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Toimintaohjelma tarvittavista hankkeista ja rahoituksesta
- sosiaalialan kehittämishankkeen toimintaohjelma 
SONet BOTNIAn alueella vuonna 2006 

1. Sosiaalialan kehittämishanke
Sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta ja valtionosuudesta annettua lakia (STVOL) muutettiin vuoden 2003 alussa, jolloin siihen lisättiin säännökset sosiaali- ja terveydenhuollon kehittämishankkeista. Aiemmin perustamishankkeisiin suunnattujen määrärahojen sijasta valtaosa hankerahoituksesta kohdennettiin toiminnallisiin kehittämishankkeisiin. STVOL:n mukainen sosiaali- ja terveydenhuollon kehittämishankerahoitus on jaettu valtioneuvoston voimavara-asetuksella kahteen osaan: a) Sosiaalialan kehittämishankkeen ja Alkoholiohjelman mukaisten kehittämishankkeiden rahoitukseen sekä b) Kansallisen terveyshankkeen mukaiseen rahoitukseen. Valtionavustuspäätöksiä tekevät sekä lääninhallitukset että sosiaali- ja terveysministeriö. 
Valtioneuvoston periaatepäätöksen mukaisesti sosiaalialan osaamiskeskukset neuvottelevat alueen kuntien kanssa palvelurakenteen ja toimintojen kehittämisestä. Osaamiskeskukset laativat vuosittain seuraavalle vuodelle toimintaohjelman tarvittavista hankkeista ja rahoituksesta kansallisen sosiaalialan kehittämishankkeen aikana. Sosiaalialan kehittämishankkeen alueellisten johtoryhmien tehtävänä on edistää kehittämishankkeen tavoitteiden toteutumista. Alueellisen johtoryhmän tehtävä on myös käsitellä sosiaalialan osaamiskeskusten vuosittain laatima toimintaohjelma alueellaan tarvittavista hankkeista ja rahoituksesta.
Pohjanmaan maakuntien sosiaalialan osaamiskeskuksen (SONet BOTNIA) alueella sosiaalialan kehittämishankkeen alueellinen toimintaohjelma on koottu hyödyntäen osaamiskeskuksen ohjausjärjestelmää (johtoryhmä, alueelliset ohjausryhmät), toiminnallisia ryhmiä (sosiaali- ja perusturvajohtajien referenssiryhmät, ylimaakunnalliset vammaistyön, maahanmuuttajasosiaalityön, vanhustyön ja varhaiskasvatuksen kehittäjäryhmät) ja muuta kuntien kanssa tehtävää yhteistyötä (hanke- ja kehittämiskonsultaatio).
Sosiaalialan kehittämishankeen ja Alkoholiohjelman sekä Kansallisen terveydenhuollon hankkeen mukaiset valtionavustukset Länsi-Suomen läänissä olivat vuonna 2005 yhteensä 15,9 milj. €. SONet BOTNIAn toiminta-alueen osuus tästä oli noin 4,1 milj. €. SONet BOTNIAn alueella sosiaalialan kehittämishankkeen ja alkoholiohjelman valtionavustukset olivat yhteensä vajaat 1,5 milj. €. Kansallisen terveydenhuollon hankkeen mukaisten valtion-avustusten osuus oli yhteensä noin 2,6 milj. €. (Ks. liite 1.)
2. Kehittämistyön lähtökohtia

Usein sosiaalialan kehittämisen lähtökohta on asiantuntijoiden näkökulma. Tästä perspektiivistä katsoen kehittämistyön suuntia voidaan laventaa kahden dimension avulla. Kehittämisen suuntana voi olla virallisten tai ei-virallisten toimijoiden osallistumisen edistäminen. Toisaalta on mahdollista, että kehittäminen suuntautuu osaamisen tai palvelurakenteen kehittämiseen. Dimensioiden avulla voidaan muodostaa neljä kehittämisen lohkoa. Kehittämisen voidaan nähdä kohdistuvan ammattilaisen osaamisen kehittämiseen, viranomaisten yhteistyön kehittämiseen, asiakkaiden osallistumisen kehittämiseen, ja kansalaistoimintaan perustuvan yhteistyön kehittämiseen. (Ks. kuvio 1.) 

