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Ed. Vastaava kausi = Tilinpäätös 2019  
Valittu TA = Muutettu talousarvio 2020  
Valittu kausi = Tilinpäätös 2020  
Toteuma-% (TA) = Tilinpäätös 2020 / Muutettu talousarvio 2020  

 

Yleiskatsaus (Kuntamaisema – Tilinpäätösanalyysi 2020) 

 



 

 

Tuusulan aluetalous – Muutokset 2019-2020 (Kuntamaisema – 

Tilinpäätösanalyysi 2020) 

 
 

  



Lisäselvitykset merkittävimpiin poikkeamiin tietopaketti-tasolla 
 

Oma palvelutuotanto 

Koronakustannuksia syntyi n. 17,6 Me, josta Tuusulan osuus n. 3,3 Me. Koronan vuoksi arvioitiin, että 

asiakasmaksutuottoja jäi saamatta vajaa 7 Me, josta Tuusulan osuus n. 1,0 Me.   

 

Vastaanottopalvelujen tietopaketti 

 

Koronakustannukset on pääasiassa vastaanottopalvelujen tietopaketissa. Tietopaketin kustannuksia 

kasvattaa myös koronan vuoksi saamatta jääneet asiakasmaksutuotot n. 0,4 Me.  

 

Koronatoiminta on keskitetty Infektio- ja tartutantautiyksikköön ja kustannukset jakautuvat Intar-yksikön 

osalta väestöperusteisesti. Yksikköön on kohdistettu Koronatehtäviin siirretyn henkilöstön 

palkkakustannukset. Muun palvelutuotannon osalta esimiesten, asiantuntijoiden ja päälliköiden palkoista 

on Koronasta aiheutuvaan palvelutuotannon järjestelytyöhön käytetyn työnajan %-osuudella on 

kustannukset siirretty Korona Seuranta2 koodille, samoin palvelutuotannossa Koronan vuoksi tarvittavat 

suojavälineet, aineet ja tarvikkeet on kirjattu Koronan Seuranta2 koodille 

 

Avopalveluiden toiminnassa on keskitytty vastaanottotoiminnan kehittämiseen kohti yhteistä, Keusoten 

toimintamallia ja yhdenvertaisten palveluiden tarjoamiseen mm. 18.3.20 aloitetun koronahoitopuhelimen 

ja 9.6.20 aloitetun laajennetun virka-ajan ulkopuolisen palvelun avulla. 

 

Vastaanottotoiminnassa uuden toimintamallin käyttöönotto aloitettiin vaiheittain tammikuusta alkaen 

Järvenpään, Mäntsälän ja Pornaisten terveysasemilla. Pandemia puhkeaminen maaliskuussa aikaisti myös 

Hyvinkään ja Nurmijärven terveysasemien vaiheittaista siirtymistä uuteen toimintamalliin, sillä riskiryhmiin 

kuuluvien ikäihmisten ja pitkäaikaissairaitten asiakkaiden hoitoa ei haluttu viivästyttää vaan heille tarjottiin 

mahdollisuutta etäpalveluihin. Hyvinkää ja Nurmijärvi aloittivat vaiheittaisen siirtymisen kesäkuun alussa.  

Vuoden 2020 aikana jokaisen toimipisteen 3. vapaa aika lääkärille on laskenut alle 7 vrk:teen.  

 

Vuoden 2020 aikana kiireellisten käyntien kokonaismäärä hoitajilla ja lääkäreillä kasvoi Keusotessa 28 856 

käynnillä.  Hoitajakäyntien osuus kaikista käynneistä kasvoi jokaisessa kaikissa toimipisteissä; Järvenpäässä 

hoitaja käyntien osuus kasvoi 25%:lla, Nurmijärven kirkonkylässä 44%:lla ja Mäntsälässä 10%:lla, siten että 

kaikissa toimipisteissä hoitajakäyntien osuus oli yli 65%:a 

 

Kiireettömien käyntien kokonaismäärä kasvoi 139 838 käynnillä. Näistä hoitajakäyntien osuus oli kaikissa 

toimipisteissä yli 55%:a ja eniten kasvua oli Tuusulan kunnan toimipisteissä (20%) ja Hyvinkäällä (18%). 

