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Kumppanuusavustushakemus
(pakolliset kentat merkitty *)

Tutustu Pohteen jarjestdavustusten periaatteisiin ja hakijan ohjeeseen ennen hakemuksen tayttamista.

Kumppanuusavustusta voi hakea toimintaan, johon hakijalle on myénnetty vuodelle 2027
hankeavustusta tai kohdennettua yleisavustusta Sosiaali- ja terveysjarjestojen avustuskeskus STEAlta
tai johon hakija hakee tai johon hakijalle on mydnnetty vuodelle 2027 ESR-hankerahoitusta joltain ELY-
keskukselta.

Valtakunnallisen jarjestdn kautta maksettava jasenjarjestdavustus ("toimintatonni”) ei voi toimia
kumppanuusavustetun toiminnan rahoituksena.

Kumppanuusavustus toimii toiminnan tadydentavana julkisena rahoituksena. Muun rahoituksen osuuden
tulee olla vahintaan 50 % toiminnan kokonaisrahoituksesta.

Jos hakija hakee kumppanuusavustusta useaan eri toimintaan, joilla kullakin on oma ensisijainen
rahoituksensa, jokaista avustusta tulee hakea omalla hakemuksellaan.

Palvelun kautta jatetty hakemus kasitelldan paasaantoisesti sahkdisesti ja mahdollinen
taydennyspyyntémenettely sekd paatdksen tiedoksianto tapahtuvat joko sdhkdisessa asioinnissa tai
sahkopostitse. CaseM sdhkdisen asioinnin kayttdehdot.

Olen lukenut kayttdehdot ja hyvaksyn Pohteen tarjoamien sahkoisten asiointipalveluiden kayton.*
Kylla

Vastaaja

Nimi*
Sahkoposti*
Puhelinnumero*

1. Hakijan tiedot
1.1. Hakija on*
1. Yhdistys
2. Saatio
1.2. Hakijan nimi*
1.3. Hakijan séhkdpostiosoite™
1.4. Hakijan postiosoite (kadunnimi ja -numero, postinumero ja postitoimipaikka)*
1.5. Hakijan Y-tunnus*
1.6. Hakijan IBAN-tilinumero*
1.7. Milloin viimeisin tilinpaatds on vuosikokouksessa hyvaksytty?*
Hakijan toimihenkil6t:
1.8. Puheenjohtajan tai muun nimenkirjoitusoikeuden omaavan henkilén yhteystiedot (nimi,
puhelinnumero, sdhkdpostiosoite)*
1.9. Taloudesta vastaavan henkildn yhteystiedot (nimi, puhelinnumero, sdhkopostiosoite)*
1.10. Sitoudumme siihen, etta jos saamme avustusta, edustajamme osallistuu jonkin Pohteen
toimialueen jarjestéverkoston toimintaan.*
1. Kylla
2. Ei
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2. Toiminnan kokonaisrahoitus
2.1. Pohteelta haettava avustusmaara (euroa)*
2.2. Mika on toiminnan perusrahoitus? Voit valita useita vaihtoehtoja.*
1. STEAnN kohdennettu yleisavustus
2. STEAn hankeavustus
3. ESR-rahoitus
2.3. Kuinka paljon tdhan toimintaan on edelld mainittua perusrahoitusta yhteensa vuodelle 20277*
2.4. Haetteko tai saatteko avustusta tdhan toimintaan vuodelle 2027 myds joltain Pohjois-Pohjanmaan

kunnalta?*
1. Kylla
2. Ei

Jos valitsit vaihtoehdon 1, lisdkysymykset:
2.5. Milta kunnalta tai kunnilta haette tai saatte avustusta tahan toimintaan vuodelle 20277 Voit
valita useita vaihtoehtoja.*
1. Alavieska
2. Haapajarvi
3. Haapavesi
4. Hailuoto
5 i
6. Kalajoki
7. Kempele
8. Kuusamo
9. Karsamaki
10. Liminka
11. Lumijoki
12. Merijarvi
13. Muhos
14. Nivala
15. Oulainen
16. Oulu
17. Pudasjarvi
18. Pyhgjoki
19. Pyhajarvi
20. Pyhanta
21. Raahe
22. Reisjarvi
23. Sievi
24. Siikajoki
25. Siikalatva
26. Taivalkoski
27. Tyrnava
28. Utajarvi
29. Vaala
30. Ylivieska
2.6. Kuinka paljon haette tai olette saaneet kunnilta avustusta tdhan toimintaan yhteensa vuodelle
20277*