Sosiaalialan kehittäminen on pääosin kohdistunut ammattilaisten osaamisen kehittämiseen virallisten toimijoiden näkökulmasta. Tähän pyritään myös sosiaalialan kehittämisohjelman (-hankkeen) tavoitteissa. Sekä kansallisissa että alueellisissa hankkeissa on keskitytty sosiaalialan hyvien työkäytäntöjen ja toimivien mallien luomiseen. Tällöin on etsitty toimiva työmalleja esimerkiksi varhaisen puuttumisen problematiikkaan. 
Kuvio 1. Sosiaalialan kehittämistyön suunnat (Toikko 2005).
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Toiseksi sosiaalialan kehittämisohjelma (-hanke) on tukenut organisaatiorajat ylittävää kehittämistoimintaa. Tällöin lähtökohtana on virallisen palvelurakenteen uudistaminen. Myös sosiaalialan kehittämishankkeen SONet BOTNIAn alueen toimintaohjelma korostaa alueellisten palvelurakenteiden kehittämistä. Meneillään olevan kunta- ja palvelurakennekeskustelun vuoksi ylikunnallisten mallien kehittäminen on erityisen ajankohtaista. 

Sosiaalialan kehittämisen päälinja on korostanut ennen kaikkea alan ammattilaisten toteuttamaa kehittämistyötä. Yhtäältä se on kohdistunut ammattilaisten osaamiseen, mutta toisaalta ammatillisten verkostojen väliseen yhteistyöhön. Vähemmälle huomiolle on jäänyt ei-ammattilaisten näkökulmasta lähtevä kehittämistyö. Ei-ammattilaisten näkökulmasta lähtevä kehittäminen voi kohdistua asiakkaiden osallistumisen kehittämiseen sekä monipuolisen kansalaistoiminnan kehittämiseen.

Asiakkaiden osallistumisen kehittäminen on kansainvälisesti ajankohtainen sosiaalialan kehittämisen lähtökohta. Se tarkoittaa asiakkaiden osallistumista palvelutoiminnan suunnitteluun, toteutukseen ja arviointiin. Kysymys on palveluiden käyttäjien aseman korostamisesta perinteisen ammatillisen näkökulman rinnalla. 
Kansalaistoiminnan kehittäminen tarkoittaa tässä yhteydessä lähinnä kansalaisjärjestöjen aktiivista roolia sosiaalialan kehittämisessä. Viimeisen viidentoista vuoden aikana järjestöt ovat kantaneet suuren vastuun sosiaalialan kehittämistoiminnasta. Järjestöjen kehittämistoiminnan rahoitus on tapahtunut omia kanaviaan pitkin (esim. RAY). Sosiaalialan kehittämisohjelma (-hanke) kehittämisen rahoituslähteenä on korostanut kuntien asemaa ja roolia, joten järjestöjen asema on jäänyt vähemmälle huomiolle. 
Yksi kehittämisohjelma ei voida pyrkiä moneen kehityssuuntaan. Sosiaalialan kehittämishanke on keskittynyt ammattilaisten osaamien kehittämiseen sekä palvelurakenteiden kehittämiseen (ammatillisten verkostojen kehittämiseen).  Silti sosiaalialan kehittämishankkeen arvioinnin yhteydessä voitaisiin tarkastella ohjelman asemointia suhteessa järjestöjen kehittämistyöhön, mutta lisäksi myös hankkeiden mahdollisuutta tehostaa asiakkaiden osallistumista palveluiden kehittämiseen.

3. Sosiaalialan kehittämishankkeen alueelliset tavoitteet

Peruspalvelut ovat kaiken hanketoiminnan lähtökohtana. Kuntien omaehtoinen ja itse rahoittama kehittämistyö on keskeinen osa laadukkaiden peruspalvelujen takaamista. Sosiaalialan kehittämishanke tukee kuntien peruspalveluihin nivellettyä kehittämistyötä. Kehittämistyön linjaukset nousevat paikallisista ja alueellisista tarpeista. 

Toimintaohjelmassa on hyödynnetty SONet BOTNIAn aikaisemmin kokoamia aineistoja ja alueanalyysejä. Hyvinvointi eriytyy alueellisesti ja henkilökohtaisesti yhä voimakkaammin, joten alueellista tiedon tuotantoa on systematisoitava niin paikallisessa palvelujärjestelmän kehittämistyössä kuin alueellisessa suunnittelussa ja päätöksenteossa. Tavoitteena on palvelutuotanto, joka perustuu hyvinvoinnin alueanalyysiin. 

