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TOIMITUSJIOHTAJAN
KATSAUS 2016

OPISKELUTERVEYDENHUOLLON
KULTAJYVAT

yvin toimiva opiskeluterveydenhuolto vaikuttaa positiivisesti opiskelukykyyn ja val-
mistumiseen. Sen tarjoama tuki voi estdd opintojen keskeytymisen silloin, kun opis-

kelijan jaksaminen on koetuksella. Opiskeluterveydenhuollon tulisi tuottaa opiske-
lijoille hyddynnettdviksi tyokaluja ja toimintatapoja, joista on hyotyd myos tulevaisuudessa
tyoeldmadssi ja terveyden ylldpidossa. Hyvé opiskeluterveydenhuolto ohjaa myds oppilaitoksia
kehittimiin toimintatapojaan terveyden ja opiskelukyvyn nikokulmista.

Tdhén kaikkeen olemme Ylioppilaiden terveydenhoitosdétiossd keskittyneet viime vuonna
varmistamalla palvelutason laatua, prosessin sujuvuutta ja henkilokunnan osaamista. Samaan
aikaan olemme tasapainottaneet toimintaa ja taloutta, kun kiytettidvissd olevat resurssit ovat
vihentyneet.

Olemme voineet tuottaa palvelut halutussa laajuudessa ja laadukkaina, koska olemme suunni-
telmallisesti digitalisoineet toimintojamme opiskelijoiden toiveita vastaavasti. Digitalisaation
tie on vasta alussa, ja vaikka se voi olla kuoppainen, se ndyttdd valoa tulevaisuuteen.

YTHS:ssé tyoskentelee lukuisa joukko nuorisoterveyden ammattilaisia. Teemme yhteistyotid
yliopistojen kanssa opiskelijoihin liittyviin tutkimustiedon hyddyntdmiseksi myos omissa pal-
veluissamme. Toivottavasti YTHS:n palveluista voivat yliopisto-opiskelijoiden lisdksi hyotyd
jatkossa myos ammattikorkeakouluopiskelijat. Sote-uudistus antaa siihen nyt mahdollisuuden.

YTHS on erinomainen keksinto.

Katariina Poskiparta
Toimitusjohtaja
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Satkyn aineistosta on tekeilld

Tutkittuun tietoon perustuvaa palvelua

Opiskelijoiden terveyden edistaminen ja YTHS:n palvelujen
kehittaminen perustuvat tutkittuun tietoon. Vuonna 2016
YTHS:ssa oli meneilldan 35 tutkimushanketta. Monet tutkit-
tavista aiheista liittyvat opiskelukykyyn, opiskelijan terveyden
riskitekijoihin seka varhaiseen tuen tarpeen havaitsemiseen.
Tutkimusten aineistoina ovat Korkeakouluopiskelijoiden
terveystutkimuksen aineistot, sahkoéisen terveyskyselyn
aineistot seka tutkijoiden erikseen kerdamat aineistot.

kimuksen vuodesta 2000 lihtien neljin vuoden vilein. Kohteena ovat alle
35-vuotiaat perustutkintoa suorittavat yliopisto-opiskelijat ja vuodesta 2008
alkaen myos ammattikorkeakouluopiskelijat.

Vuonna 2016 tutkimus tehtiin viidettd kertaa. Siind kartoitettiin laajasti opiskeli-
joiden fyysisti, psyykkistd ja sosiaalista terveydentilaa ja terveyskdyttiytymistéd seké
ndihin liittyvid tekijoitd. Mukana oli myos erityisteemoja, kuten kiusaamis-, vainoa-
mis- ja vikivaltakokemukset, istuminen, seksuaalinen suuntautuminen, hyvinvointiin
liittyvien mobiilisovellusten kaytto sekd opiskelun ja perheen yhteensovittaminen.

