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Muistio 
Laatuverkostokokous 7.5.2018
Paikka
Radisson Blu Royal, Helsinki
Osallistujat
Paikalla oli 11 henkilöä 6 työterveysyksiköstä 
Esteilmoitukset: 3 työterveysyksikköä
1. Laatumittausten tulokset
Jarmo Kuronen esitteli Etelä-Savon terveystarkastuslaatumittauksen tulokset. ESTT oli ainoana yksikkönä mitannut tänä vuonna terveystarkastusten onnistumista. Analyysissä oli tehty ESTT 6 vuoden aikasarja tulosten kehittymisessä. Kuronen toivoi, että useampi osallistuisi mittaukseen, jotta saataisiin riittävästi vertailua. Oman yksikkönsä kehittymisen kannalta hän näki arvokkaaksi, että indikaattoreista löytyy pitkä aikasarja, jotta keittymistä voi tarkastella.
Kuronen piti ESTT tuloksissa hyvänä, että tarkistukset oli tehty määräajassa, altisteet ja työn kuvaus olivat kirjatut ja mittaus aktivoi lisäksi puuttuvien kirjaamiseen. Esimiehet ja työntekijä olivat yhteensä käynnistäneet puolet terveystarkastuksista. Kuntoutustarpeen arviointi ja osasairauspäivärahan käyttömahdollisuus olivat hyvin tehdyt. Myös terveyssuunnitelmien tekeminen oli aktiivista terveystarkastusten yhteydessä. Kehittämistä vaativina asioina hän nosti esiin TPS puuttumisen terveystarkastustilanteessa ja työkykyneuvottelujen käymisen, kun työntekijä on ollut > 90 pv sairauslomalla. Myös työterveysyhteistyötä tulee parantaa.
Käytiin läpi resurssilaadun tulokset. Todettiin, että työntekijää kohti lasketut asiakasmäärät vaihtelivat valtavasti kaikkien työntekijäryhmien kohdalla. Kela I osuus laskutuksessa on kaikkialla hyvä tai paranemassa. Neuvottelujen laskutuksessa ei sen sijaan samaa myönteistä kehitystä nähdä. M- ja F diagnoosien osuus käynneistä paranee jatkuvasti. Talousindikaattoreista todettiin, että jokaisen työntekijän tulee tuoda taloon vähintään 100 000 € liikevaihdon.
Työterveysyksikön työntekijää kohti laskettuna tehtyjen terveystarkastusten, sairaanhoitokäyntien sekä laboratorio- ja kuvantamistutkimusten määrät vaihtelivat paljon. Resurssilaadun analyysin osalta todettiin, että henkilöstön kehittämisen osalta tulisi työterveyspsykologeja lisätä työpaikkojen tukemiseen ja samalla kehittää toimijoiden työnjakoa. Tth el tulee lisätä ja samoin henkilökunnan tth osaamista.
Suositukset verkostolle rekisterilaatumittauksen pohjalta:
· Työterveyspsykologien lisääminen työpaikkojen tukemiseen
· Jokaisen yksikön tulee analysoida omalta osaltaan saadut tiedot (henkilökunta-, terveystarkastusten, sairaanhoitokäyntien sekä laboratorio- ja kuvantamistutkimusten määrät) ja raportoida johtopäätöksistä ennen kesälomia
Keva tiedoista laskettujen vaikuttavuusindikaattorien tuloksista todettiin, että työkyvyttömyyksien kokonaismäärät ovat hyvässä laskussa. Laatuverkosto on saavuttanut koko kuntasektorin tason. Sama tilanne on täystyökyvyttömyyden osalta, joka on yksi verkoston pääindikaattoreista. Jäsenistä on Kuninkaantien työterveys onnistunut erityisen hyvin. Heidän mukaansa tätä selittää selkeästi asetettu tavoite, ettei täydelle työkyvyttömyyseläkkeelle suositella vaan aina pyritään osatyökyvyttömyys ratkaisuun. Kuninkaantien hyvä tulos näkyy myös muissa pääindikaattoreissa, osatykyttömyys / täysityökyvyttömyys ja osakuntoutustuki / täysikuntoutustuki -indekseissä. Jälkimmäisessä näistä verkosto on päässyt parempaan tulokseen kuin kuntasektori yhteensä. Samoin verkosto on päässyt parempaan tulokseen kaikkien kuntoutustukien osalta.
Työterveyslaatuverkosto on lisännyt ammatilliseen kuntoutukseen osallistuneiden määrää. Ammatillisen kuntoutusanomusten hylkyjen osalta on päästy parempaan tulokseen kuin kuntasektorilla yleensä. Eläkeanomusten hylkyjen osuus on nyt sama kuin koko kuntasektorilla.