Aluekehitystyön asiakirjoissa korostetaan erityisesti sekä hyvinvointipalvelujen tuotantotapojen uusia ratkaisuja että sosiaalialan toimijoiden kunta- ja aluerajat ylittävän yhteistyön tiivistämistä (mm. hyvinvointistrategiatyö). Väestön hyvinvoinnin edellytykset ja hyvinvoinnin turvaaminen asetetaan aluekehityksen kannalta strategisesti tärkeäksi tavoitteeksi sekä myös alueelliseksi vahvuudeksi ja kilpailutekijäksi. Tätä tarkoitusta varten on erityisen tärkeää systematisoida sosiaalisen hyvinvoinnin tilan seurantaa ja luoda rakenteita niin hyvinvointitiedon tuottamiselle kuin sen hyödyntämiselle suunnittelussa ja päätöksenteossa. 

Sosiaalialan kehittämishanke voidaan nähdä ohjelmana, jossa on määritelty sosiaalialan kehittämisen kansalliset painopisteet, mutta varmennettu myös niiden kehittämisen rahoitus. Sosiaalialan kehittämisohjelma (-hanke) tulee nähdä monivuotisena kokonaisuutena. Ohjelmallinen kehittäminen ei voi vaihdella vuodesta toiseen. Sosiaalialan kehittämisohjelman (-hankkeen) alueellisessa toimintaohjelmassa nojaudutaan aikaisempiin linjauksiin. Alueellisesti tarkastellen kehittämisessä pyritään edistämään seuraavia kolmea tavoitetta.  

Ensinnäkin sosiaalialan kehittämishankkeella pyritään edistämään kehittämistoimintaa tukevia rakenteita. Kysymys on uusista kehittämisverkostojen rakentamisesta, jossa yhdistetään voimavaroja eri toimijoiden kesken. Keskeisiä toimijoita ovat kunnalliset, yksityiset ja järjestölliset palveluiden tuottajat. Lisäksi korkeakouluilla on merkittävä asema alueellisen tiedontuotannon kehittämisessä. 
Toiseksi sosiaalialan kehittämishankkeella pyritään kehittämään ylikunnallista palvelurakenteiden mallintamista ja kokeilua. Seudullinen palvelujen tuottaminen sekä julkisen, yksityisen ja kolmannen sektorin välinen yhteistyö voidaan kirjoittaa sisään eri hankkeisiin. Ylikunnallisen palvelutuotannon mallintaminen on tulevina vuosina merkittävässä asemassa. Tässä yhteydessä voidaan viitata myös laajempiin kunta- ja palvelurakenteiden uudistamisprosesseihin.

Kolmanneksi sosiaalialan toimintaympäristön muutokset sekä palvelutarpeiden eriytyminen edellyttävät alan henkilöstön osaamisen vahvistamista. Eri toiminta-alueille (esimerkiksi vanhustyö, vammaistyö, perhetyö, terveyssosiaalityö) suunnatut kehittämishankkeet varmistavat palvelujen laatua ja tukevat sosiaalialan kehittämistoimintaa. Henkilöstön täydennyskoulutuksen turvaamista tukevat seudulliset yhteistyöhankkeet ovat olennainen osa tätä kokonaisuutta. Osana palvelutuotannon konseptia kiinnitetään huomiota myös hyvinvointiyrittäjyyden osaamiseen.

Erilliset hankkeet muodostuvat sosiaalialan kehittämisohjelmassa bottom–up periaatteella kuntien välisenä yhteistyönä ja tukeutuvat alueelliseen toimintaohjelmaan. Alueellisessa hanketoiminnassa toimintaohjelmaa ja sen linjauksia hyödynnetään tavoitteellisessa kehittämistyössä, mutta myös hankepäätöksissä. 
Kehittämistyön tavoitteet voidaan koota linjauksiksi, jotka suuntaavat sosiaalialan kehittämishankkeen alueellista täytäntöönpanoa.  
A. Kehittämistoimintaa tukevien rakenteiden vakiinnuttaminen
Sosiaalialan kehittämistyö edellyttää toimivien koulutus- ja tutkimusrakenteiden rinnalla sosiaalipalvelutoimintaan sisään muodostuvia kehittämistyön rakenteita. Tarkoituksenmukainen kehittämistoiminta edellyttää ensinnäkin riittävää peruspalveluiden resursointia, toiseksi kehittämistyön ylikunnallista (seudullista) yhteistyötä ja resursointia, ja kolmanneksi riittävää tiedontuotantoa kehittämistoiminnan strategisen suunnittelun ja päätöksenteon tarpeisiin. Kehittämistoimintaa tukevien rakenteiden vakiinnuttamisen näkökulmasta hankkeet:

