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MINKALAINEN PRIORISOINNIN._.MALLI TARVITTAISIIN
AMMATTILAISEN NAKOKULMASTA?

Pro; esgg Kristiina Patja
HelSihgin Yliopisto, LTDK
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TAUSTA JA SIDONNAISUUDET
VUOSILTA 2020-22

Koulutus: LT, kansaterveystieteen dosentti, terveydenhuollon erikoislaakari,
tydnohjaaja (MIF), Idaketieteen koulutuksen erityispatevyys, johtamisen
ammattitutkinto (THL)

Tyonantajat:

Terveydenhuollon professori Helsingin yliopisto, Clinicum ja Ylilaakari,
HUS Yhtymahallinto

Kaksi edeltavaa vuotta

Paihdelaakari, A-klinikka, Tutkija, HY KTO seka asiantuntijalaakari
Helsingin kaupunki

Yksityislaakari, Pihlajalinna ja tydonohjaaja, ammatinharjoittaja 2012-22
Asiantuntijatoimet terveydenhuoltoon vaikuttavissa yhteisoissa
Savuton Suomi 2030, tieteellinen neuvottelukunta ja politikkaryhma 2012-

TEAS hankkeen "Terveydenhuollon palveluvalikoimaan ja priorisointiin
liittyvat lainsdadannon uudistamisen ja kehittdmisen tarpeet" STM:n
ohjausryhma)

Ulkoinen arvioija, External Adviser, NICE, UK 2015-

Senior adviser, SIENHA Erasmus program, Blanquerna School of Health
Sciences - Ramon Llull University 2020-

Laaketieteellinen asiantuntija, Wellness Foundry Oy 2017-
Omistukset: Healthy Trace Oy, Provention Oy

Henkiset sidonnaisuudet : Tupakkateollisuuden vastainen toiminta ja nayttéon
perustuva laaketiede (EBM) seka Iimastolaakarit

https://www.linkedin.com/in/kristiina-patja-9591373a/

Kristiina Patja, HY
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TERVEYDENHUOLLON PRIORISOINTIA
TEHDAAN ERI TASOILLA YHTEISKUNNASSA

- Kansalaiset tekevat priorisointiratkaisuja pohtiessaan, kayttavatko he rahansa
terveydenhuollon palveluihin ja laakkeisiin vai johonkin muuhun.

- Paatokset voimavarojen jaosta yhteiskunnan eri lohkoille tehdaan valtion ja kuntien
budjeteissa.

- Terveydenhuollon sisaisesta voimavarojen jaosta eri toimintoihin paatetaan
hyvinvointialueiden ja sairaaloiden tasolla.

« Valtakunnallisesti tata paatoksentekoa ohjataan yhtenaisilla kiireettoman hoidon
perusteilla ja palveluvalikoimaneuvoston suosituksilla. Huom! Nykyisten resurssien
ohjauksesta ei varsinaisesti valtakunnallisen tason ohjausta

« Terveydenhuollon henkilosto tekee priorisointiratkaisuja hoitoprosessien
toteuttamisessa ja yksittaisten potilaiden hoidosta.

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine



MITEN PRIORISOINNIN KOKONAISUUTTA VOI
HAHMOTTAA?

Yhteiskunta
Arvot, asenteet, kannustimet ja muut ulkoiset kannustimet ja paineet (kuten kriisit)

R Terveydenhuollon priorisoinnin kokonaisuus === = = = = = = = = = = = = = = N

(
: Terveydenhuollon priorisoinnin ohjaus (lait, saadokset, valvonta, muu ohjaus)
|
|

: Periaatteet m Menetelmat Paatokset m
Terveydenhuollon resurssien rajallisuus

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
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WHO:N EHDOTUS KRITEEREIKSI TERVEYDENHUOLLON
PRIORISOINNISSA

Tautitaakka

Vaikuttavuus

(udenor | (Efeciveness  Kesmuest PGRls s
disease) ) (Fairness) (Acceptability)

