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Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen lisarahoituksen valmisteluryhma 2/2025

Aika

Paikka

Lasna

Erikseen kutsuttu

Valtiovarainministerio
Snellmaninkatu 1 A, Helsinki
PL 28, 00023 Valtioneuvosto

perjantai 5.12.2025 klo 8.00-11.00

Valtioneuvosto, Meritullinkatu 8 Helsinki, kh Vaikuttamo
Teams-etayhteys

Noora Heinonen, finanssineuvos, yksikon paallikkd, VM, puheenjohtaja
Merja Salmi, lainsdadanténeuvos, valtiovarainministerid

Anna-Liisa Pasanen, johtava erityisasiantuntija, valtiovarainministerio
Jutta Nieminen, neuvotteleva virkamies, valtiovarainministerio

Tero Tyni, budjettineuvos, valtiovarainministerid

Erkki Papunen, hallitusneuvos, sosiaali- ja terveysministeri

Mari Kinnunen, erityisasiantuntija, sosiaali- ja terveysministerio

Aaro Hyttinen, asiantuntija, sosiaali- ja terveysministerid

Jaana Maattala, johtava asiantuntija, sisaministerio

Raija Kontio, hyvinvointialuejohtaja, Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Petja Harakka, hallintojohtaja, Keski-Uudenmaan hyvinvointialue

Paivi Tarsia, rahoitus- ja talousjohtaja, Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
Susanna Pitkanen, palvelujohtaja, Keski-Uudenmaan hyvinvointialue

Henri Lahtinen, erityisasiantuntija, Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

Hannele Ridanpaa, arviointipaallikkd, Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

Kaarle Myllyneva, finanssiasiantuntija, valtiovarainministeri

Petri Tuominen, neuvotteleva virkamies, valtiovarainministeri

Anna Vainala, erityisasiantuntija, sosiaali- ja terveysministerit

Helind Perttu, aluehallituksen puheenjohtaja, Keski-Uudenmaan hyvinvointialue

Taneli Kalliokoski, tila- ja tukipalvelujohtaja, Keski-Uudenmaan hyvinvointialue

Nina Nikkinen, neuvottelupaallikkd, Keski-Uudenmaan hyvinvointialue

Hanna Downton, vs. digi- ja tietohallintojohtaja, Keski-Uudenmaan hyvinvointialue

Pirjo Laitinen-Parkkonen, johtajaylilaakari, tutkimus- ja kehitysjohtaja, Keski-
Uudenmaan hyvinvointialue

Kristiina Kariniemi-Ormala, palvelujohtaja, Keski-Uudenmaan hyvinvointialue

Sirpa Salinto, kehittamispaallikkd, Keski-Uudenmaan hyvinvointialue

Sanna Kaukua, talouspaallikkd, Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
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1. Kokouksen avaus ja esittaytymiset

Puheenjohtaja avasi kokouksen klo 8.05.

2. Edellisen kokouksen poytakirjan hyvaksyminen

Hyvaksyttiin edellisen kokouksen kokousmuistio.

3. Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen viaestoén palvelutarve

THL selosti Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen vaeston palvelutarvetta ja vaestdennustetta. Keski-
Uudenmaan hyvinvointialueen vuoden 2023 sairastavuusindeksi seka paasaantoisesti myods
sairausryhmakohtaiset indeksit ovat alle maan keskitason. Syrjaytymisriskissa olevien nuorten osuus ol
vuonna 2023 maan viidenneksi suurin ja trendi on kasvava. Lastensuojeluilmoitusten maara on kasvanut,
mutta kasvuvauhti on hidastunut. Kasvava syrjaytymisuhka muodostaa merkittavia riskeja.