 

Hoitotarvikejakelu keskitettynä alueellisena palveluna aloitti toimintansa toukokuussa 2020. Palvelun 

käynnistymisessä oli merkittäviä haasteita uuden puhelinpalvelun kuin teknisen laiteympäristön osalta. 

Henkilöstöresurssi palvelussa, jossa käytetään kaikkien kuntien potilastietojärjestelmiä, osoittautui 

riittämättömäksi ja resurssia on vahvistettu yhdellä työntekijällä. Logistiikan hoitaminen on vaatinut 

määräaikaista hoitajaresurssin lisäystä. 

 

Palvelun alueellinen yhdenvertaisuus varmistuu, kun hoitotarvikejakelun ohjeistusten ja luovutuskriteerien 

yhtenäistämistyö on valmistunut.  

 



Palvelun kustannustehokkuutta ja asiakastoimitusten nopeuttamista tullaan kehittämään edelleen 

yhteistyössä HUS Logistiikan kanssa. 

 

 

Hoito- ja hoivapalvelujen tietopaketti 

 

Kotona asumista tukevat palvelut 

 

Henkilöstömäärä ei ole riittänyt vastaamaan palvelutarpeeseen, jonka vuoksi asiakaspalvelujen ostot 

ylittyvät. Koronavaikutuksen takia muualta siirretty henkilöstöresurssi ajoittui keväälle ennen 

kesälomakautta aiheuttaen kotihoitoon osittain ylimääräisiä henkilöstökustannuksia.  

 

Ympärivuorokautiset palvelut  

Kilpailutuksen myötä asumispalveluiden ostopalvelujen hinnat nousivat 1.3.2020 alkaen. Tuusulassa asui 

tehostetun palveluasumisen puitesopimuskumppaneiden ostopalveluissa 124 ikäihmistä. Vuoden 2020 

lopussa vastaava luku oli 120. Omissa palveluissa Riihikodon Helmessä palvelurakennetta kevennettiin siten, 

että kolme pitkäaikaista tehostetun palveluasumisen paikkaa muutettiin palveluasumisen paikoiksi. 

 

Sairaalapalvelut  
Sairaalapalveluiden potilaskoordinaatiota kehitettiin vuoden aikana siirtymällä keskitettyyn alueelliseen 
potilaskoordinaatioon, jossa akuuttiosastoille hoitoon tulevat potilaat sijoitetaan yhteen jonoon, josta 
sairaalapalveluiden hoitokoordinaattori ohjaa potilaat alueen vapaille osastopaikoille. Erityisesti 
loppuvuodesta on ollut suuria haasteita potilasvirtauksessa erikoissairaanhoidosta 
perusterveydenhuoltoon.  
  
Myös kotisairaalassa on vuoden 2020 siirrytty käyttämään UOMA-sovellusta alueen potilaskoordinaatiossa. 
Lisäksi kotisairaalassa on infektiopotilaiden hoidossa otettu käyttöön  penisiliinipumput, jotka vähentävät 
merkittävästi infektiopotilaille tehtäviä käyntimääriä. Tämä mahdollistaa kotisairaalan potilasmäärien 
kasvattamisen ilman lisäresursointia. Koronan takia kotisairaalan polikliinista toimintaa jouduttiin 
supistamaan merkittävästi, jonka takia kotisairaalan potilasmäärät eivät ole kasvaneet odotetulla tavalla  
 

Korona vähensi akuuttiosastojen potilasmääriä keväällä ja kesällä, jonka vuoksi Tuusulan osasto oli 

suljettuna kesä-heinäkuussa viiden viikon ajan. Henkilökunta työskenteli tämän ajan muissa Keusoten 

yksiköissä tai oli vuosilomalla. 