2.7. Toteutuuko toiminta tai osa toiminnasta jonkin muun toimijan maksuttomissa tiloissa? Voit valita
useita vaihtoehtoja. Valintojen maara ei vaikuta avustamiseen. *
1. Kylla, Pohteen maksuttomissa tiloissa
2. Kylla, kunnan maksuttomissa tiloissa
3. Kylla, jonkin muun julkisen toimijan maksuttomissa tiloissa (esimerkiksi Kela, verohallinto, poliisi)
4. Kylla, seurakunnan maksuttomissa tiloissa
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5. Kylla, toisen jarjeston tai sdation maksuttomissa tiloissa
6. Ei, toiminta toteutuu omissa tiloissamme
7. Ei, toiminta toteutuu jonkin muun toimijan maksullisissa tiloissa

3. Toiminnan tiedot

3.1. Toiminnan nimi. K&ytd samaa nimed, kuin paarahoittajan hakemuksessa tai paatdksessa. Nimi tulee
nékyviin avustuspaatdkseen. Al& mainitse organisaation nimeé toiminnan nimessé.* (enintéaan 100
merkkia)

3.2. Toiminnan lyhyt kuvaus. Kerro lyhyesti, mita, kenelle ja missa jarjestatte. Kuvaus tulee nakyviin
avustuspaéatokseen. Ala mainitse organisaation nimea toiminnan kuvauksessa.* (enintdan 250 merkki&)
3.3. Valitse toimintaa kuvaavat vaihtoehdot. Voit valita useita vaihtoehtoja, jos kuvaat hakemuksella
useita eri toimintoja.*

1. Toiminta kohdistuu ensisijaisesti johonkin seuraavista kohderyhmista:

e Elédmankriisin kokeneet

e Vakavasta sairaudesta toipuvat, pitkdaikaissairaat tai vammaiset

o  Pitkdaikaistyottomat

¢ Omaishoitajat tai perhehoitajat

e Haavoittuvassa asemassa olevat vasta maahan tulleet maahanmuuttajat
e Mielenterveys- ja paihdekuntoutujat

e Vahavaraiset tai velkaantuneet

e Tukea tarvitsevat lapsiperheet.

2. Toiminta kohdistuu johonkin muuhun kuin edelld mainittuun kohderyhmaan, mutta se on
maantieteellisesti laajaa ja merkittdvassa roolissa Pohteen palvelujen kokonaisuuden
nakokulmasta.

3. Toiminnassa on kyse erityista tukea tarvitsevien ikdihmisten ammatillisesta
kohtaamispaikkatoiminnasta ja tuesta.

4. Toiminnassa on kyse Pohteen digipalvelujen kaytdssa opastamisesta ja toiminta kohdistuu
sellaiseen asukasryhmaan, jolla on digipalvelujen kayttdonotossa erityisia haasteita, ja toteutuu
asukkaita fyysisesti lahelld, kaytdnndn opastamisen tasolla ja asukkaiden omilla laitteilla.

5. Toiminnassa on kyse jostain muusta kuin edelld mainituista.

3.4. Kerro toiminnan kohderyhmista tarkemmin. Jos toiminta siséltdd Pohteen digipalvelujen kaytéssa
opastamista, kerro myds, millaisia erityisia haasteita kohderyhmalla on digipalvelujen kayttéonotossa.*
(enintdan 1500 merkkia)

3.5. Minka ikaisille toiminta on tarkoitettu? Voit valita useita vaihtoehtoja. Valintojen maara ei vaikuta
avustamiseen. *

1. lalla ei ole valia

2. Vauvat (0-1 vuotta)

3. Lapset (2—-6 vuotta)

4. Kouluikaiset (7—12 vuotta)

5.  Nuoret (13—17 vuotta)

6. Nuoret aikuiset (18—29 vuotta)

7. Aikuiset (30-64 vuotta)

8. Ikaihmiset (+65 vuotta)

. Toiminta on avointa kaikille kohderyhman edustajille, ei pelkastaan jasenille. Valitse yksi. *
1. Kylla
2. Ei
3.7. Kuinka monta kohderyhman edustajaa arvioit tavoittavanne toiminnalla? Kohderyhman edustajilla
tarkoitetaan eri henkildiden lukuméaaraa, ei kohtaamisten lukuméaaraa.*
3.8. Mihin tietoihin esittdmasi arvio perustuu?* (enintdan 1000 merkkia)
3.9. Missa Pohjois-Pohjanmaan kunnissa toiminta konkreettisesti toteutuu? Silla ei ole merkitysta, minka
kuntien alueelta toimintaan osallistuvat tulevat. Voit valita useita vaihtoehtoja.*
1. Verkossa tai puhelimitse toteutuva toiminta
2. Paikan paalla kaikissa Pohjois-Pohjanmaan kunnissa