· vahvistavat seudullista kehittäjäresurssia (seutukehittäjät ja seudulliset kehittämisyksiköt), 

· luovat alueellisia verkostoja kehittäjäresurssien välille,

· turvaavat kunnallisen sosiaalialan henkilöstörakennetta,

· kehittävät sosiaalialan ammattityötä sekä sosiaalityöntekijöiden ja sosionomien (AMK) rekrytointia, 

· vahvistavat sosiaalialan tutkimustoimintaa ja edistävät sosiaalisen hyvinvoinnin tiedon tuotantoa, sekä

· syventävät toiminnallista yhteyttä aluekehitystyöhön.

B. Palvelurakenteen alueellistaminen


Alueellisesta kehityksestä (mm. väestö- ja talouskehitys) johtuen tarpeellisten ja tarkoituksenmukaisten sosiaalipalvelujen järjestäminen edellyttää ylikunnallisten toimintamallien luomista. Palvelurakenteen alueellistamisessa kysymys on sekä palvelujen luonteen (peruspalvelut / erityispalvelut) että palvelujen tavoitettavuuden (lähipalvelut / etäpalvelut) sovittamisesta alueellisiin kuntarakenteisiin: suunnittelua ja toteutusta alueellisesti, kuntaa laajemmalla mallilla. Palveluketjujen ja tarvittavan osaamisen syntyminen ja vahvistuminen on mahdollista strategisella suunnittelulla, jossa kootaan alueen voimavarat ja väestön palvelutarpeet. Palvelurakenteen alueellistamisen näkökulmasta kehittämishankkeet:

· mallintavat ja pilotoivat ylikunnallista palvelutuotantoa ja sopimusmalleja,

· selkiyttävät seudullista/alueellista rooli ja –vastuujakoa, sekä 

· tukevat alueellista hyvinvointistrategiatyötä.

C. Osaamisen varmentaminen


Toimivat palveluketjut ja palvelujen tarkoituksenmukainen kohdentuminen edellyttävät osaavaa ja motivoitunutta henkilökuntaa sekä tarkoituksenmukaista työympäristöä ja -organisaatiota. Tarvittavan osaamisen varmentamisessa on kysymys henkilöstön saatavuudesta, ammattitaidon ylläpitämisestä ja kehittymisestä sekä organisaatiorakenteiden tarkistamisesta. Sosiaalialan tehtävä- ja ammattirakenteiden kehittäminen edellyttää alueellisesti ja paikallisesti perusteltujen toimintamallien luomista. Tutkimuksen, opetuksen ja käytännön toiminnan välinen vuorovaikutus tukee sosiaalialan kehittämistyötä. Osaamisen varmentamisen näkökulmasta hankkeet:

· kehittävät sosiaalialan henkilöstörekrytointia,

· luovat sosiaalialan alueellisia täydennyskoulutusrakenteita, 

· selkeyttävät sosiaalialan tehtävä- ja ammattirakennetta, 

· käynnistävät ja vakiinnuttavat sosiaalityön yliopistokoulutusta ja sosionomi (AMK) sekä ylemmän ammattikorkeakoulututkinnon mukaista koulutusta alueella, sekä 

· vakiinnuttavat yhteistyötä oppilaitosten, kuntien ja palvelun tuottajien välillä.

Vuodelle 2006 valmisteilla olevien sosiaalialan kehittämishankkeiden maakunnittain eritelty hankeluettelo on liitteenä 2. Hankeluettelo on poikkileikkauskatsaus syksyn 2005 tilanteesta. Hankesuunnittelu jatkuu ja täydentyy kuitenkin edelleen. 