YTHS on toteuttanut valtakunnallisen korkeakouluopiskelijoiden terveystut-

Satky loytaa tukea tarvitsevat opiskelijat
YTHS kutsuu kaikki ensimméisen vuoden opiskelijat terveystarkastukseen, joka
koostuu sdhkoisestd terveyskyselystd, Sitkysté, sekd tarvittaessa henkilokohtaisesta
tapaamisesta. Kyselyn tiedot kirjautuvat osaksi opiskelijan potilaskertomusta. Jokai-
nen opiskelija saa tdyttdméidnsi kyselyyn henkilokohtaisen palautteen, jossa tervey-
) denhoitaja arvioi tilanteen, kutsuu tarvittaes-
Sahkoisen te rveys kyse |yﬂ sa terveystapaamiseen sekd ldhettdd
opiskelijalle ohjeita ja materiaalilinkkeji.
Sdtkyn avulla suunnataan resursseja niitd
erityisesti tarvitseville.

Vastaanotolle terveystapaamiseen kutsutaan sellaiset opiskelijat, joilla on tervey-
teen tai opiskelukykyyn liittyvid ongelmia. Sitky 16ytdd hyvin ne opiskelijat, jotka
tarvitsevat tukea.

Vuoden 2016 terveyskyselyn yleisterveyteen liittyvissd kysymyksissé eniten hily-
tysmerkintdjd oli erilaisessa oireilussa, alkoholin kdytossd, pitkdaikaissairauksissa,
sosiaalisten tilanteiden kokemisessa ja painossa.

Suunterveyteen liittyvissd kysymyksissi eniten hilytysmerkintdjd antoivat edelli-
sestd hammastarkastuksesta kulunut aika, paikkauksen tarve ja piivittdisten ruokai-
lukertojen méira.

useita tutkimuksia.

LUE LISAA

» Katso YTHS:n tutkimusjulkaisut: yths.fi/tutkimukset

terveystutkimuksen
tuloksia
seuraavalta sivulta

Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimus:
yths.fi/kott2016

Opiskeluterveyden trendit: yths.fi/trendit

SKTKY-FAKT Ak

Vuonna 2016 terveyskyselyyn vastasi 9567 opiskelijaa.
Vastanneista 3628 opiskelijaa (39 %) kutsuttiin terveystapaamiseen.
Muulle vastaanotolle ohjattiin 1287 opiskelijaa (13 %).

”Kaikki ok” -vastauksen sai 4616 opiskelijaa (48 %).

Suunterveyteen liittyvissa kysymyksissd 35 % vastanneista kutsuttiin
hammaslaakarin tutkimukseen.



http://www.yths.fi/tutkimukset/
http://www.yths.fi/kott2016
http://www.yths.fi/kott2016
http://www.yths.fi/trendit

Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimuksen 2016 tuloksia
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Yliopisto-opiskelijoiden Audit-pisteiden keskiarvo 2004 - 2016 ja itsearvioidun kulu-
tuksen keskiarvo (puhtaana alkoholina kg/v) 2000 - 2016 sukupuolittain. Alkoholin-
kaytto on vihentynyt vuoden 2008 jilkeen erityisesti miehilld.
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Miehistd 27 % ja naisista 24 % koki netissd kéytetyn ajan haittaavan opiskelu-
Jjaan. Yli viidesosa opiskelijoista raportoi netissd vietetyn ajan aiheuttavan ongel-
mia vuorokausirytmissd.
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Ruuan terveellisyyden ajattelu on yleistynyt sekd miehilld etti naisilla.
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Mielenterveysseulan mukaan opiskelijoista 33 % koki runsaasti stressid.
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YTHS vastaa nuorten aikuisten terveystarpeisiin tutkimustietoon perustuvalla
palveluprosessien kehittamisella. Keskeista on jatkuva palvelujen digitalisoiminen
opiskelijoiden toiveiden mukaisesti. Digitalisointi on osaltaan vihentanyt
vastaanottokayntien maaraa. Aiemmin puhelinsoittoa tai paikan paalla kayntia vaatineet
asiat hoituvat nyt yhd useammin verkon valityksella. Samalla opiskelijan oma rooli ja
omahoidon rooli vahvistuvat.