3.6
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Paikan paalla Alavieskassa
Paikan paalla Haapajarvella
Paikan paalla Haapavedella
Paikan paalla Hailuodossa
Paikan paalla lissa
Paikan paalla Kalajoella

9. Paikan paalla Kempeleessa

10. Paikan paallda Kuusamossa

11. Paikan paalla Karsamaella

12. Paikan p&alla Limingassa

13. Paikan paalla Lumijoella

14. Paikan paalla Merijarvella

15. Paikan paalla Muhoksella

16. Paikan paalla Nivalassa

17. Paikan paalla Oulaisissa

18. Paikan paalla Oulussa

19. Paikan p&alla Pudasjarvella

20. Paikan paalla Pyhajoella

21. Paikan paalla Pyhajarvella

22. Paikan paalla Pyhannalla

23. Paikan paalla Raahessa

24. Paikan paalla Reisjarvella

25. Paikan paalla Sievissa

26. Paikan paalla Siikajoella

27. Paikan paalla Siikalatvalla

28. Paikan paalla Taivalkoskella

29. Paikan paalla Tyrnavalla

30. Paikan paalla Utajarvella

31. Paikan paalla Vaalassa

32. Paikan paalla Ylivieskassa

33. Paikan paalla jossain muussa kunnassa
3.10. Mita toimintaa, missa, milloin ja kuinka usein aiotte toteuttaa? Kirjoita tiivis toimintasuunnitelma
toteutettavista toiminnoista (ei koko organisaation toimintasuunnitelma). Jos toiminnoilla on useita
kohderyhmia, kuvaa toimintaa kohderyhmittain.* (enintdan 4000 merkkia)
3.11. Lisatietoja toiminnasta. (enintdan 1000 merkkia)

Nk

4. Toiminnan yhteys Pohteen toimintaan

Strategia

4.1. Pohteen strategiassa on seuraavat painopisteet ja strategiset tavoitteet:

1. Ihmista varten:
a. Vahvistamme ennaltaehkaisevaa yhteisty6ta ja perustason palveluita, jotta asukkaiden hyvinvointi
sekd mahdollisuudet edistdd omaa ja laheistensa hyvinvointia ja terveytta lisdantyvat.
b. Parannamme palvelujen oikea-aikaisuutta, saavutettavuutta ja jatkuvuutta koko alueella.
Yhteensovitamme palvelut ja tuotamme ne yhteistydssé kumppaneiden kanssa, hyédyntaen
vaikuttavia jarjestdmistapoja. Ennakoivalla yhteisella turvallisuustydlla ja varautumisella vihenndmme
onnettomuuksien maaraa ja seurauksia.
c. Edistdmme asukkaiden monimuotoista osallisuutta ja vaikuttamismahdollisuuksia toimien
yhteistydssa kuntien, yritysten, jarjestdjen sekd muiden keskeisten toimijoiden kanssa. Parannamme
asiakaskokemusta ja luottamusta Pohteen palveluihin.

2. Hyvinvoivat osaajat:
a. Varmistamme palvelutarpeeseen nahden riittdvan ja osaavan henkiléstdén saatavuuden ja
lakisaateiset henkiléstomitoitukset.
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b. Vahvistamme henkiléston tydhyvinvointia ja kyvykkyytta seka edistdmme osallisuutta,
kehittdmismahdollisuuksia ja urapolkuja.
c. Tuemme johtamisella ja esihenkil6tydlla henkildston pito- ja vetovoimaa sekd mahdollistamme
strategisten tavoitteiden saavuttamisen organisaation kaikilla tasoilla.
3. Vaikuttavasti uutta:
a. Jarjestdmme palvelut talouden ja ympariston kannalta kestavasti, laadukkaasti ja
kustannusvaikuttavasti huomioiden vastuullisen omistajapolitiikan.
b. Kohdennamme suunnitelmallisesti tutkimus-, koulutus-, kehittdmis- ja innovaatiotoiminnan tavoitteita
ja taloudellisia panostuksia. Teemme tiivista yhteisty6ta yliopiston ja muiden oppilaitosten kanssa.
Ohjaamme tiedon avulla toimintaa ja paatoksentekoa kohti vaikuttavia toimintamalleja ja luovumme
vahahyotyisista palveluista.
c. Huomioimme Pohteen alueelliset erityispiirteet seka roolimme yliopistollista sairaalaa yllapitavana
hyvinvointialueena. Yhteensovitamme yhteistydalueen (YTA) tehtévat ja vahvistamme valmiutta seka
varautumista.
Miten toiminta toteuttaa Pohteen strategiaa? Perustele yhden strategisen tavoitteen osalta.* (enintédan
1000 merkkia)