Kokouksen tekemässä tulosten arvioinnissa todettiin jatkotoimien osalta, että tärkeää on toimien oikea-aikaisuus ja aina pitäisi toimia järjestyksessä: ensin ammatillinen kuntoutus > työkokeilut > osatyökyvyttömyys > täysityökyvyttömyys. Työpaikoilla pitäisi kouluttaa lausunnoista ja keskustella tavoitteista; onko myönteinen eläkepäätös lääkärin onnistuminen? Työkykyneuvotteluihin käyttöön checklista, jotta varmistutaan, että kaikki tukitoimet on tehty. Työkykykoordinaattori aktiivisesti tekemään pohjatyötä uuden työpaikan löytämiseksi. Hyvinkäällä on esimiehet koulutettu ”reittimalliin”. Kaikkialla pitäisi harkita voitaisiinko perustaa henkilöstörahasto tukemaan uudelleen sijoituksia.
Suositukset verkostolle Keva-indikaattorien pohjalta:

· osatyökykyisen kanssa aina järjestys: ensin ammatillinen kuntoutus > työkokeilut > osatyökyvyttömyys > täysityökyvyttömyys. 
· työkykyneuvotteluihin käyttöön checklista, jotta varmistutaan, että kaikki tukitoimet on tehty.

Alkoholimini-interventio laatumittauksen tulokset käsitellään syksyn kokouksessa.
2. Alustavat tulokset työkyvyttömyyteen vaikuttamisessa
Jarmo Kuronen kertoi ICHOM posteristaan ja sen aiheuttamasta keskustelusta kongressissa. Lisäksi hän raportoi alustavia tuloksia analyyseistä, jossa laatuverkoston jäsenet on erotettu kuntasektorista ja ei-jäsenet ovat vertailuryhmänä. Näissä analyyseissä näyttää verkostolaiset pärjäävän useilla indikaattoreilla paremmin kuin ei-verkoston jäsenet.
3. Johdon katselmus
Jaana Rantala kertoi Uudessakaupungissa toteutetusta laadunkehittämisestä ja sertifioinnista. Hän kävi johdon katselmuksen perusteet läpi ja pohti että katselmusta voisi käyttää enemmän johtamisen välineenä kuin mitä on tehty.
Uudessakaupungissa on otettu SHQS käyttöön 2008, auditointi 2011 ja IMS ohjausjärjestelmä 2017. Siellä tehdään johdon katselmus 3 vuoden välein. 

Keskustelussa todettiin, että johdon katselmus pitäisi tehdä vähintään vuoden välein. Sitä pidettiin erinomaisena työvälineenä, johon valmistautuminen pitää tehdä huolella. Johtopäätökset ja niistä tehty toimenpidesuunnitelma, vastuut ja aikataulut tulee raportoida ja niiden toteutumista seurata.

4. Leanattu pienasiakkuuden hoitaminen 
Ulla Honkamaa kävi läpi mallia jota hän ja Winell olivat valmistelleet kokousta varten. Tämän pohjalta kehitettiin yhteistä mallia, jota kukin soveltaa omien tarpeiden mukaan.
Suositukset:
· kommentit prosessiin ennen kesälomia

· kaikki pyrkivät laihduttamaan omaa pienasiakkaiden palveluprosessia yhteisen mallin pohjalta
5. Ajanvarauksen kehittäminen
Eija Olkkonen raportoi EK Työkunnossa tehtyä kehittämistyötä, jolla ajanvarauksen ongelmia on pyritty ratkomaan. Henkilöstön työnkuvia on muutettu yhteisesti keskustelemalla ja koulutuksen avulla. Alustus >>
Keskustelussa todettiin, että samanlaisia ongelmia ollut muillakin ja kokemuksia ja ideoita vaihdettiin.
6. Tulevat toiminta
Käytiin läpi vuosikellon ohjelmaa, joka on seuraava:
· 14-15.2.2018 Laatuvastaavakoulutus (moduuli I)
· Keva 2018 – uudet luvat
· Vertaisarviointikoulutus?
· Alueelliset koulutukset: Tupakasta vieroitus
· 29.5.

Kuopio
· 5.6.

Loviisa
· 12.6.

Savonlinna
· Toiminnan laadun kehittämisen peruskoulutus työpaikalla koko henkilökunnalle
· 24.9.-5.10.2018 Asiakastyytyväisyysmittaus
· 1-31.10.2018 Depressiolaatumittaus
· 4-5.12.2018 Laatuverkoston syyskokous
· 21.1.-22.2.2019 Terveystarkastuksen laatumittaus
· 20-21.3.2019 Laatuvastaavakoulutus (moduuli I)
Päätökset:
· halukkaat voivat vielä ilmoittautua 2018 laatuvastaavakoulutukseen
· jokainen yksikkö ilmoittaa haluaako syksyksi vertaisarviointikoulutuksen

· kaikki lähettävät raportin mihin toimenpiteisiin laatumittaukset ovat johtaneet

· kommentit pienyrittäjäprosessiin 15.6.2018 mennessä.
Muistiin merkitsi
Klas Winell