varauksista siirtyi opiskelijan omaan hallintaan. Hoidontarpeen arvioinnin jéilkeen opiskelijalla on mahdollisuus

varata itselleen sopiva aika suoraan jarjestelméstd. Ammattihenkild méirittelee ajanvarauksen reunachdot — miké
ammattilainen tai palvelu ja kuinka pitkd aika on tarpeen varata. Varatun ajan voi myds peruuttaa ja vaihtaa palvelussa
toiseen samat ehdot tdyttdvédn aikaan.

Self-palvelun kautta myds turvallinen viestintd opiskelijan ja terveydenhuollon ammattilaisen vélilld tuli mahdolliseksi.
Vuoden 2017 aikana palveluun liitetdéin digitaalisia lomakkeita ja oirekyselyjd, joilla opiskelija voi antaa tietoja tilanteestaan ja
tarpeistaan.

Self vapauttaa henkiloston aikaa vastaanottotydhon ja helpottaa opiskelijan asiointia Y THS:ssé. Palvelu mahdollistaa myds
uusien digitaalisten tydkalujen kiyttdonoton ja yhteydet kansallisiin jérjestelmiin.

Videoyhteydelli toteutettua etivastaanottoa jatkettiin alueellisesti ja valtakunnallisesti yleislddkéri-, erikoisladkiri- ja sek-
suaalineuvontapalveluissa. Muun muassa ihotautilddkéripalvelut jirjestettiin keskitettyind videokonsultaatioina niille paikka-
kunnille, joilla ei ole YTHS:n omaa ihotautilddkéria.

Vuoden 2016 aikana otettiin kdyttoon opiskelijan digitaalinen asiointipalvelu Self. Sen my&td suuri osa Y THS:n ajan-

VIRTUAALIFAKT A

Virtuaalivastaanotot lisdantyivat
vuoden 2016 aikana.

lhotautiladkarin ja seksuaalineuvojien
vastaanotot muuttuivat kokonaan
virtuaalisiksi.

Yksi yleisladkari piti vastaanottoa
pelkdstdan virtuaalisesti.

»»



TERVEYSVIESTINTAA
VIRTUAALISESTI

‘ r uonna 2016 YTHS:n terveyden edistdmisen teemana olivat luonto ja painonhal-
linta. Virtuaalisia painonhallinnan vertaistukiryhmii eli HeVi-ryhmii jatkettiin.
Ruokailutottumusten terveellisyyden arvioinnissa, ravitsemusneuvonnassa seki
painonhallinnan ja sydmishiiriopotilaiden ohjauksessa kéytettiin digitaalista ruokapdivi-
kirjaa.

Yhteistyossd Nyyti ry:n kanssa suunniteltiin ja pilotoitiin virtuaalinen Eldméntaitokurs-
si, joka sai opiskelijoilta myonteisen vastaanoton. Lisdksi opiskelijoiden kéytossd olivat
edelleen mielen hyvinvoinnin parantamiseen tarkoitetut Headsted-verkkokurssit. Henkilo-
kunta on koulutettu tukemaan opiskelijoita niiden kédytdssi osana muuta hoitoa.

Opiskelijat 16ysivét kurssit hyvin, silli Y THS:n verkkosivujen kautta Headstedin sivuil-
le kirjautui syksylld 2016 noin 500-600 kivijad kuukaudessa. Kursseista suosituin oli Hy-
vin elimén kompassi, joka keskittyy mielialaan ja suunnan hakemiseen. Seuraavaksi suo-
situimpia olivat jannitykseen ja stressiin liittyvit kurssit. Vaikuttavuuskyselyn mukaan
valtaosa verkkokursseja kdytténeistd koki hyGtyneensé kurssien sisalloista.