 

 

Lasten, nuorten ja perheiden tietopaketti 

Tuusulan perhetukikeskuksen perhekuntoutusasunto on varattu kodin ulkopuolista sijoitusta tarvitsevien 
altistuneiden ja positiivisten lasten eristys- ja karanteeniosastoksi, joka on nostanut perhekuntoutuksen 
ostopalvelun kustannuksia. Perhetyön, lapsiperheiden kotipalvelun ja perhesosiaalityön kustannukset 
kasvoivat. Tässä yhtenä vaikuttavana tekijänä on ollut mm. rekrytointihaasteet, jolloin ostopalveluiden tarve 
lisääntyi ja käytettiin myös ostopalveluhenkilöstöä.  
 

Suun terveydenhuollon tietopaketti 

 

Tietopaketin kustannuksia kasvattaa myös koronan vuoksi saamatta jääneet asiakasmaksutuotot n. 0,6 Me. 

 

Suun terveydenhuollon toiminta jouduttiin ajamaan alas maaliskuun ja heinäkuun väliseksi ajaksi. Tuolloin 

kertyi jonoa kiireettömän hoidon ja tarkastuksien osalta. Sillä asiakkaille voitiin tarjota vain kiireellinen hoito.  



Pandemian aikaisen tarkastusjonon purkuun luotiin syksyllä toimintatavat, joilla tarkastusaikojen jonoa 

puretaan 3. eri tuottamismallin avulla. Suunnitelman tavoitteena on, että pandemian aikana jonoutuneet 

tarkastusajat ja niistä löytävät suun terveydenhuollon hoidon tarve on saatu purettua 1.4. 21 mennessä. 

Suunterveydenhuollon jononpurku on aloitettu viikolla 42 ja jononpurkuun kohdistuvat palkkakustannukset 

sekä aineet ja tarvikkeet on eritelty Korona Seuranta2 koodille. 

HUSin Suun terveydenhuollon päivystys oli siirrettynä Haartmanin sairaalaan. 

Koronapositiivisten/karanteenissa olevien suunterveydenhuollon potilaiden akuutti hoito on keskitetty 

HUS:n Kirurgiseen sairaalaan koronapäivystykseen. 

 

Vammaisten palvelujen tietopaketti 

 

Tuusulassa on kaikilta osin - omaishoidon tuesta laitoshoitoon - keskimäärin korkeat vammaispalvelun 
kustannukset verrattuna muihin kuntiin. Korkeat kustannukset selittyvät Tuusulan muista Keusoten kunnista 
hieman poikkeavilla toimintakäytännöillä, asiakasrakenne ei poikkea muista kunnista. Toinen selittävä tekijä 
on, että ennen Keusotea osa muiden tulosalueiden kustannuksista on mahdollisesti kirjattu 
vammaispalveluihin, esim. Ikääntyneiden ja mielenterveyskuntoutujen kohdalla, vaikka muissa Keusoten 
kunnissa näitä on voitu kirjata ikäihmisten tai mielenterveyskuntoutujien kustannuspaikoille. Tuusulan 
korkeat kustannukset ovat pysyneet korkeina koko Keusoten ajan, olivat sitä jo ennen Keusotea. Keusoten 
myötä Tuusulan toimintakäytännöt ovat muuttumassa, mikä näkyy mm. Tuusulan vammaispalvelujen 
kustannusten 0,3 % pienentymisenä verrattuna vuoteen 2019, kun huomioidaan omaishoidon tuen 
muuttuneet kustannuspaikat. Vuonna 2019 alle 65-vuotiaiden omaishoidon tuen kustannukset kirjattiin 
kotona asumista tukeviin palveluihin ja vuonna 2020 nämä kirjattiin vammaispalveluihin. 
 

 

Mielenterveys- ja päihdepalveluiden tietopaketti 

 

Mielenterveys- ja päihdepalveluissa tehostetun asumispalvelun asiakasmäärä (31.12.) lisääntyi edellisestä 

vuodesta (+6) ja hoitopäivät lisääntyivät 3579 hoitopäivällä. 