Liite 1. Kehittämishankkeiden rahoitus SONet BOTNIAn alueella vuonna 2005

Taulukoissa 1, 2 ja 3 on kuvattu valtionavustusten jakautuminen SONet BOTNIAn alueen maakunnissa vuonna 2005. Taulukoissa 3 ja 5 on kuvattu hankekohtaiset valtionavustukset. Maakunnallinen rahoitusjakauma noudattaa pääpiirteissään Länsi-Suomen läänin laskennallista väestöosuutta. Etelä-Pohjanmaan osuus sosiaalialan kehittämishankkeen rahoituksesta oli kuitenkin laskennallista keskiarvoa suurempi ja Keski-Pohjanmaan osuus laskennallista keskiarvoa pienempi. Rahoitustarkastelu kohdistuu vain yhteen vuoteen, eikä siinä ole huomioitu ohjelmakauden aikaisempia rahoituskertymiä. 
Taulukko 1. Länsi-Suomen lääninhallituksen päätökset kehittämishankkeiden valtionavustuksista vuonna 2005.

	
	Maakunnan prosentuaalinen väestöosuus koko läänin väestöstä
	Sosiaalialan kehittämishankeen ja Alkoholiohjelman mukaiset valtionavustukset
	Kansallisen terveydenhuollon hankkeen mukaiset valtionavustukset
	Valtionavustuksen yhteensä vuonna 2005
	Valtionavustusten maakuntakohtainen prosenttijakauma vuonna 2005

	Etelä-Pohjanmaa
	11
	606 120
	347 036
	953 156
	13

	Pohjanmaa


	9
	430 875
	285 150
	716 025
	10

	Keski-Pohjanmaa
	4
	057 225
	185 800
	243 025
	3

	Länsi-Suomen lääni 
yhteensä
	100 %
	3 620 427 €
	3 443 997 €
	7 064 424 €
	100 %


Taulukko 2. Sosiaali- ja terveysministeriön päätökset kehittämishankkeiden valtionavustuksista vuonna 2005.

	
	Maakunnan prosentuaalinen väestöosuus koko läänin väestöstä
	Sosiaalialan kehittämishankeen ja Alkoholiohjelman mukaiset valtionavustukset
	Kansallisen terveydenhuollon hankkeen mukaiset valtionavustukset
	Valtionavustuksen yhteensä vuonna 2005
	Valtionavustusten maakuntakohtainen prosenttijakauma vuonna 2005

	Etelä-Pohjanmaa
	11
	226 350
	800 000
	1 026 350
	11

	Pohjanmaa


	9
	113 504
	900 000
	1 013 504
	11

	Keski-Pohjanmaa
	4
	046 200
	157 000
	203 200
	3

	Länsi-Suomen lääni 
yhteensä
	100 %
	2 286 515 €
	6 601 500 €
	8 888 015 €
	100 %


Taulukko 3. Sosiaalialan kehittämishankkeen ja Alkoholiohjelman mukaiset valtioavustukset yhteensä vuonna 2005.

	
	Maakunnan prosentuaalinen väestöosuus koko läänin väestöstä
	Länsi-Suomen lääninhallituksen päätökset
	Sosiaali- ja terveysministeriön päätökset
	Valtionavustuksen yhteensä vuonna 2005
	Valtionavustusten maakuntakohtainen prosenttijakauma vuonna 2005

	Etelä-Pohjanmaa
	11
	606 120
	226 350
	832 470
	14,0

	Pohjanmaa


	9
	430 875
	113 504
	544 379
	9,2

	Keski-Pohjanmaa
	4
	057 225
	046 200
	103 425
	1,8

	Länsi-Suomen lääni 
yhteensä
	100 %
	3 620 427 €
	2 286 515 €
	5 906 942 €
	100 %


Taulukko 4. Sosiaalialan kehittämishankkeen ja Alkoholiohjelman mukaiset kehittämishankkeet maakunnittain vuonna 2005 / Länsi-Suomen lääninhallituksen päätökset
	Hankkeen nimi (suluissa hallinnoinnista vastaava hakija ja hankkeen rahoitukseen osallistuvat kunnat / kuntayhtymät)
	Toteuttamisaika
	Kokonais-kustannukset (€)
	Valtionavustus (€)

	Etelä-Pohjanmaa

	
	
	

