauksen.

Tyo6terveyshuollon henkildstdmitoitussuositus

Suositeltu tyontekijakohtainen

tyontekijamasra 1000 henkilon tydpaikka

Tyoterveyshoitaja 600-800 1.3-1.7

Tyoikaisten maaran noustessa Inkoossa on otettava huomioon, ettéa kasvun suuruutta ei voi taysin suh-
teuttaa esimerkiksi avopalveluiden kayntimaarien kasvuun, koska tyypillisesti avopalveluiden isoimpia
asiakasryhmia ovat ikdéntyneet seka muut runsaasti palveluita kayttavat asiakkaat.

TyOnantajan tarjoaman tyodterveyshuollon laajuus vaikuttaa julkisten terveyspalveluiden kayttoon.
Vuonna 2023 24 % inkoolaisista oli kayttanyt tydterveyshuollon palveluita. Tyossakayvat ulkomaalais-
taustaiset kayttavat tydterveyshuollon palveluita harvemmin kuin koko véaesto.

Metalliteollisuuden toimialalla tytpaikkatapaturmien taajuus on noin 39,9 tapaturmaa per miljoona tyo-
tuntia. 1 000 tyontekijan terastehtaalla 2,3 miljoonaa tydtuntia vuodessa = 92 tydtapaturmaa vuodessa
eli noin 8 ty6tapaturmaa kuukaudessa. Télla voi olla vaikutusta paivystyskayntien pieneen lisdantymi-
seen alueella (noin 2 kayntia viikossa). Yleisimpia teollisuuden tydpaikkatapaturmia ovat sormi- ja sil-
matapaturmat (sormitapaturmia 21,6 % ja silméatapaturmia 11 % vuonna 2023).

2.4.2 Seulontatutkimukset

Seulonnalla tarkoitetaan vaeston tai tietyn vaestonosan tutkimuksia tai naytteiden ottamista, jotta voi-
daan l6ytaa seulottava tauti, sen esiaste tai taudinaiheuttaja. Vaestén seulontojen tavoitteena on sai-
rauksien varhainen l6ytdminen ennen kuin ne muutoin lI6ydettaisiin esimerkiksi oireiden perusteella.

Hyvinvointialueen vastuulla on jarjestdd seulonnat asukkailleen. Seulontoihin osallistuminen on vapaa-
ehtoista ja ilmaista. Hyvinvointialue voi toteuttaa seulonnat itse tai hankkia ne muulta palveluntuottajalta.

Valtakunnallisen seulontachjelman mukaisesti hyvinvointialueen pitaa jarjestaa

Rintasyopaseulonta

Suolistosy6van seulonta

Kohdun kaulaosan syévan seulonta ja

Raskauden aikaiset seulonnat: varhaisraskauden yleinen ultradanitutkimus, sikién kromosomi-
ja rakennepoikkeavuuksien seulonta.

Hyvinvointialue voi jarjestaa valtakunnallisen seulontachjelman liséksi my6s ohjelmaa taydentavia seu-
lontoja tietyn taudin tai sen esiasteen toteamiseksi tai taudinaiheuttajan l6ytamiseksi.

Rintasyopa- ja kohdunkaulan sydvan seulontatutkimukset kohdistuvat paéasiallisesti tydikaiseen vaes-
to6on. Rintasydpaseulontaan kutsutaan kaikki 50-69-vuotiaat naiset 20-26 kuukauden valein. Nykyisin
seulontatutkimus tehdéan keskitetysti kerran vuodessa Inkoon terveyskeskuksessa ulkopuolisen palve-
luntuottajan tuottamana. Kohdunkaulan syévan seulontaan kutsutaan kaikki 30—60-vuotiaat naiset vii-
den vuoden valein. Suolistosydvan seulontaan kutsutaan HUS-alueella kaikki 60—68-vuotiaat miehet ja
naiset kahden vuoden vélein.
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Vuonna 2023 Inkoossa tehtiin yhteenséa 40 seulontatutkimusta. Terastehtaan my6ta alueelle muuttaisi
noin 700 tyo6ikaista aikuista. Seulontatutkimuksiin kutsuttavien maara kasvaa hieman alueella, mutta
vaikutusta seulontatutkimusten lisdantymiseen on vaikea arvioida, koska osallistuminen seulontoihin on
vapaaehtoista.