YTHS:n verkkoneuvonnassa kévijéitd oli yli 15 000. Kiinnostavimmat aihealueet olivat
raskauden ehkiisy ja seksuaaliterveys. Terveystietopankin sivujen katseluja oli ldhes 1,3
miljoonaa. Suosituimpia sivuja olivat seksuaaliterveyteen ja sukupuolitauteihin liittyvét
sivut, kurkkukipu ja hengitystietulehdukset sekd raskauden ehkéisy.

Alkuvuodesta YTHS:n verkkosivuilla julkaistiin Jinnittddko? -sivusto ja Vaativuuden
tarina -video, jossa késitellddn ahdistuksen ja masennuksen takana piilevéé perfektionismia,
tiaydellisyyden tavoittelua tai ylikriittisyytta.

Vuoden 2016 aikana suunniteltiin uusi suunterveyden
etidneuvontamalli ”Suuhygienisti kotikdynnille”, jota ryh-
dytéén pilotoimaan vuonna 2017. Séétion sisdiselld verk- \” R-rUA' AL‘ FA’ KrA A’
kosivustolla julkaistiin suun terveydenedistéjian tyokalu-
pakki, joka tukee henkilostod suun terveyden
edistimisessi erityisesti etineuvonnan nikokulmasta. Unen laatua koskevan virtuaalikurssin

Myés valtakunnallisesti keskitettyd, matkailuun liit- ansiosta 88 % vastaajista koki
tyvien terveysasioiden neuvontaa jatkettiin virtuaalisesti oireidensa lievittyneen.
toteutettuna. Stressioireet olivat lieventyneet 77 %:lla
virtuaaliseen stressinhallintakurssiin
osallistuneista.

KATSO LISAA
Vaativuuden tarina
Jannittaako? yths.fi/jannittaa



https://youtu.be/Cf-MjEk7g_I
http://www.yths.fi/jannittaa

YHTEISELLA
HOITOKETJULLA PAREMPAA
PALVELUA

uoden 2016 aikana kehitettiin eri ammattiryhmien vélistd tydnjakoa monipuolises-

\ / ti YTHS:n tyontekijoiden osaamista hyddyntden. Myos yhteisdterveystyo integroi-

tiin entistd paremmin kaikkien sektoreiden palvelutoimintaan. Virtuaalisesti to-

teutetut koulutukset ovat mahdollistaneet sen, ettid henkilosto voi osallistua monipuolisesti
eri sektoreiden koulutuksiin. Tdmi on parantanut yhteistyotd eri ammattilaisten vililld.

Opiskeluympiristdjen terveellisyyden ja turvallisuuden tarkastukset ja hyvinvoinnin
edistdmistyd jatkuivat aktiivisesti yhteistydssd yliopistojen seki ylioppilaskuntien ja aine-
jarjestojen kanssa. Valtaosassa kohteista perusselvitys on tehty ja seurannat kdynnistyneet.
Potilastietojdrjestelméin luotiin organisaatiosivut, joiden ansiosta toiminnasta saadaan jat-
kossa my0s kansallisesti vertailukelpoista tietoa.

Mielenterveys- ja piihdety0ssi otettiin kidyttdon uusi toimintamalli, jossa arvioidaan
kolmea osa-aluetta: mielenterveyden hdirion vakavuutta, pdihdekiyton haitallisuutta ja toi-
mintakykyd. Samalla otettiin kiyttoon yhtendinen hoitoketju, jossa palvelukokonaisuus to-
teutetaan terveydenhoitajien, yleislddkirien ja mielenterveyden erityistyontekijoiden yhteis-
tyond. Toimintamallin avulla pyritddn turvaamaan hoitoon piddsy kohtuullisessa
odotusajassa, sujuvoittamaan palveluprosessia ja turvaamaan tarpeenmukaisen hoidon to-
teuttaminen kéytettédvisséd olevilla voimavaroilla ja opiskeluterveydenhuollon valtakunnal-
lista ohjeistusta noudattaen.