	1 Eskoon perhekuntoutuksen ja seudullisen erityisosaamisyksikön kehittämishanke 

(Eskoon sosiaalipalvelujen ky)
	2005–2007
	239 060
	179 295

	2 Terveyssosiaalityön yhteistyöhanke (jatkohanke) (EPSHP)
	2005–2007
	455 100
	227 550

	3 Varhaista tukea perheelle 

(Alavus, Kuortane, Ähtäri, Soini, Lehtimäki)
	2005–2007
	137 500
	97 272

	4 Härmänmaan seutukunnan vammaispalvelujen kehittämisprojekti

(Ylihärmä, Alahärmä, Kauhava, Kortesjärvi, Lapua)
	2005–2007
	136 000
	102 000

	Pohjanmaa

	
	
	

	5 Projektet Fyrklövern / Neliapila
(Närpiö, Karijoki, Kaskinen, Kristiinankaupunki)
	2005–2007
	265 000
	192 000

	6 Sosiaalisen kuntoutuksen mallintaminen
Vaasa
	2005–2007
	148 999
	111 750

	7 Connecting Sulubaa (med barn och unga)
(Jakobstad, Nykarleby, Pedersöre, Larsmo, Knonoby)
	2005–2006
	169 500
	127 125

	Keski-Pohjanmaa

	
	
	

	8 Nuorten pyörät pyörimään
(Kälviä)
	2005–2006
	76 300
	57 225


Taulukko 5. Sosiaalialan kehittämishankkeen ja Alkoholiohjelman mukaiset kehittämishankkeet maakunnittain vuonna 2005 / Sosiaali- ja terveysministeriön päätökset

	Hankkeen nimi (suluissa hallinnoinnista vastaava hakija ja hankkeen rahoitukseen osallistuvat kunnat / kuntayhtymät)
	Toteuttamisaika
	Kokonais-kustannukset (€)
	Valtionavustus (€)

	Etelä-Pohjanmaa

	
	
	

	1 Sosiaalipäivystyshanke 
(Seinäjoki)
	2005–2006
	76 800
	57 600

	2 Kuusvepa – Vanhustenhuollon erityispalvelujen turvaaminen Kuusiokunnissa (Alavus)
	2005–2007
	225 000
	168 750

	Pohjanmaa

	
	
	

	3 Regionsutvecklare för socialservicen i svenska Österbotten (Pedersöre)
	2005–2007
	151 340
	113 504

	Keski-Pohjanmaa

	
	
	

	4 Halsuan, Kaustisen ja Vetelin sosiaalipalvelujen yhdistäminen (Veteli)
	2005–2006
	61 600
	46 200


 Liite 2
Sosiaalialan kehittämishankkeet vuodelle 2006
ETELÄ-POHJANMAA

· Sijaishuollon kehittämisyksikkö Etelä-Pohjanmaalle – hanke

Tarkoituksena on tehostaa lastensuojelun sijaishuollon maakunnallista hallinta- ja koordinointijärjestelmää. Tavoitteena on kehittämisyksikön synnyttäminen, mikä mahdollistaisi palveluketjujen joustavan ja nopean toimivuuden sekä sijoitettavien lasten parhaan mahdollisen hoidon ja kasvatuksen toteutumisen.  Hankkeessa kootaan yhteen alueella jo olemassa olevat yhteistyökäytännöt ja osaaminen, yhteisesti määritellyt kehittämistarpeet ja -kohteet sekä alueellinen tiedontuotanto ja toiminnan arviointi.  Vastuutaho: Seinäjoki

· Kuusiokuntien lastensuojelun avohuollon hanke

Hankkeen tarkoituksena on avohuollon lastensuojeluun liittyvän kehittämisyksikön tai perhekeskuksen perustaminen kuusiokuntien alueella. Vastuutaho: Alavus.
· Suupohjan tietoteknologiahanke

Osallistujatahot: Isojoki, Karijoki, Jurva, Kauhajoki, Teuva, TDC Song Oy
Vastuutaho: Suupohjan elinkeinotoimen kuntayhtymä.
· Ikäihmisten ravitsemushanke RAVIS, Suupohja 

Osallistujatahot: Isojoki, Karijoki, Jurva, Kauhajoki, Teuva, Seinäjoen ammattikorkeakoulun ravitsemisalan yksikkö, Seinäjoen koulutuskeskus Kauhajoen palvelualojen oppilaitos, DEHKO diabeteksen ehkäisyn ja hoidon kehittämisohjelma, Vanhustyön keskusliitto.
· Kuusiokuntien tietoteknologiahanke