2.5 Vaeston palvelut

2.5.1 Rokotepalvelut

Kansallisen rokotusohjelman tavoitteena on suojata suomalaiset mahdollisimman hyvin rokotuksin es-
tettdvia tauteja vastaan. Rokotukset ovat vapaaehtoisia ja maksuttomia. Vastuu vaeston kansallisen
rokotusohjelman mukaisten rokotusten kaytannon jarjestelyista on hyvinvointialueilla. Kansalliseen ro-
kotusohjelmaan kuuluvat rokotteet ovat maksuttomia ja ne annetaan vaestolle neuvolassa, koulutervey-
denhuollossa tai omalla terveysasemalla.

Suomessa kaikilla lapsilla ja nuorilla on mahdollisuus saada rokotus 13:a eri tautia, niiden jalkitauteja ja
pitkdaikaisia haittoja vastaan.

Aikuisten tulee itse huolehtia siitd, ettd ovat saaneet perussarjana vahintaan kolme jaykkakouristus-,
kurkkuméta- ja poliorokotusta. Lapsuus- ja nuoruusidssa annettuja jaykkakouristus-, kurkkuméata-, ja
hinkuyskarokotuksia tehostetaan aikuisiassa Poliorokotetta ei normaalisti tarvitse tehostaa perussarjan
saaneella aikuisella. Tehostetta suositellaan vain riskimaihin l&hteville tai sieltd saapuville. Jokaisella
aikuisella tulee olla joko sairastettujen tautien tai kahden MPR-rokoteannoksen antama suoja tuhkarok-
koa, vihurirokkoa ja sikotautia vastaan. Aikuisen MPR-rokotussuoja tadydennetéén, jos se on puutteelli-
nen.

Kansalliseen rokotusohjelmaan kuuluvan perusrokotussuojan lisaksi riskiryhmiin kuuluville tarjotaan
heille ra&taloitya rokotussuojaa tiettyja sairauksia vastaan. Myds ndma rokotukset kuuluvat kansalliseen
rokotusohjelmaan ja ovat saajalleen maksuttomia. Kansallisen rokotusohjelman rokotteet on esitetty
liitteessa 2.

2.5.2 Maahanmuuttajien sosiaali- ja terveyspalvelut

Suomessa maahan muuttaneella vaestolla on paasaantoisesti samat oikeudet terveys- ja sosiaalipal-
veluihin kuin muullakin vaestolla. Palvelun tuottaja ja palvelupaikka voivat vaihdella maassaolostatuk-
sen mukaan. Henkil6illa, joilla on oleskelulupa Suomessa ja vakituinen asuinkunta, on oikeus samoihin
terveyspalveluihin kuin kaikilla suomalaisilla.

Maahan muuttaneiden palveluihin paésyyn vaikuttavat monet samat tekijat kuin muilla vaestéryhmilla,
mutta maahanmuuttotausta voi hankaloittaa palveluihin paéasya entisestaan. Eri taustoista tuleville ihmi-
sille Suomen palveluverkko voi nayttaytya sekavana ja palveluihin hakeutuminen voi tuntua vaikealta.

Palveluihin paasyn esteina voivat olla esimerkiksi

Yhteisen kielen puute

Tuntematon palvelujarjestelma ja tiedon puute
Erilaiset kasitykset sairauksista ja niiden hoidosta
Korkeat asiakasmaksut

Pitkat hoitojonot

Haasteet digitaalisten palveluiden kayttamisessa
Palvelujen kulttuurisensitiivisyyden puute.

Palveluita suunniteltaessa ja jarjestettdessa on varmistettava, ettd kaikilla Suomessa asuvilla on mah-
dollisuus saada tarvitsemaansa hoitoa ja palveluita taustastaan riippumatta. Tama on edellytys yhden-
vertaisuuden toteutumiselle.
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Maahan muuttaneet tarvitsevat terveyspalveluja lahes yhta paljon kuin muukin vaestd. Tasta huolimatta
he kayttavat terveyspalveluja vahemman kuin Suomessa asuvat keskimaarin. Monikieliseen vaestoryh-
maan kuuluvat myds kokevat terveyspalvelut muita useammin riittdmattémiksi. Ajanvaraaminen, yhtey-
denotot hoitopaikkoihin seka tutkimuksiin paasy koetaan hankalaksi. Ulkomaalaistaustaiset kokevat ter-
veytensa harvemmin hyvaksi kuin koko vaestt keskimaarin. (Kuusio ym. 2020)