THL julkaisi vuonna 2016 tutkimusraportin opiskeluterveydenhuollon mielenterveys- ja
péihdepalveluista toisen asteen oppilaitoksissa ja ammattikorkeakouluissa. Tutkimusrapor-
tin antamaan kuvaan verrattuna Y THS:n palveluvalikoima ja osaaminen ovat hyvilli tasol-
la. Mielenterveys- ja pdihdepalvelut muodostavat YTHS:ssd yhtendisen porrastetun koko-
naisuuden. Osaamista on vahvistettu kouluttamalla terveydenhoitajia ja yleislddkéreitd
mielenterveys- ja piihdeongelmien hoitoon.




MITTARINA ASIAKKAIDEN
TYYTYVAISYYS

siakastyytyviisyyteen kiinnitettiin vuonna 2016 eri-
Asiakas pa lautetta tyistd huomiota. Asiakaspalautteita koottiin verkko-
antaneista 75 %

suosittelisi YTHS:n
palveluja muille.

sivujen ja terveyspalveluyksikoisséd olevien palaute-
laitteiden kautta. Asiakaspalautteen pohjalta esimerkiksi
opiskelijoiden digitaalista Self-palvelua kehitettiin kaytté-
jaystavillisemmaksi.

Opiskelijat ovat asiakaspalautteiden mukaan tyytyvéisiad
YTHS:n tyontekijoiden ammattitaitoon, mutta palvelun hyo-
dyllisyydessé ja odotusajoissa on opiskelijoiden mukaan parannettavaa.

Asiakaspalautemittariksi otettiin NPS (Net Promoter Score) -menetelmé ennustamaan
todenndkoisyyttd, tuleeko opiskelija uudelleen palveluihin ja suositteleeko hin niitd muille.
Vastaajista (5 711) suosittelijoiden osuus oli 75 % ja NPS-
arvo 60. Yleisesti pistelukua 50 korkeammat tulokset méaéri-
tellddn erinomaisiksi. .

Tasalaatuisen palvelun varmistamiseksi YTHS kehitti La at_ upassi lu O Ya nkan
terveydenhuollon henkildstolleen oman Laatupassin, jollais- PO hJ d n sote-li njausten
ta ei ole kdytossd muualla. Laatupassi standardisoi YTHS:n MU kaisten muutosten
koko potilashoidon ja palvelun laadun. toteuttamiselle.

Tavoitteena on, ettd Laatupassin suorittavat kaikki terve-
ydenhuollon ammattihenkil6t. Tavoitteen toteutumista seu-
rataan vuosittain YTHS:n terveyspalveluyksikoiden tulos- ja
tavoitesopimuksissa.




SOMESSA TAVATAAN

YTHS:n sosiaalisen median kanavat vakiintuivat vuoden aikana
merkittaviksi viestinnan paivittaisiksi kanaviksi. YTHS:n Facebook-
sivu saavutti vuoden aikana yha laajemman joukon Facebook-
kayttdjia. Paivityskohtainen tavoittavuus vaihteli muutamasta
tuhannesta yli 150 000 kayttdjaan. Paikallista opiskelijaviestintaa
tehostamaan terveyspalveluyksikot perustivat myos omia Facebook-
sivuja.

Twitterisséd kaksinkertaistui edelliseen vuoteen verrattuna. Korkeakouluopiske-
lijoiden terveystutkimuksen 2016 hashtag eli aihetunniste #kott2016 nousi tutki-
muksen julkistamispdivind Suomen kéytetyimmaéksi hashtagiksi.