Hyvinvointisuunnitelma
4.2. Mita Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointisuunnitelman tavoitteita kohti toiminnalla edetaan? Sinun tulee
valita vahintdan yksi vaihtoehto ja pystya perustelemaan valintasi. Voit valita my&s useita vaihtoehtoja.*
1. Terveellisemmat elintavat: ravitsemus, liikunta, uni ja suun terveys
Vanhemmuudelle ja koulunkaynnille on tarjolla vaikuttavampaa tukea
Lasten ja nuorten rokotuskattavuus paranee
Yksinaisyys vahenee ja mielen hyvinvointi paranee
Taloudelliset huolet vahenevat
Paihteiden kaytt6 ja paihdehaitat vahenevat
Lahisuhdevakivalta vahenee
Onnettomuudet, tapaturmat ja myrkytykset vahenevat
9. Ikaihmisten kaatumiset vahenevat
4.3. Perustele, miten ja miksi toiminnalla edetaan kohti valitsemiasi tavoitteita.* (enintdan 3000 merkkia)
4.4. Jos toiminnalla on tarkempia alatavoitteita, kuvaa ne tassa. (enintdadn 1000 merkkia)
4.5. Miten aiotte seurata tavoitteiden ja alatavoitteiden toteutumista? Kuvaile konkreettisia tapoja seurata
toiminnan tuloksellisuutta.” (enintdan 2000 merkkia)
4.6. Milla mittareilla tai arviointikysymyksilla aiotte arvioida tavoitteiden ja alatavoitteiden saavuttamista?
Kerro kaytettavista mittareista tai arviointikysymyksista.* (enintdan 2000 merkkia)

N~ LDN

Palvelujen kokonaisuus
4.7. Perustele, milla tavalla toiminta tukee ja tdydentaa Pohteen sosiaalipalveluja, terveyspalveluja tai
pelastuspalveluja ja on tarpeellista Pohteen palvelujen kokonaisuuden nakoékulmasta.* (enintdén 3000
merkkia)
4.8. Minka Pohteen palvelujen kanssa teette yhteisty6ta tdssa toiminnassa? Voit valita useita
vaihtoehtoja.*
1. Sosiaalipalvelut
2. Terveyspalvelut
3. Pelastuspalvelut
4.9. Millaista yhteistyota teette toiminnassa Pohteen palvelujen kanssa? Voit valita useita vaihtoehtoja. *
1. Toiminnasta viestiminen Pohteen tyontekijoille
Pohteen palveluista kertominen osallistujille
Asukkaiden ohjaaminen toiminnasta Pohteen palveluihin
Pohteen palvelujen edustajan satunnainen jalkautuminen toimintaan
Toiminnan suunnittelu, toteuttaminen tai arviointi yhdessa
Toiminnan toteuttaminen Pohteen palvelujen sisalla
Pohteen tyontekijdiden kouluttaminen
Muu yhteistyd

NG LDN
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4.10. Kirjoita tiivis kuvaus yhteistydsta (mita, missa, milloin, kuinka usein ja keiden kanssa).* (enintaan
1000 merkkid)

5. Liitteet

Voit liittda jokaiseen kohtaan enintdan viisi tiedostoa. Tiedoston suurin mahdollinen koko on
10MB. Hyvéaksytyt tiedostomuodot ovat Excel, Word ja PDF.

5.1. Toiminnan talousarvio (ei organisaation koko toiminnan talousarvio)*
5.2. Ote yhdistys- tai saatiorekisterista*

5.3. Voimassa olevat sdannot*

5.4. Tilin- tai toiminnantarkastuskertomus*

5.5. Yhteistydsopimus

Jos avustuskelpoiset hakijat hakevat avustusta yhdessa ja toteuttavat toimintaa yhteisvastuullisesti,
lisa4 liitteeksi yhteistydsopimus. Kuvaa toimijoiden valinen avustuksenjako ja tyonjako
yhteistydsopimuksessa.

5.6. Lisatietoja liitteista. (enintddn 500 merkkia)
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