Ulkomaalaistaustaiset kayttavat ja kokevat tarvitsevansa myds sosiaalipalveluja jonkin verran useam-
min kuin koko vaestd, mutta tassa esiintyy suuria lahtémaasta, muuttosyista ja olosuhteista johtuvia
eroja. Sosiaalipalvelut koetaan usein riittdmattdmiksi ja niiden pariin paasy hankalaksi. (Kuusio ym.
2020).

Ulkomaalaistaustaiset naiset kavivat keskimééarin useammin terveyskeskuksessa ja harvemmin yksi-
tyisvastaanotolla ja tyoterveyshuollossa kuin koko véeston naiset. Tydssékayvat ulkomaalaistaustaiset
kavivat koko vaestda harvemmin tydterveyshuollossa. Laédkarin vastaanottopalvelujen tarvetta koki 1a-
hes yhta suuri osuus kaikista ulkomaalaistaustaisista verrattuna koko vaestoon, mutta palvelua tarvin-
neista ulkomaalaistaustaisista selvasti suurempi osuus koki palvelut riittdmattomiksi.

Laakarin, sairaanhoitajan tai terveydenhoitajan vastaanotolla vahintdédn kerran oman sairautensa takia
oli vuonna 2017 kaynyt kaikista ulkomaalaistaustaisista miehista 81 % ja koko vaeston miehista 87 %.
Myds ulkomaalaistaustaisilla naisilla vastaanotolla kdyneiden osuus (89 %) oli pienempi kuin koko va-
estdssa (93 %).

Ulkomaalaistaustaisilla vastaanottokaynteja oli eniten terveyskeskuksissa, kun koko vaestdsséa kaynteja
oli useimmiten tytterveyshuollossa. Yksityisella ladkariasemalla kayneiden osuus oli pienempi kaikilla
ulkomaalaistaustaisilla kuin koko véaestossa.

Sosiaalityéntekijan ohjaus- ja neuvontapalveluja oli kayttanyt 15 %, lapsiperhepalveluja 18 % ja vam-
maispalveluja nelja prosenttia ulkomaalaistaustaisista kyselya edeltdneen vuoden aikana. Ulkomaalais-
taustaiset kayttavat ja kokevat tarvitsevansa sosiaalipalveluja useammin kuin vaestd keskimaarin, mutta
osuuksissa on maaryhmittaisia eroja. Sosiaalityontekijan ohjaus- ja neuvontapalveluja ja lapsiperhepal-
veluja tarvinneista ulkomaalaistaustaisista palveluja koki saaneensa riittdmattomasti 49 % ja 34 % pro-
senttia, mik&a ei poikennut merkitsevasti koko vaestdsta. Ulkomaalaistaustaisista noin 40 % oli saanut
perustoimeentulotukea vuonna 2017. Seké perustoimeentulotuen kaytto etta sen tarve on kaikissa maa-
ryhmissé yleisempada kuin vaestdssa keskimaérin. Sosiaalityontekijan ohjaus- ja neuvontapalveluja oli
vuoden 2017 aikana kayttanyt 15 % ulkomaalaistaustaisista, mika on selvasti enemman kuin vaestdssa
keskimaarin (5 %). Lapsiperheiden palveluja oli kayttanyt 20-55-vuotiaista ulkomaalaistaustaisista va-
jaa viidennes (18 %) ja koko vaestdsta kahdeksan prosenttia.

Nopean vaestonkasvun skenaariossa monikielisten asukkaiden osuus on 480 henkil6a (8 %). Talla het-
kelld Inkoossa on monikielisia / ulkomaalaistaustaisia asukkaita 3,8 %, joten terastehtaan myodta moni-
kielisten asukkaiden maéaran arvioidaan kaksinkertaistuvan lyhyella aikavalilla, jolla on voi olla vaiku-
tusta terveys- ja sosiaalipalveluiden jarjestamiseen seké tulkkauspalveluiden kayttéon naissa palve-
luissa.