Loppuvuodesta YTHS valmistautui osallistumaan Suomen itsendisyyden juhlavuoteen
2017. Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimus 2016 sekéd vuoden 2017 terveyden edisté-
misen Puhu niin kuuntelen -teema hyviksyttiin osaksi Suomen itsendisyyden 100-vuotis-
juhlavuoden ohjelmaa. Keskeisié sisdltojd Puhu niin kuuntelen -teemassa ovat opiskelijan
tunnetaitojen vahvistaminen, varhainen vilittiminen ja mielenterveysongelmien puheeksi
ottaminen.

Lisdksi sditio ja sen yhteistyo yliopistojen kanssa sai loppuvuodesta ndkyvyyttd valta-
kunnallisessa Health Awards -kilpailussa. Pylly ylos -kampanja sijoittui kolmen parhaan
joukkoon Vuoden Terveysteko -kategoriassa.

Myés Twitter-tilin aktiivinen kéytto lisddntyi merkittévisti, ja seuraajien madri
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YTHS @YTHS_FIN - 31. loukokuuta 2016
#Tupakkalaki tayttaa 40 v. Yo-opiskelijoiden tupakointi on seivasti vahentymyt

lakimuutoksen jalkeen. #SavulonSuami

AR ) g
YLIOPISTO-OPISKELIJOIDEN PAIVITTAINEN TUPAKOINTI
1958 - 2012 (%)

Topabiotn Tiukenauks tupattatkin
mrr 1995 000

¥THS @YTHS FIN - 23 mamaskuuta 2016
Toesitko muuten, 813 &7 THS on Suomen ensimmainen @enveydenhuaiioalan

Hgreencifice-oganisaanio? SWWF Sekoviiko
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YMPARISTOYSTAVALLISTA
TERVEYDENHOITOA

Vuonna 2016 YTHS oli edelleen Suomen ainoa terveydenhuollon

organisaatio, jolle on myonnetty WWF Green Office -merkki.
Saatio on kehittanyt ympadristoystavillista terveydenhuoltoa
vuodesta 2012 ldhtien. Marraskuussa YTHS:ssa vietettiin

Ekoviikkoa, jolloin toteutettiin tehostettua ymparistéasioihin
liittyvaa viestintaad seka henkilostolle etta sosiaalisen median
kautta asiakkaille ja sidosryhmille. Ekovinkkeja jaettiin viikon

aikana paivittain.

mpéristoasioiden huo-
mioimista vuonna 2016
mitattiin - WWF:n  Ku-

lutustapamittarilla, jossa koko
henkilostd arvioi omien kulutus-
tapatottumustensa ympéristdysti-
villisyyttd. Mittari kertoo, mitkd
asiat ovat hyvin, missd on kehi-
tettdvid ja missé eniten parannet-
tavaa. Kulutustapamittarin tu-
losten mukaan YTHS menestyi
kulutustavoissaan erinomaises-
ti. Keskiarvopisteet olivat koko
Green Office -verkoston keski-
arvopisteitd korkeammat.

YMPARISTOFAKT AA

WWF:n .Kulutustapamittarissa
YTHS sai erinomaiset

kokonaispisteet 71,1/100.
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MUUTOKSEN TEKLJAT B

Saation henkilostohallinnon painopisteet olivat osaamisen
varmistaminen, toimintamuutoksiin varautuminen ja uusien
tyovalineiden kdyttéonotto. Toimintamuutosten ja uusien

tyovalineiden edellyttama koulutus toteutettiin vuosittaisella
kliinisen johdon suunnittelemalla koulutuskokonaisuudella. Lisaksi
tyontekijoilla oli mahdollisuus osallistua yksil6koulutuksiin. Kaikki

-

YTHS:n terveydenhuollon ammattilaiset suorittivat vuonna 2016
terdvien instrumenttien turvallisen kdyton verkkokoulutuksen.

oulutusta jdrjestettiin my0s sisdisesti.
B Muun muassa potilastietojédrjestelmén
kdyttoonottoa koskevia koulutuksia oli

vuoden aikana 45.