Kuusiokuntien (Alavus, Kuortane, Lehtimäki, Töysä ja Ähtäri) sosiaali- ja terveystoimen yhteinen hanke. Hankkeen tavoitteena on seudullisen sosiaali- ja terveydenhuollon laadukkaamman ja kustannustehokkaamman toiminnan mahdollistaminen. Tällöin tavoitellaan tilannetta, jossa yhteistyötä on mahdollista toteuttaa organisaatio- ja hallintorajoista riippumatta. Tietoteknologiaa hyödynnetään sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten yhteistyössä ja verkottumisessa, tiedon hyödyntämisessä ja tiedon tarpeeseen vastaamisessa sekä tiedon käytettävyyden edistämisessä.  
· RAI -hanke
Hankkeen tavoitteena on kehittää vanhusten kotihoitoon tietojärjestelmä, jonka pohjalta hoidon tarvetta, laatua ja voimavaroja voidaan systemaattisesti arvioida ja seurata. (Kurikka, Seinäjoki, Lapua ja Ylihärmä) Vastuutaho: Seinäjoki                     

· Kuusiokuntien seutukehittäjä-jatkohanke
Tavoitteena on syventää hyvin alkanutta seudullista yhteistyötä. Seutukehittäjähanke on pystynyt synnyttämään aitoa strategista ja käytännön yhteistyötä alueella.

Keski-Pohjanmaa

· Seutukehittäjähanke
Hankkeen sisältönä on yhteisten seudullisten asioiden organisoiminen ja koordinointi, sekä erilaisiin tarkoituksiin soveltuvien mallien luominen avoimessa yhteistyössä. Substanssisisältönä hankkeessa ovat täydennyskoulutuksen organisoiminen yhteisesti kuntien tarpeista lähtien, sosiaalipäivystyksen järjestäminen alueella sekä konsultointi- ja verkostomenetelmien organisoiminen yhteisesti. Tavoitteena on luoda kestävät rakenteet seudulliselle yhteistyölle. Seudullinen yksikkö varmistaa pysyvämmät kehittämisresurssit alueella. 
· Päihdetyön seudullinen kehittämisyksikkö 

Perustelu: alueella on vahvuuksia, kuten riittävästi erilaisia toimijatahoja, yhteinen intressi, teemaan liittyviä muita hankkeita, jotka osaltaan toimivat kehittämisyksikköä valmistelevana työnä sekä syksyllä 2005 käynnistynyt maakunnallinen päihdetyön strategia. Tärkeää olisi myös varmistaa valtakunnallisessa kehittämisverkostossa mukana pysyminen.

· Vanhustyön hanke 

Vanhustyön kehittäjäryhmän toiminnan kautta on tullut esille tarve vahvistaa gerontologisen sosiaalityön asemaa. Kolmen maakunnan yhteistä hankeaihiota kehitellään. Esillä on ollut mm. eettisyyden toteutuminen vanhustenhuollon eri toiminnoissa ja sen vahvistaminen. Tarve on tullut esille Länsi-Suomen Lääninhallituksen yksityisille palveluntuottajille tekemässä selvityksessä. 

· Kotihoidon tukeminen 

Hanketta valmistellaan yhdessä kolmannen sektorin kanssa Kaustisen seutukunnassa.

· Kotihoidon hanke 

Kotihoidon, kotipalvelun ja kotisairaanhoidon yhdistäminen ja yhteisen hallinto-organisaation luominen. Hanketta valmistellaan Kokkolassa.
· Perhetyön seudullinen hanke 

Perhetyön mallien kehittäminen seudullisesti. Hankeideaa kehitetään edellisen suunnitelman pohjalta. Kokkolassa on ollut perhetyö jo useiden vuosien ajan käytössä. Ullavan ja Halsuan yhteinen perhetyön hanke päättyy vuoden 2005 lopussa. Hanke on luonut perustan hyvälle yhteistyölle. Hankkeeseen yhdistetään maakunnan perhetyön vahvuudet.

· Perhepäivähoidon seudullinen hanke

Hanke fokusoidaan perhepäivähoitajien toimenkuvan vahvistamiseen. Tavoitteena on turvata eläköitymisestä johtuva perhepäivähoitajien rekrytointi, vahvistaa ammatissa pysymistä erilaisin ja tukea perhepäivähoitajien ammatillista osaamista. Perhepäivähoitajia toimii maakunnassa reilut 150 ja ammattikunnasta siirtyy eläkkeelle vuosittain monia työntekijöitä. Perhepäivähoitajat ovat mahdollistaneet joustavan päivähoidon järjestämisen, joten ammattiryhmän asema on päivähoidon toteuttamisen kannalta varsin keskeinen. Hankkeessa keskitytään myös perhepäivähoidon sisällölliseen problematiikkaan. Vaativien erityislasten asema perhepäivähoidossa muodostaa hankkeen erään alateeman.  