Priorisoinnin periaatteet eivat ole tasamittaisia
suhteessa toisiinsa yhteiskunnassa: arvojen
pohjalta maaraytyy painoarvo Oikeudenmukaisuus

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine



PRIORISOINTI ERI LAAKARIRYHMIEN
NAKOKULMASTA

» Terveyspoliittiseen tyohon osallistuvan laakarin koko maan vaestoterveyden edistaminen

» Hyvinvointialueen alueenjohtaja vaestoterveydesta vastaaminen

» Terveyspalvelujohtajan palvelujen_jarjestaminen eri toimialueilla ja niiden kesken

» Perusterveyspalvelujen/sairaalan johtaja resurssien_ jakaminen tavoitteiden saavuttamiseksi eri
toimialojen kesken

« Terveysaseman ylilaakari potilasryhmien hoidon prosessien toimeenpano

« Sairaalan osaston ylilaakari hoitoprosessien toimeenpano

. Pr(]arusterveydenhuollon |laakari potilaan hoito ja seuranta, hoitosuunnitelma seka monialainen
yhteistyo

» Erikoissairaanhoidon laakari potilaan hoito seka monialainen yhteistyo

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine
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ON.OSALLISTUVAN LAAKARIN JA
VA STOTERVEYDESTA VASTAAVA

" »
TERVEYSPOLIITTISEEE'\'II' OII-EI

HYVINVOINTIALUE

Vaestoterveyden edistaminen

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine Presentation Name / Firstname Lastname




MISSA JAMITEN TUOTETAAN TERVEYTTA JA
TOIMINTAKYKYA ENITEN KAYTETTYA RESURSSIA

KO H D E N ? Frieden 2012

Kaytettavien panosten Kaytettavien panosten
vaikutus kasvaa maara kasvaa
vaestossa suhteessa Terveydenhuollon hy6tyjaa kohden
kaytettaviin panoksiin toimet: hoitoketjut,

palvelut

Suojaavat interventiot:
sairauden ehkaisy tai
varhainen toteaminen

Ympariston muokkaaminen: yksilon
terveempien valintojen edistaminen
lainsaadanto, verotus, elin- ja
tyoymparistot

Sosioekonomiset tekijat: koulutus, tulotaso,

HELSINGIN YLIOPISTO
aluepolitiikka

HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine



Verojen maksajat, saajat ja
% kiyttokohteet 2015

MITEN PALJON JA MITEN LU
TERVEYDENHUOLTO VOI e
KAYTTAA YHTEISIA

VAROJA, JOS PYRITAAN A
SOSIAALISEEN s
KESTAVYYTEEN?

KUVAN LAHDE. VERO.FI X
o ore N

UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine



TOTEUTUUKO OIKEUDENMUKAISUUS:
HORISONTAALINEN JA VERTIKAALINEN

Horisontaalinen oikeudenmukaisuus Vertikaalisella oikkeudenmukaisuudella
tarkoittaa kahden samanlaisen hoidon tarkoitetaan sita, etta erilaisen hoidon
tai palvelun tarpeessa olevan tai palvelun tarpeessa olevia pitaisi
samanlaista kohtelua, esim. kohdella eri tavalla.
* Yhtalaiset terveydenhuoltomenot  Terveyserojen tasaamiseksi eri tavalla
asukasta kohti sairaiden ihmisten pitaisi saada erilaista

- Yhtéliset panokset yhtiliisessé hoitoa

tarpeessa oleville « Alempiin sosioekonomisiin ryhmiin
kKuuluviin ihmisiin pitaisi kohdentaa

* Yhtalaiset kayttomahdollisuudet palveluita tai toimenpiteit, jotka

+ Yhtaldinen kayttd samassa tarpeessa tehokkaimmin edistavat heidan
oleville terveyttaan priorisoida paIveIUJen
_ i _ , o maarassa. sisallossa tai niiden
Esim. Alue, ika, sukupuoli, etninen tausta, kieli, saatavuudessa
kyky hyotya palvelusta, haavoittuvuudet
HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET

UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine Kristiina Patja HY 10
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TERVEYDENHUOLTO OSANA TERVEYDEN TUOTTAMISTA
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Te[ve?lllnep Diagnostiikka
elamantyyli

bumisen tuki ja
allinen arki
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Terveytta ja Terveyden edistamisen

kdaytannot yksildille ja
yhteisoille

terveempia valintoja
edistavat ymparistot

HELSINGIN YLIOPISTO
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UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine



MITA TERVEYDENHUOLTO TUOTTAA (OUTCOMES? JA
%\ OVATKO NE OIKEASSA SUHTEESSA RESURSSEIHIN?

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine



% PRIORISOINTIKESKUSTELUN KIPUPISTEITA

Hyvinvointialueiden priorisointi haasteet: mista siirretaan resurssia, mita jatetaan
tekematta tai vahennetaan ja minne lisataan, perusteet, tavoitteet?

Priorisoinnin tilanteet terveydenhuollon rakenteiden tasolla, joissa tarvittaisiin
periaatteita: diagnoosien heijastevaikutukset systeemissa piilopriorisointina esim.
Paihde+MTT

Uusien hoitomenetelmien ja kalliien laakeeiden kayttoonottaminen: hyodyt, haitat
systeemissa, vaihtoehtoiskustannukset

Palvelujen purkaminen (jos riittavyys laskee tai sairauden hoitoisuus
muuttuu) tai ohjaaminen (esim. kilpailutukset)

Preventio vrs hoito: aikajanne, vaestonakokulma

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine
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Oireet, tuntemukset,
Tunteet, ajatukset, arjen teot ja valinnat Tieto, taito, Kokemukset
pelot ja huolet asenteet ja osaaminen

Rajapinta=
Hoitosuhde

Viranomaistieto,
lait, valvonta

Kaytettavissa olevat
resurssit ja niiden
oikeudenmukainen
jakautuminen

/

\ TyoyhteisO, organisaatio

Sairauden

Tieteellinen
tutkimustieto

diagnostiikan ja

hoidon prosessi

Asiantuntijan
osaaminen

Ymparistot: perhe,
laheiset, ystavat,
tyo, harrastukset

Vellova
tieto

Kokemustieto

Kokemus-

"asiantuntija’tieto




TUNNISTAMINEN

22 § Taudinmaarityksesta ja oikeudesta maarata
laakkeita

Laillistettu laakari paattaa potilaan laaketieteellisesta

tutkimuksesta, taudinmaarityksesta ja siihen liittyvasta
hoidosta.

Laillistetulla l1aakarilla oikeus maarata apteekista
|aakkeita

VALVIRA: Jokaisella Suomessa pysyvasti asuvalla
henkilolla on oikeus saada terveydentilansa
edellyttamaa hoitoa niiden voimavarojen rajoissa, jotka
kulloinkin ovat terveydenhuollon kaytettavissa.

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine

PAATANTAVALLAN RAJOJEN JA RISTIRIITOJEN

4 a §(17.9.2004/857) Tutkimusta, hoitoa tai
ladakinnallista kuntoutusta koskeva suunnitelma

Terveyden- ja sairaanhoitoa toteutettaessa on tarvittaessa laadittava tutkimusta, hoitoa,
[adkinnallista kuntoutusta koskeva tai muu vastaava suunnitelma. Suunnitelmasta tulee
ilmeta potilaan hoidon jarjestaminen ja toteuttamisaikataulu. Suunnitelma on laadittava

vhteisymmarryksessa potilaan, hanen omaisensa tai laheisensa taikka hanen laillisen
edustajansa kanssa.

5 § Potilaan tiedonsaantioikeus

Potilaalle on annettava selvitys hanen terveydentilastaan, hoidon merkityksesta, eri
hoitovaihtoehdoista ja niiden vaikutuksista sekda muista hanen hoitoonsa liittyvista seikoista,
joilla on merkitysta paatettdaessa hanen hoitamisestaan. Selvitysta ei kuitenkaan tule antaa

vastoin potilaan tahtoa tai silloin, kun on ilmeista, etta selvityksen antamisesta aiheutuisi
vakavaa vaaraa potilaan hengelle tai terveydelle.

