
Maakunnallinen järjestöverkosto: ikäihmiset 

Aika: 3.2.2021 klo 13:00-14:30 

Paikka: Teams-etäkokous 

Läsnä: Mauri Myllykangas, Virpi Leinonen, Pirjo Nikula, Jenna Leinonen, Henna Liimatainen, Anne Isokoski, 

Kaija, Tiina Vaattovaara, Liisa Riekki, Outi Laatikainen, Kaisu Rämet, Taina Laakso, Jaana Toska-Tervola, 

Hannele Huovinen, Pirkko Määttä, Maija Hanhela, Hannele Koski, Tuija Pohjola, Kaisa Nurmi, Katja 

Vähäkuopus, Janika Harju, Sanna Uotila, Janne Nikula, Anna-Liisa Karppinen, Hillevi Turpeinen, Tarja 

Peltoniemi, Tarja Siira, Sanna Lastikka, Erja Laulumaa, Nina Kallunki, Liisa, Marko Niiranen, Lea, Taina 

Vainionpää 

Puheenjohtaja: Risto Örling, EETU, Oulun kaupungin vanhusneuvosto  
Sihteeri: Paula Ylikulju, Oulun Seudun Muistiyhdistys ry 
 
Asiat: 

1. Kokouksen avaus, puheenjohtaja Risto Örling avasi kokouksen ja käytiin läpi osallistujat ja heidän 
taustayhteisönsä. 
 

2. Katsaus Sote-uudistuksen ajankohtaisiin asioihin/ Aluekehittäjät, heidän roolinsa ja tehtävät 
PopSotessa 
Satu Kangas ei päässyt kokoukseen paikalle. Aluekehittäjät Hillevi Turpeisen johdolla kertoivat 
helmikuu 2021 tilannekatsauksen POPsoten ikäohjelmasta. 
 
Kokouksessa käytiin runsasta keskustelua. 
 
Keskustelussa nousi esille ennaltaehkäisevän työn roolista ja siitä että, kenen tehtäviin se kuuluu 
uudistuksen jälkeen. Millä tavalla tehdään ennaltaehkäisevää palvelua?  
 
Miten varmistetaan tiedonkulku järjestöille?  
 
Miten varmistetaan osaamisen taso?  Saattohoito-osaamista tulisi saada myös hoitokoteihin.  

 

Elintapaohjauksen palveluketju pitää rakentaa niin, että asiakkaan ei tarvitse esimerkiksi itse 

varata aikaa elintapaohjaukseen, vaan sen tekee vastaanotolla lääkäri tai hoitaja silloin, kun 

asiakas on paikalla. Asiakkaalle mahdollisimman matala kynnys hakeutua palveluun. 

 

Tarvitaan hyvin vahvasti juuri matalan kynnyksen kohtaamisia sekä palveluiden koordinointia. Eli 

henkilökohtaista palvelua digitaalisten palveluiden rinnalla. Palvelunsaanti ei saa kaatua siihen, 

että sitä ei osata etsiä eikä sitä löydetä.  

 

Palliatiivisen hoidon suunnittelussa on huomioitu, että kolmannella sektorilla on vahva rooli, 

esim. kotona olevan saattohoito asukkaan sosiaalisen ja henkisen tuen antamisessa.  

 

Kotona asumisen tukeminen on muutakin kuin kotihoito. Keinoja yksinäisyyden lievittämiseen ja 

muu sosiaalinen kuntoutus tulisi ottaa huomioon. 

 
3. Muut asiat 

Seuraava tapaaminen 13.4 klo 13–15. 