2.5.3 Tulkkauspalvelut sosiaali- ja terveydenhuollossa

Terveydenhuollossa ja sosiaalipalveluissa on oikeus asioida ja saada palvelua suomeksi ja ruotsiksi.
Saamelaisilla on oikeus kayttda saamen kieltd saamelaisten kotiseutualueella. Pohjoismaiden kansalai-
set voivat kayttda terveydenhuoltopalveluissa suomea, islantia, norjaa, ruotsia tai tanskaa. Tarvittaessa
on huolehdittava siita, ettd saamelaiset ja Pohjoismaiden kansalaiset saavat tarvitsemansa tulkkaus- ja
kdannodsavun. Jos saat Suomessa hoitoa julkisessa terveydenhuollossa ja sairaanhoitosi kustannuk-
sista vastaa toinen EU- tai Eta-maa tai Sveitsi, laskutetaan tulkkauksesta aiheutuneet kustannukset
osana hoitosi kustannuksia

Maahanmuuttajilla on oikeus maksuttomiin kdédnnés- ja tulkkauspalveluihin usein silloin, kun molemmat
seuraavista ehdoista tayttyvat:
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e Maahanmuuttaja ei osaa suomen tai ruotsin kielté tai han ei vammaisuutensa tai sairautensa
vuoksi voi tulla ymmarretyksi

e On kyse sellaisten asioiden hoitamisesta, jotka ovat tulleet vireille viranomaisen aloitteesta.

Viittomakielté kayttavien sekd vammaisuuden vuoksi tulkitsemis- ja kAdnndsapua tarvitsevien oikeudet
turvataan lailla.

3 Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen palvelut
Inkoossa

3.1 Nykyiset palvelut

Inkoon terveysasema sijaitsee Inkoon keskustassa, osoitteessa Rantatie 6. Terveysasema on avoinna
arkisin klo 8.00-16.00. Inkoon terveysasemalla nykyisin saatavilla olevat palvelut:

Vastaanottopalvelut

Lastenneuvola

Suun terveydenhuolto

Fysioterapia

Aikuisten mielenterveys- ja paihdepalvelut
Laboratorio

Kiireellisissa sairastapauksissa inkoolaisten paivystysvastaanotto virka-ajan ulkopuolella on Raaseporin
ja Lohjan sairaalassa.

Sosiaalipalveluista aikuissosiaalitytn toiminnot sijaitsevat Inkoon kunnantalolla.

Inkoossa sijaitsee kaksi yksityistd hammaslaakariasemaa. Inkoossa ei ole yksityisia yleislaakariasemia
tai -vastaanottoa.

3.2  Tulevaisuuden palveluverkkosuunnitelma

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen vaesttpohja on talla hetkella voin 479 000 asukasta. Toteutues-
saan Inkoon vaestdkasvun osuus (1 000 uutta asukasta) olisi koko hyvinvointialueen osalta vain noin
0,2 % nykyisesta vaestopohjasta.

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen palveluverkkosuunnitelman linjausten mukaisesti Inkossa toimii tu-
levaisuudessa lahiterveysasema, jossa asukkaille tarjotaan perustason avopalveluita virka-ajan puit-
teissa. Lahiterveysasemilla tarjotaan pysyvasti hoitajien ja ladkarien vastaanottoja seka tarvittaessa
kuntoutuspalveluita, mielenterveys- ja paihdepalveluita, suun terveydenhuollon palveluita ja sosiaalipal-
veluita. Lahiterveysasema voi olla auki paivittain virka-aikaan tai harvemmin. Palveluita voidaan tarjota
saanndllisesti tai niitéd voidaan tuoda paikalle asiakkaiden tarpeen mukaan. Lahiterveysasemien ja ter-
veysasemien toiminta sovitetaan yhteen niin, ettd jokainen hyvinvointialueen asukas saa tarvitsemansa
palvelut mahdollisimman lahelta. Laboratoriopalveluita tarjotaan alueellisesti kattavasti tarvittaessa liik-
kuvan naytteenoton avulla. Ennen muutosta laaditaan toimeenpanosuunnitelma; Inkoon osalta toimeen-
panosuunnitelma on valmistelussa.