6 § Potilaan itsemaaraamisoikeus

Potilasta on hoidettava yhteisymmarryksessa hdnen kanssaan. Jos potilas kieltaytyy
tietysta hoidosta tai hoitotoimenpiteesta, hanta on mahdollisuuksien mukaan hoidettava
yhteisymmarryksessa hanen kanssaan muulla ladketieteellisesti hyvaksyttavalla tavalla.



https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1994/19940559

& HELPPOA KUIN HEINANTEKO

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine
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JOTAIN SANOTETTUA, JARJESTAYTYNYTTA,

OSALLISTAVAA JA LAPINAKYVAA

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI
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Yhteiskunnalliset toimijoiden
tehtavat:

Yhteiskunnan kokonaisuuden huomioiminen

Suunnitella, kaynnistaa, koordinoida ja valvoa
prioriteettien asettamisprosessia sidosryhmien
ja organisaatioiden sisalla ja niiden valilla.

Mahdollistaa tavat ja yllapitaa rakenteet, joilla
prioriteettien asettamisprosessi ja
toteutumisen seuranta toteutuu seka seurata
miten periaatteisiin sitoudutaan ja miten ne
totutuvat.

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine
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Palveluntarjoajien tehtavat

Asiantuntijuus priorisoitujen

palvelutoimituspaatosten toteutettavuudesta,

mukaan lukien potilaiden tarpeiden ja
vaatimusten tasapainottaminen
kustannustehokkuudella.

PRIORITEETIN ASETTAMINEN ON JAETTUA JA
MONIALAISTA VASTUUTA, JONKA JAKAMINEN
PERUSTUU VUOROVAIKUTUKSEEN ERI TOIMIJOIDEN

e ®
Fah

Asiakkaat/kansalaiset:

Mukana maarittamassa, mitka prioriteetit
asetetaan osana demokraattista prosessia
(yhteisOllinen osallistaminen)

Palvelujen laatua ja vaikuttavuutta
kehittamassa (palveluissa osallistaminen)

20



OSAAVA OSALLISTAMINEN

Tieto-osallisuus

Suunnitteluosallisuus

Organisaatio tuottaa riittavasti ja selkeasti ja
monikanavaisesti tietoa priorisoinnista ja
osallistumismahdollisuuksista

Kansalainen/asiakas saa ja hanella on oikeus saada
tietoa priorisoinnin periaatteista ja
osallistumismahdollisuuksista seka tuottaa niista tietoa

Paatoksenteko-osallisuus

Organisaatio tarjoaa ja kayttaa riittavasti erilaisia ja
monipuolisia mahdollisuuksia osallistaa paatoksenteon
valmisteluun ja priorisointia koskevaan paatoksentekoon
Kansalainen/asiakas osallistuu itseaan ja
lahiymparistdaankoskevaan paatoksentekoon

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI

Faculty of Medicine

Organisaatio tarjoaa ja kayttaa riittavasti erilaisia ja
monipuolisia tapoja osallistaa priorisoinnin periaatteiden ja
toteutuksen suunnitteluun ja kehittamiseen
Kansalainen/asiakas osallistuu itseaan ja
lahiymparistdaankoskevaan toiminnan suunnitteluun ja
kehittamiseen

Toimeenpano-osallisuus

Organisaatio tukee ja mahdollistaa konkreettisen
osallistumisen

Kansalainen/asiakas osallistuu konkreettisesti toimintaan
omassa lahiymparistossaan ja osallistuu toimintaan eri tavoin