· Palvelusetelin käyttöönottoa edistävä hanke
Hanke on käynnistymässä maakunnassa Keski-Pohjanmaan ammattikorkeakoulun, Kosekin ja TE-keskuksen vetämänä. Hanke avaa lisää mahdollisuuksia yhdistysten, järjestöjen ja yksityisten palveluntuottajien toiminnalle sekä nostaa tilaaja-tuottaja-mallin maakunnalliseen tarkasteluun. 
· Päihdetyön kehittämishanke

Halsuan ja Ullavan kuntien tavoitteena on käynnistää nuorten alkoholin käytön ehkäisy ja alkoholin haitoista kärsivien perheiden tukeminen ja hoito erityisesti lasten hyvinvoinnin näkökulmasta.
POHJANMAA

· Sosiaalipäivystys Pohjanmaalla

Tavoitteena on alueellisen sosiaalipäivystysrakenteen luominen. Hanke tukee perustyön kehittämistä kunnallisesi ja seudullisesti. 

· Lähde-hanke

Tavoitteena on mielenterveyttä tukevien avopalveluiden kehittäminen. Erityisesti keskitytään palveluohjauksen kehittämiseen. (Vaasan kaupunki, Setlementtiyhdisty, Vshp, Kyrönmaa).

· Vanhustyön laatuun liittyvä hanke

Vastuutahona on Vaasan sosiaali- ja terveysvirasto. 

· Vammaispalveluiden kehittämishanke Pohjanmaalla 

Toteutus tapahtuu usean kunnan yhteisenä hankkeena. 

· Vanhustyön seudullinen kehittämisyksikkö
· Regional äldreomsorg i Jakobstadsregionen
Huvudmålsättningen är att stöda den åldrande befolkningens möjligheter att bo hemma genom att förnya servicestrukturen, effektivera verksamheten och säkra kvaliteten på de tjänster som kommunala, privata och tredje sektorns aktörer producerar. Detta sker genom att ta i bruk ett gemensamt mätnings- och kvalitetssystem för hela regionen. I projektet samarbetar de fem kommunerna i Jakobstadsregionen med aktörer inom tredje sektorn och privata sektorn, utbildnings- och forskningsenheter, hälso- och sjukvårdsorganisationer samt med företag och organisationer med kunnande inom teknologi. 

· Selvityshanke sosiaalityön kehittämiseksi

Vastuutahona on Vaasa kaupunki.

· A-klinikan päiväkeskustoiminnan kehittäminen

Vastuutahona on Pietarsaaren kaupunki.

· Perhekeskus-hanke

Vastuutahona on Vaasan kaupunki. 

· Varhaiskasvatuksen arviointiin keskittyvä seudullinen kehittämisyksikkö
Perustetaan kaksikielinen kehittämisyksikkö varhaiskasvatuksen asiakaslähtöisen arvioinnin kehittämiseksi. Hanke toteutetaan osallistuvien kuntien tasavertaisena ja käytännönläheisenä yhteistyönä. Tavoitteena on tiedon levittäminen ja kokemusten vaihto käytännön toimijoille. Yhteistyötä tehdään Vaasan yliopiston arviointitutkimuksen yksikön ja muiden tutkimus- ja koulutustahojen kanssa. Mukana yhteistyössä on kolmen maakunnan alueella toimiva varhaiskasvatuksen kehittäjäryhmä. Tavoitteena on osallistavan ja asiakaslähtöisen arviointimallin kehittäminen, jonka tuloksena syntyy uutta osaamista ja hyviä käytänteitä. Hankkeessa pyritään vahvistamaan lasten ja perheiden osallistumis- ja vaikutusmahdollisuuksia sekä lisäämään ammatillisen henkilöstön osaamista (koulutus, tuki ja konsultointi).

Vaasa hallinnoi hanketta. Verkostomaisessa kehittämisyksikössä on mukana kuntia Pohjanmaalta, sekä Keski- ja Etelä-Pohjanmaalta.

12
10