Laajemmat palvelut ovat saatavana lahialueen yksikdissd, muun muassa Kirkkonummen, Lohjan ja
Raaseporin terveysasemilta. Lahimmat ympéarivuorokautiset palvelut (péivystys) loytyvat tulevaisuu-
dessa Lohjalta ja Raaseporista.
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Kuva: Etaisyydet Inkoosta Kirkkonummen, Lohjan ja Raaseporin terveysasemille ja sairaaloihin.

aaseporin sairaala
Sairaala Barénsalmi

4  Vaikutukset terveyspalveluihin Inkoossa

4.1 Vaestbmaaran lisdantymisen vaikutukset terveyspalveluiden
kayttoon

Tyoikaisten maaran noustessa Inkoossa on otettava huomioon, ettéa kasvun suuruutta ei voi tdysin suh-
teuttaa esimerkiksi avopalveluiden kayntimaarien kasvuun, koska tyypillisesti avopalveluiden isoimpia
asiakasryhmia ovat ikdantyneet seka muut runsaasti palveluita kayttavat asiakkaat.

Terastehtaan myo6ta alueen vaestomaara tulee kasvamaan tuhannella asukkaalla. Jos véaestén terveys-
palveluiden kayttd Inkoossa pysyy vastaavalla tasolla kuin nykyisin, tarkoittaa tdma noin 6 500 lisdkayn-
nin kohdistumista julkisiin terveyspalveluihin vuodessa. Paivittdinen kayntimaara lisaantyy talléin yh-
teensa 26 kaynnilld; olettamana, ettad lahiterveysasema on auki 250 paivana vuodessa. Jos kdynneissa
on mukana paivystyskaynnit, paivittaiset kaynnit lisdantyvat 18 kaynnilla paivassa.

Inkoolaisten avosairaanhoidon, fysioterapian ja suun terveydenhuollon palveluntarve lisdantyy noin 20
%. Lastenneuvolan ja mielenterveystydn palveluntarpeen lisdantyminen olisi yli 30 %.

Arviot vaestdnkasvun vaikutuksista terveyspalveluiden kayntimaarien lisddntymiseen ovat vain suuntaa
antavia, koska muuttavan vaeston ikarakennetta tai terveydentilaa ei ole mahdollista yleispéatevésti en-
nustaa. Inkoon vaestosta talla hetkella elakelaisten osuus on 30 %. lakas vaesto kayttaa yleisesti ter-
veyspalveluita tydikaista vaestéd enemman. On oletettavaa, etta terastehtaasta johtuvan vaeston kas-
vun myoéta alueella muuttava uusi vaestd on paaasiallisesti tydikaisia ja lapsiperheitd. Talléin kaynti-
maarien kasvu ei mahdollisesti olisi vastaavalla tasolla kuin nykyisin. Joka tapauksessa terveyspalve-
luiden kaynnit tulevat lisdantymaan.

Avosairaanhoidon kdyntien maaran olleessa noin 20 000 / vuodessa, tarkoittaisi tima yhteensa noin 80
kayntia paivassa (olettamana, etté lahiterveysasema on auki 250 paivana vuodessa). Vuonna 2023
kaynteja oli laskennallisesti 67 kayntia paivassa, joista 35 % laakarikaynteja (23—24 kayntia/paivassa).
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Julkisen terveydenhuollon kaynnit Inkoossa Julkisen terveydenhuollon kayntien laskennallinen maara
vuonna 2023 asukkaiden maara lisdéntyesséa 1 000 asukkaalla

Kéaynnit Asiakkaat Kéaynnit Asiakkaat Kayntimaaran muutos nykyiseen
)'fﬁ‘t”é'e‘;gg"’e'“m“"d"t 33876 4018 40 469 4800 6593
Avosairaanhoito 16 713 3253 19 729 3840 3016 (18 %)
Suun terveydenhuolto 6 468 2036 7726 2432 1258 (20 %)
Fysioterapia 3983 732 4 875 896 892 (22 %)
Lastenneuvola 1542 335 2071 450 529 (34 %)
Kouluterveydenhuolto 1256 522 1444 600 188 (15 %)
Aitiysneuvola 970 116 1070 128 100 (10 %)
Muu terveydenhuolto 840 691 1011 832 171 (20 %)
Mielenterveystyd 764 194 1008 256 244 (32 %)

4.2  Vaikutukset terveyspalveluiden yritystoimintaan

Tyo6terveyshuoltopalveluiden jarjestaminen 1 000 henkildlle saattaa houkutella yksityisia terveyspalve-
luiden tuottajia alueelle. Lakisadateisten tydterveyshuollon terveystarkastusten ja kdyntien seka selvitys-
ten suorittaminen tehdasalueen valittdtméassa laheisyydessa voi vaikuttaa tehtaan henkildstéresursoin-
tiin.