ARVIOINTIPERUSTA PYSYY NAYTTO, ETIIKKA
JA VAIKUTTAVUUS

Vaeston terveyshyoty:
kohdentaminen,
vaihtoehtoiskustannuks

Tietopohja: Nayttoon tai

Vaikuttavuus: terveys ja

Toteutettavuus:
Saatavuus, (osaaminen
ja infrastruktuuri),
kustannusvaikuttavuus

toimintakyky (oikea-aikaisuus ja
sailyy/lisaantyy (laatu) kohdentaminen)
Lisaarvo: terveyshydéty ECONOMICS REALISTIC

suurempi kuin haitta

(turvallisuus)

ETHICS

arviointiin perustuva
positiivinen vaikutus

(teho)

EVIDENCE

ﬁ

Hoitoprosessi

ﬁ

et, aikajanne, priorisointi
(kustannusvaikuttavuus
systeemissa)

HELSINGIN YLIOPISTO Palvelun maksaja ja tuottajat ﬁ
HELSINGFORS UNIVERSITET , N :
UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine Yhteiskunta, suorat ja epasuorat vaikutukset




PRIORISOINNIN PERIAATTEIDEN JA !
KRITEERIEN TOTEUTTAMISEN KYSYMYKSIA

Mista kyse? Nakyvaksi tekeminen: Puhutaan priorisoinnista ja posterisoinnista enemman ja selkeammin

Mita tarkoittaa ja ei tarkoita? Sanoittaminen: Avataan priorisoinnin ja posterioinnin kasiteita seka miten ne
valttamattomia terveydenhuollon joka tasolla.

Mita tavoitellaan? Visio, tavoitteet: Kerrotaan miten liittyy terveydenhuollon perustehtavaan tuottaa vaeston
terveytta, toimintakykya ja parjaamista

Miksi tehdaan? Perusteet: Kerrotaan miksi priorisoidaan ja mitasilla tavoitellaan
Mihin perustuu? Periaatteet. Kuvataan milla periaatteilla priorisointia tehdaan

Miten toteutetaan? Rakenteet: Kuvataan priorisoinnin arvopohjan siirtyminen periaatteiksi, kriteereiksi ja
menetelmiksi.

Ketka saavat osallistua? Toimijat: Kuvataan eri toimijoiden, tasojen ja toimijuuksien kautta osallistamisen
toteutus ja toteutuminen

Miten arvioidaan? Prosessit: Kuvataan miten seurataan, arvioidaan ja kehitetaan rakenteissa tapahtuvaa
priorisointia

Mita vaikutuksia? Tuotokset, vaikutukset: Miten arvioidaan koko priorisoinnin periaatteiden vaikutuksia
terveydenhuollon tavoitteideni toteutumisessa?

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine Kristiina Patja HY
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KOKONAISUUDEN NAKYVAKSI TEKEMINEN
MAHDOLLISTAA KESKUSTELUN JA KEHITTAMISEN

Yhteiskunta
Arvot, asenteet, kannustimet ja muut ulkoiset kannustimet ja paineet (kuten kriisit)

R Terveydenhuollon priorisoinnin kokonaisuus === = = = = = = = = = = = = = = N

(
: Terveydenhuollon priorisoinnin ohjaus (lait, saadokset, valvonta, muu ohjaus)
|
|

Periaatteet m Menetelmat Paatokset M
|
Terveydenhuollon resurssien rajallisuus

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine 24




Toimija
(toimijan edustaja)

Kansallinen
paatoksenteko ja
ohjaus

Kansalliset arvioijat ja
suosittelijat

Alueellinen
paatoksenteko ja
ohjaus

Jarjestaja

Tuottaja

Ammattilainen

Yksil6 ja lahiyhteiso

ESIMERKKEJA PRIORISOINNIN OHJAUKSESTA TOIMIJOITTAIN JA VAIHEITTAIN

Terveydenhuollon priorisoinnin ohjaus (lait, saadokset, valvonta, muu ohjaus)

Miten priorisoinnin
periaatteiden luontia
ohjataan?

Perustuslaki, muu
lakipohja ja kv-
sopimukset

Kansallisten tehtavien
maaritelmat (lait ja
sdadokset)

?

