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Pohjois-Savon hyvinvointialueen sosiaali- ja terveyspalvelujen valvonnan 
valmistelu

Työryhmä aloittanut työskentelyn syyskuussa 2021

Työryhmän toimeksianto:

•Valvonnan ja ohjauksen prosessien ja periaatteiden määrittely: Tehty, vastaa tämän 
hetkistä lainsäädäntöä, mutta sisältää nykyisen valmistelussa olevan lainsäädännön 
tuomat muutokset. 

•Omavalvonta ja laadunhallintaohjelmien laatiminen: Omavalvontaohjelma on lähes 
valmis, strateginen asiakirja, joka on järjestäjän työkalu

•Palvelutuotannon valvontasuunnitelman laatiminen: Valmistelussa, pohjautuu Valviran 
valvonnan painopistealueisiin, ja korkean riskin yksiköiden valvontaan

• Asiakas- ja potilasturvallisuussuunnitelman laatiminen: Valmistelussa, tällä hetkellä 
asiakas- ja potilasturvallisuutta esitetään erilliseksi yksiköksi, jonne tämä kuuluu



Tavoite

•Tavoitteena on, että sosiaali- ja terveyspalvelujen valvonta
keskitetään hyvinvointialueella valvontayksikköön.

•Valvonta on tasapuolista ja tasalaatuista yksityisille palveluntuottajille
ja oman tuotannon palveluille. 

•Valmistelutyötä varten Pohjois-Savon kunnille on tehty kysely 
sosiaalipalvelujen ja terveydenhuollon valvonnasta (mitä valvotaan, 
kuka valvoo, kuinka paljon valvotaan).

• Yhteistyökokous Pohjois-Savon kuntien kesken 29.3.2022

• Tarvittavan resurssin määrittäminen haastavaa, koska valvontalaki 
muuttaa eri viranomaisten valvontaan liittyviä tehtäviä ja tulee voimaan 
vasta 2024. 



Tausta

•Pohjois-Savon alueella sosiaalipalvelujen valvonnasta vastaavat 
Kuopiossa kolme valvontatarkastajaa, Ylä- Savon sotella kolme valvontakoordinaattoria ja 
muissa kunnissa johtavat viranhaltijat sekä Siilinjärvellä johtavan viranhaltijan lisäksi 
palveluohjaaja puolella työajalla.

•Valvonta kohdentuu pääasiassa sosiaalihuollon ympärivuorokautisiin palveluihin.

•Muiden sosiaalipalvelujen valvonta on keskittynyt useassa kunnassa etukäteisvalvontaan.

•Terveydenhuollon valvonnan tila maakunnassa vaihtelee. Ylä-Savon SOTEssa ainoa nimetty
terveydenhuollon valvoja, muualla lähinnä palveluntuottajaksi hakeuduttaessa tapahtuvaa
valvonta. 



Valvontayksikkö
• Toimii hyvinvointialuejohtajan alaisena konsernipalveluissa erillään

substanssista, riittävä autonomia

• Palveluntuotannon valvonta​
• Hyvinvointialueella on velvollisuus valvoa tuottamiaan ja ostamiaan s

osiaali- ja terveyspalveluja.​
• Ensimmäisenä vuonna yksityisen palveluntuotannon ennakollinen val

vonta kuuluu hyvinvointialueelle Jatkossa ennakollinen valvonta
siirtyy aluehallintovirastoille.

• Järjestämisen valvonta
• Omavalvontaohjelma -> yksikkökohtaiset omavalvontasuunnitelmat ​, 

terveydenhuollossa ensimmäisenä vuonna potilasturvallisuussuunnitelmat
ja suunnitelma laadunvalvonnasta

• Sosiaali- ja potilasasiamies toimivat tärkeimpinä
yhteistyökumppaneina



Yksikön rakenne

• Palveluntuotannon valvontaan tarvittavat resurssit:​
• Valvontayksikön johtaja/esimies tms, jolla kokemus sosiaali- ja terveydenhuollosta

sekä soveltuva korkeakoulututkinto. Vastaa yksikön toiminnasta ja raportoi tarvittaville
tahoille

• Valvojat:
• Sosiaalihuollonvalvonta, (pätevyysvaatimus; sosiaalityöntekijä) 10 valvojaa
• Ikääntyneet 4 valvojaa,  lastensuojelu,4 valvojaa , vammaispalvelut ja päihde- ja mt-

palvelut 2 valvojaa
• Kaksi näistä terveydenhuollon ammattilaista
• Tällä hetkellä kuntien resurssi 6,5 työpanosta, joista 5,5 varsinaista valvontatyötä, lisäksi osalla oman

toimen ohella

• Terveydenhuollon valvonta, 
(pätevyysvaatimus, sairaanhoitaja/ terveydenhoitaja, lääkäri) 10 valvojaa

• 2 pth avopalvelujen valvojaa (sis hammashoidon ), 2 esh valvojaa 2 pth osastopalvelujen valvojaa 2 
terveydenhuollon valvojaa (neuvolat, koulu- ja opiskelijaterveydenhuolto) 2 psykiatrian valvojaa (pth ja 
esh)

• Ensimmäiset vuodet ohjaavaa toimintaa, terveydenhuollon omavalvontasuunnitelmat yms