Alueelle muuttavalla vaestolla voi olla kaytdssaan erilaisia terveysvakuutuksia, jolloin yksityisten ter-
veyspalveluiden kayttd saattaa lisdantya nykyisesta. Talla hetkella inkoolaisista neljannes (23 %) kayt-
taa yksityisen terveydenhuollon palveluita. Jos palveluiden kayttd pysyy nykyisella tasolla, lisdantyy yk-
sityisten terveyspalveluiden kayttgjat noin 250 henkildlla Inkoossa. Maara saattaa mahdollisesti olla
suurempikin, koska lapsiperheilla sekd ulkomaalaisten yritysten tydntekijoilla on usein kaytdssaan ter-
veysvakuutuksia.
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) Riskien ja mahdollisuuksien hallinta

5.1 Riskit
Riskit
TUNNISTETTU RISKI VAIKUTUS
1000 henkilon tydpaikalla tehdaan keskiméaérin
Tyotapaturmien maara vaikuttaa kiireellisen 2,3 miljoonaa ty6tuntia vuodessa. Tyopaikkata-
hoidon saatavuuteen: Tapaturmavakuutuskes- paturmien taajuuden mukaisesti terastehtaalla
kuksen arvion mukaan teollisuuden tydpaikkata- sattuisi vuodessa noin 54-92 ty6tapaturmaa (1-
paturmien taajuus on noin 23,5 tapaturmaa per 2 ty6tapaturmaa / viikko). Naista isoin maara
miljoona tyétuntia. kohdistuisi sormi- ja silmatapaturmiin, joita olisi
Metalliteollisuuden toimialalla tydpaikkatapatur- noin 1/3 kaikista tapaturmista. Jatkossa on my6s
mien taajuus on noin 39,9 tapaturmaa per mil- arvioitava vaikutuksia, jotka kohdistuvat mahdol-
joona tyétuntia. lisesti ensihoidon ja pelastuslaitoksen toimin-
taan.

Paljon palveluita kayttavien asukkaiden maara | Lisdantyvasta vaestosta 10 % tarkoittaisi noin
nousee alueella: eri tutkimusten mukaan SOTE- | 100 asukasta. Huomioiden, ettd uusista asuk-
palvelujen tarve keskittyy pieneen vaestonosaan, | kaista kaikki ovat pdéasiassa lapsia, nuoria ja
noin 10 % vaestosta kerryttdd suurimman osan tydikaisia, niin vaikutuksen arvioidaan olevan va-
SOTE-kustannuksista. héinen.

Kaikki sairaudenhoito on talldin julkisen tervey-
denhuollon varassa ja tama kuormittaa mm.
avosairaanhoitoa, laboratoriota ja kuvantamista
Inkoossa asuvien tydntekijdiden osalta.

Tehtaan ty6terveyshuolto kattaa vain lakisaa-
teisen osuuden: lakisdateinen tyoterveyshuolto
ei sisélla sairaanhoitoa.

Tyodikaisten lisaantyneet mielenterveysongel-

mat kasvattavat tarvetta mielenterveyspalve- Vaikutuksen alueellisesti arvioidaan olevan va-
luille: KELAnN tilastojen mukaan 36 % sairauspdi- | hainen, koska erityisesti mielenterveyspalve-
varahaan oikeuttavista sairauspoissaoloista joh- luissa on kaytossa paljon eta- ja digipalveluita.

tuu mielenterveyden ja kayttaytymisen hairidista.
Ulkomailta saapuvien asukkaiden alkuvaiheen | Nopea vaestonkasvu saattaa aiheuttaa alkuvai-

tarve SOTE-palveluille on huomattavan kor- heessa hetkellisesti lisdantyneen tarpeen palve-
kea: Lahtdmaan terveys- ja sosiaalipalveluiden lukysyntéén tai -neuvontaan esim. oppilashuol-
tasoa seka saapuvien henkildiden sosioekonomi- | toon, rokotepalveluihin, neuvolatoimintaan tai
nen tilanne vaikuttavat palveluiden tarpeeseen muihin tukitoimiin liittyen.