Tyontekijat ovat muutoksen tekemisessd
avainroolissa. Siksi henkiloston hyvinvointiin ja
tyokyvyn tukemiseen halutaan panostaa. Vuoden
aikana toteutettiin tyohyvinvointityon uudistus,
jotta tyohyvinvointipalveluja voidaan tarjota yk-
sikoille sisdisesti aiempaa matalammalla kyn-
nykselld. Liséksi aloitettiin yhteistyon tiivistami-
nen tyoterveyshuollon ja eldkevakuuttajan kanssa.
Esimiehille suunnattua koulutusta toteutettiin
elikevakuuttajan kanssa yhteistyossa.

Vuoden aikana laadittiin my6s yhdessd yh-
teistoimintaneuvottelukunnan ja tydsuojelutoimi-
kunnan kanssa yhdenvertaisuuslain mukainen
yhdenvertaisuussuunnitelma, jonka toteuttami-
nen aloitetaan vuonna 2017.

Saition taloustilanne tasapainottui vuoden ai-
kana siten, ettd neuvotellusta lomautustarpeesta
voitiin luopua.

HENKILOSTOFAKTAL 2076

tyontekijoita 581

keskimdardinen tyduran kesto 12,1 vuotta
keski-ika 48,9 vuotta

avoimia tehtdvia saatiossa 54 kpl

hakemuksia kaikkiin tehtaviin yhteensa 625 kpl

YTHS:n palveluksessa tyoskentelee lahes
600 terveydenhuollon ammattilaista, mm.

yleis- ja erikoisladkareita

terveyden- ja sairaanhoitajia
fysioterapeutteja

psykologeja

hammaslaakareita

hammashoitajia ja suuhygienisteja
puheterapeutti ja laboratoriohenkilostoa
palvelusihteereita

sosiaalityontekija







KOKONAISKUSTANNUSTEN
LASKU JATKUI

Kokonaiskustannusten lasku jatkui nopeana. Kustannusten

lasku oli 2,4 miljoonaa euroa (-6 %) verrattuna edelliseen
vuoteen. Suurinta lasku oli tietohallinnon kustannuksissa,

0,9 miljoonaa euroa (-35 %). Henkilostokustannukset laskivat
tyontekijamaaran laskiessa. Vuokrakulujen maara laski johtuen
Ylioppilasterveys - Studenthdlsan ry:n antamasta maaraaikaisesta
vuokranalennuksesta ja tilojen alivuokrauksesta.

riin paattyi. Opiskelijat nostivat rahoitustaan, miki osittain kompensoi valtion ra-
hoitusleikkausta. Talousarvion toteuma-aste oli 99 %. Kulut ja tuotot toteutuivat
tilinpddtoksessd samansuuruisina.
Yliopisto-opiskelijoiden mddrdn lasku jatkui yhdeksittd vuotta. Opiskelijamddrin
laskun seurauksena YTHS:n rahoitus ja henkilostomairi ovat laskeneet. Tdmé on johta-
nut toimitilojen alivuokraustarpeeseen.

Rahoituksessa tapahtui iso muutos, kun valtion tuki YTHS:n toimipisteiden vuok-

Opiskelija- ja henkilostomaaran KULUT YHTEENSA
kehitys

102

E _W\
N

——Henkilostomaara

= Qpiskelijamddrad

1000 euroa

94
92

a0
88

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2012

Henkilosto vihenee nopeammin kuin opiskelijamdidrd. Kokonaiskulut ovat laskussa.




i
Noam - ] S AES
YLIOPPILAIDEN TERVEYDENHOITOSAATIO ;

yths.fi

facebook.com/
ylioppilaidenterveydenhoitosaatio

Twitter
@YTHS_FIN

youtube.com/YTHSvideo



http://www.twitter.com/yths_fin
http://www.youtube.com/YTHSvideo
https://www.facebook.com/ylioppilaidenterveydenhoitosaatio
https://www.facebook.com/ylioppilaidenterveydenhoitosaatio
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