 

Kuntoutuksen tietopaketti  

 

Fysioterapian suoravastaanottopalveluja on saatavilla jokaisessa kunnassa ja palvelunkäyttöaste on kunnissa 

keskimäärin 86 %. Suoravastaanottoa toteuttavia fysioterapeutteja on siirtynyt osaksi vastaanottopalvelujen 

moniammatillisia episoditiimejä joka kunnassa. Terapeutit osallistuvat hoidon tarpeen arviointiin tiimissä. 

Haasteena tules-oireisten asiakkaiden hoidon järjestäminen avopuolen terapiaresursseihin liittyvien 

haasteiden takia mm. SVO-koulutettujen terapeuttien puute. Kiireettömään fysioterapiaan (ensiajalle) 

asiakkaat ovat jonottaneet kunnasta riippuen 4–8 viikkoa. Tavoitteena on, että tulevaisuudessa 

kantatiimeihin saadaan myös fysioterapeutit mukaan ja että tulevaisuudessa toimintaterapeutteja saataisiin 

myös mukaan moniammatillisiin tiimeihin. Suoravastaanottopalveluiden kehittäminen jatkuu yhteistyössä 

avopalvelujen ja HUS Hyvinkään sairaalan kanssa. 

 

Lääkinnällisen kuntoutuksen ostopalveluprosessin kehittäminen on jatkunut.  Lasten ja nuorten 

lääkinnällisen kuntoutuksen kokonaisprosesseja on kehitetty perhekeskuspalvelujen kanssa. Malli 

moniammatillisista lasten ja nuorten tiimeistä ja konsultaatiomalleista on kehitetty. Mallin käyttöönotto on 

alkanut syyskuussa yhtymähallituksen 1.9.2020 hyväksynnän jälkeen. Lasten lääkinnällisen kuntoutuksen 

myöntämisperusteet on hyväksytty ja otettu käyttöön. Aikuisten lääkinnällisen kuntoutuksen 

myöntämisperusteiden päivittäminen on käynnistynyt 

 



Erikoissairaanhoito 

 

 
 

Erikoissairaanhoidon tietopaketti 

 

HUS:n hallitus esitti HUS:n valtuustolle vuoden 2020 alijäämän (yht. 40 Me) kattamista helmikuun 

kokouksessa. Tuusulan osuus tästä oli n. 0,9 Me. Lisäksi HUS:n logistiikan varaston arvonalennuskirjaus 

tehtiin vuoden 2020 tilinpäätöksessä, mikä lisäsi Tuusulan erikoissairaanhoidon kustannuksia n. 0,2 Me.  

 

 

ERIKOISSAIRAANHOITO Yhteensä Hyvinkää Järvenpää Mäntsälä Nurmijärvi Pornainen Tuusula

TP 2019, tietopakettirakenne 236 954 442 61 309 896 53 523 439 25 606 079 48 127 880 5 053 735 43 333 414

MTA 2020, tietopakettirakenne 219 687 157 57 539 004 50 219 030 22 939 035 44 837 069 5 096 008 39 057 011

TP 2020, tietopakettirakenne 233 476 845 60 945 303 53 462 860 23 700 645 48 071 215 5 788 870 41 507 952

   josta HUS:n vuoden 2020 alijäämän kattaminen 4 996 963 1 307 751 1 158 968 501 995 1 041 931 120 325 865 994

   josta osuus HUS:n valmiusvaraston alaskirjaus 1 358 832 355 619 315 160 136 508 283 334 32 720 235 491

TA 2021 250 333 807 64 886 115 55 900 415 27 025 675 50 396 574 5 598 568 46 526 460

TA 2021 HUS koronahoitovelka 7 949 471 2 076 066 1 885 540 833 483 1 390 624 120 083 1 643 675

TA 2021 ilman koronahoitovelkaa 242 384 336 62 810 049 54 014 875 26 192 192 49 005 950 5 478 485 44 882 785