5.2 Mahdollisuudet

TUNNISTETTU MAHDOLLISUUS VAIKUTUS

Véahentaa painetta erityisesti sairaudenhoidossa,
jos tydntekija saa tydterveyshuollosta apua
Tehtaan ty6terveyshuolto jarjestetddn laajem- | myds sairastuessaan. Suomen Tydterveyshoita-
min kuin lakisaateisesti: tydterveyshuolto sisal- | jaliiton suosituksen mukaan yhdella ty6terveys-
taisi myos esim. sairaudenhoitoa. hoitajalla tulisi olla enintdan 600—-800 henkil®-
asiakasta. Laajempi ty6terveyshuolto tyollistaisi
siis alueella véhintddn yhden tybterveyshoitajan.

Yksityiset SOTE-palveluntarjoajat perustavat In-
kooseen palvelupisteen: Talla hetkella inkoolai-
sista 24 % kayttaa yksityisia terveyspalveluita. Te-
rastehtaan myota palveluiden kaytto saattaa li-
saantya.

Kasvava vaestdpohja ja mahdollinen yksityisen
palveluntarpeen lisddntyminen saattavat lisata
yritysten kiinnostusta tarjota nykyista laajempia
palveluita Inkoossa.
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6  Arvioinnin johtopaatdkset

Véaestonkasvu alueella on koko hyvinvointialueen nakodkulmasta noin 0,2 % nykyisesta vaestdpohjasta.

Sen sijaan Inkoon kunnan vaestdpohjasta 1000 henkil6d on noin 18 % nykyisesta vaesttpohjasta.

Johtopaatdksené voidaan arvioida, ettd Inkoon kunnan alueelle kohdistuu tehdasinvestoinnin myota

mahdollisesti seuraavia SOTE-vaikutuksia:

JOHTOPAATOS

PERUSTE

Inkoolaisten avosairaanhoidon palveluntarve li-
saantyy nykyisesta ja arvioitu terveyspalveluiden
resurssitarve kasvaa noin 1-2 ammattilaisen
verran. Resurssiarvio on noin 35 % laékari ja 65
% hoitaja. Lansi-Uudenmaan palveluverkko-
suunnitelman mukaisesti terveyspalvelut voi-
daan tuottaa alueella eri toimipisteissa.

Avoterveydenhuollon kaynnit lisdéntyvat nykyi-
sesta noin 3 016 kayntia vuodessa eli noin 12
kayntia paivassa. Naista noin 35 % on laakari-
kaynteja ja loput hoitajakaynteja.

Inkoolaisten suun terveydenhuollon palvelun-
tarve lisdantyy nykyisesta ja arvioitu resurssi-
tarve kasvaa noin 0,5 ammattilaisen verran. Re-
surssiarviossa on huomioitava, ettd hammaslaa-
karin tyoparina tydskentelee aina myés ham-
mashoitaja, joten todellisuudessa resurssitarve
voi olla jopa 0,75.

Suun terveydenhuollon kaynnit lisdantyvat nykyi-
sesta noin 1 258 kayntia vuodessa eli noin 5
kayntia paivassa.

Terveydenhoitajaresurssi Inkoossa lisdantyy
noin yhden terveydenhoitajan verran tydn jakau-
tuessa tosiasiallisesti lastenneuvolan (0,75), ai-
tiysneuvolan ja kouluterveydenhuollon (0,25)
kesken.

Neuvoloiden ja kouluterveydenhuollon kaynnit li-
saantyvat nykyisesta noin 817 kayntia vuodessa
eli 3—-4 kayntid paivassa. Suositusten mukainen
vaestdpohja yhdelle terveydenhoitajalle on las-
tenneuvolassa 320 lasta ja kouluterveydenhuol-
lossa 460 oppilasta.

Maahanmuuttajien maaréa Inkoossa kaksinker-
taistuu lyhyelld aikavalilla.

Nopealla vaestonkasvulla ja monikielisten asuk-
kaiden maarén lisdantymisella on vaikutus ter-

veys- ja sosiaalipalveluiden jarjestamiseen seké
tulkkauspalveluiden kayttoon néissa palveluissa.