Organisaation strategia

Organisaation strategia

Ammattilaisia ohjaavien
periaatteiden
muodostuminen

Miten priorisoinnin
kriteerien muodosta-
mista ohjataan?

Vastuunjako

Vastuunjako

Vastuunjako

Vastuunjako

Vastuunjako

Vastuunjako

Miten priorisoinnin
menetelmien valintaa
ja kayttoa ohjataan?

Asetukset ja sdadokset,
toimintaohjeet ja
valvontaprosessit.
Resurssinjako-prosessin
ohjaaminen

Menetelméaohjeistukset
Kuulemisohjeistukset ja
-maaraykset

Osallistavuus
Resurssinjako-prosessin
ohjaaminen

Resurssinjako-prosessin
ohjaaminen

Resurssinjako-prosessin
ohjaaminen

Hoitokokouskaytannot
Ammattioikeudet
Jaetun paatdksenteon
vaatimus

Miten priorisoinnin
paatoksentekoa ja
vastuita ohjataan?

Priorisointipaatdsten
vastuunjako

Ohjaus- ja
valvontapaatokset
Suorat priorisoinnin
ohjaukset (hoitotakuu)

Vastuunjako
Palveluvalikoima
Suositukset

Paatdksenteon
vastuunjako

Paatdksenteon
vastuunjako

Paatdksenteon
vastuunjako

Ammattioikeudet
Paatoksenteon
vastuunjako

ltsemaaraamisoikeus
Valitusoikeus

Miten paatosten
toteuttamista ohja-
taan ja valvotaan?

Asetukset ja sdadokset,
toimintaohjeet ja
valvontaprosessit
Suorat priorisoinnin
ohjaukset (hoitotakuu)

Toteumamittareiden
valinta

Seurantamittarivalinnat
Seurantavelvoitteet

Seurantamittarivalinnat
Seurantavelvoitteet

Ammattilaisten
valvontatavat
Mittarivalinnat

Miten vaikutusten

toteutumista ja
seurantaa ohjataan?

Mittarivalinnat

Mittarivalinnat

Mittarivalinnat
Seurantavelvoitteet

Mittarivalinnat
Seurantavelvoitteet

Mittarivalinnat



MILLAINEN OLISI PRIORISOINNIN EETTISESTI

JA SOSIAALISESTI KESTAVA KAYTANNON
TOTEUTUS?

« Terveydenhuollon priorisoinnin periaatteista keskusteluun osallistamisen perusedellytys on,
etta silla on olemassa nakyva prosessi, riittavan toimivaltainen toimija ja selkea
rakenne.

« QOikeudenmukaisuudesta huolehtiminen: tavat kuulla kansalaisia ja ammattilaisia seka
paatoksentekijoita.
* Se on osa yhteiskunnallista kehittamista eika irrallaan palveluista

« Hyvaksyttavalla toimijalla on oltava riittava mandaatti, jotta periaatteiden muodostamiseen
ja toisaalta niiden toteutumisen seurantaan voivat sitoutua monet eri tahot.

* Yksi vaihtoehto priorisoinnissa vaikutusten selvittamisessa olisi siirtaa seurannan ja
arvioinnin painopistetta paatoksentekoprosessin tehokkuuteen ja
oikeudenmukaisuuteen.

HELSINGIN YLIOPISTO
HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI Faculty of Medicine
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Mitaan, jota ei ole kuvattu,
isanoitettu ja tehty nakyvaksi ei voi
arvioida tai ohjata.

Yhteison Julkinen sitoutuminen
sitoutuminen prioriteettien,
tarpeiden ja linjausten ja

toiveiden suunnitelmien

tunnistamiseen kehittdmiseen

4 )
Toteuta, arvioi ja paranna Pane Tunnista palvelupolut
toimeen
\_ J / (& v,
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MITEN JA MILLA PERIAATTEILLA PRIORISOIMME?

TOUGH
DECISIONS
AHEAD

NEXT EXIT
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