Julkisten terveyspalveluiden saavutettavuus

Terveys- ja sosiaalipalveluiden saavutettavuus
asukkaiden nakokulmasta hyvinvointialueen alu-
eella tulee tarkastella kokonaisuutena ja huomi-
oida sujuvat liikenneyhteydet.

Tyo6terveyshuollon laajuus vaikuttaa julkisten ter-
veyspalveluiden kayttéon alueella

Jos ty6terveyshuolto kattaa vain lakisaateiset
palvelut, niin inkoolaiset tydntekijat tulevat kayt-
tdmaan sairauden hoitoon julkisia palveluita
(esim. todistukset sairauspaivarahaa varten).

Edella olevissa johtopaattksissa on lahdetty olettamasta, ettd Inkooseen muuttavat 1 000 uutta asu-
kasta kayttaisivat palveluita saman verran kuin nykyinen vaesto.
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Liitteet

Liite 1. Henkil6stomitoitussuositukset aitiys- ja lastenneuvolaan seka
kouluterveydenhuoltoon

Henkildstomitoitussuositukset lasten-
neuvolaan ja kouluterveydenhuoltoon

Skenaario 2: Skenaario 3:

Nykytila 1/2024 nopea vaestdnkasvu | erityisen suuri vaestdnkasvu

Suositeltu tydntekija-
kohtainen asiakas-
maara

Asiakkaiden méaarat seka terveydenhoitajien ja laékareiden tarve

Aitiysneuvolan ter-

43

veydenhoitaja 76 (vahintaan 38) o
1 terv.hoitaja
Aitiysneuvolan la3- 43
kari 600 )
0.2 laakaria
Lastenneuvolan 320 315 lasta 441 lasta 460 lasta
terveydenhoitaja o o o
1 terv. hoitaja 1.4 terv. hoitajaa 1.4 terv.hoitajaa
Lastenneuvolan 2270 315 lasta 441 lasta 460 lasta
laékari e e e
0.1 laakaria 0.2 laakaria 0.2 laakaria
Kouluterveyden- 460 519 oppilasta 597 oppilasta 609 oppilasta
hoitaja
! 1.1 terv.hoitajaa 1.3 terv.hoitajaa 1.3 terv. hoitajaa
Koululaékari 519 oppilasta 597 oppilasta 609 oppilasta
2100
0.2 laakaria 0.3 laakaria 0.3 laakaria
Koulukuraattori 519 oppilasta 597 oppilasta 609 oppilasta
670
0.8 koulukuraattori 0.9 koulukuraattori 0.9 koulukuraattori
Koulupsykologi 519 oppilasta 597 oppilasta 609 oppilasta
780

0.7 koulupsykologi 0.8 koulupsykologi 0.8 koulupsykologi
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Liite 2: Kansallisen rokotusohjelman rokotteet

Kansallisen rokotusohjelman rokotteet lapsilla ja aikuisilla

Ika

2 kk

3 kk

3 kk

3 kk

5 kk

5 kk

5 kk

12 kk

12 kk
12-18 kk
6kk-6v
15-11v
4v

6v
10-12 v
14-15v
25v
45v
65v
65v

Rokote

Rotavirusrokote

Pneumokokkirokote

Rotavirusrokote

Kurkkuméaté-, jaykkakouristus-, hinkuyské-, polio- ja Hib-taudit-rokote
Pneumokokkirokote

Rotavirusrokote

Kurkkumaté-, jaykkakouristus-, hinkuyska-, polio- ja Hib-taudit-rokote
Pneumokokkirokote

Kurkkumaté-, jaykkakouristus-, hinkuyska-, polio- ja Hib-taudit-rokote
MPR- eli tuhkarokko-, sikotauti-, vihurirokkorokote

Influenssarokote

Vesirokkorokote

Kurkkumété-, jaykkakouristus-, hinkuyska- ja poliorokote

MPR- ja vesirokkorokote

HPV- eli papilloomavirusrokote

Kurkkuméaté-, jaykkakouristus- ja hinkuyskarokote

Kurkkuméaté-, jaykkakouristus- ja hinkuyskarokote

Kurkkumaté- ja jaykkékouristusrokote

Kurkkumété- ja jaykkakouristusrokote (tamén jalkeen 10 vuoden vélein)

Influenssarokote
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