Tydikaisten osuus alueen vaestdsta oli maan neljanneksi suurin (52 %). 75 vuotta tayttaneiden osuus
vaestosta oli maan neljanneksi pienin (10 %). Ikdantyneiden palvelutarve ei talla hetkelld merkittavasti
poikkea maan keskitasosta, mutta ikdrakenteen muutoksen johdosta palvelutarve tulee lisdantymaan.
Vammaistuen saajien suhteellinen maara oli alle 16-vuotiailla selvasti alle maan keskitason ja 16 vuotta
tayttaneilla maan keskitasoa vastaava.

Alueen nettokayttokustannukset ovat maan neljanneksi alhaisimmat. Tarvevakioidut kustannukset ovat
puolestaan maan kuudenneksi korkeimmat. Sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusten ennakoidaan
kasvavan 35 prosentilla vuoteen 2040 mennessa.

4. Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen valtion rahoitus

VM selosti Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen valtion rahoitusta vuonna 2025. Hyvinvointialueen valtion
rahoitus vuonna 2025 on yhteensa 860 milj. euroa. Alueen asukaskohtainen rahoitus (4187 e/asukas) on
maan toiseksi matalin. Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen palvelutarve on noin 14 % keskimaaraista
matalampaa. Alueen tarvekertoimet laskivat vuodelle 2025 ja laskevat myos vuodelle 2026, minka vuoksi
alueen rahoitus on kasvanut keskimaaraista hitaammin vuodesta 2024 vuoteen 2025. Olosuhdetekijoilla
Keski-Uudenmaan hyvinvointialueelle kohdennetaan rahoitusta keskimaaraistad vahemman.

5. Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen talouden kokonaisuus: toteuma ja ennuste (ml.
palveluostot ja vuokratyo, palveluverkko ja muut toimitilat, ICT, henkilosto, hallinto ja
johtaminen, investoinnit ja maksuvalmius)

STM selosti Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen talouden kokonaisuutta. Vuonna 2024 hyvinvointialueen
vaestoon suhteutetut kustannukset olivat padosin maan keskiarvoa alemmat (pl. suun terveydenhuolto,
perusterveydenhuolto seka mielenterveys- ja paihdepalvelut). Palvelutarpeen perusteella vakioituna



kustannukset olivat kuitenkin paaosin korkeammat kuin maassa keskimaarin (vammaispalvelut, lastensuojelu,
perusterveydenhuolto sekd mielenterveys- ja paihdepalvelut).

Hyvinvointialue on hakenut lisdrahoitusta suun terveydenhuoltoon, idkkaiden palveluihin seka
erikoissairaanhoidon palveluihin. Suun terveydenhuolto: 1) muodostaa 3 % alueen nettokayttdkustannuksista;
2) asukaskohtaiset kustannukset ovat 8,4 % korkeammat kuin maassa keskimaarin; 3) tarvevakioidut
kustannukset ovat 5 %:ia alemmat kuin maassa keskimaarin; 4) osuus terveydenhuollon kustannuksista on
yksi prosenttiyksikko korkeampi kuin maassa keskimaarin.

Iakkaiden palvelut 1) muodostaa 16 % alueen nettokayttokustannuksista, 2) asukaskohtaiset kustannukset
ovat 14,2 % alemmat kuin maassa keskimaarin, 3) tarvevakioidut kustannukset ovat 4 % alemmat kuin
maassa keskimaarin, 4) laitos- ja asumispalvelujen osuus idkkaiden palvelujen kustannuksista on kolme
prosenttiyksikk6a korkeampi kuin maan keskiarvo ja samalla niiden peittavyys on 0.4 prosenttiyksikk6a
matalammat 75+ -vaestda kohti.

Erikoissairaanhoito 1) muodostaa 26 % alueen nettokayttokustannuksista, 2) asukaskohtaiset kustannukset
ovat 8,8 % alemmat kuin maassa keskimaarin, 3) tarvevakioidut kustannukset ovat 4 % alemmat kuin maassa
keskimaarin, 4) somaattisen erikoissairaanhoidon osuus terveydenhuollon kustannuksista on kolme
prosenttiyksikk6a alemmat kuin maan keskiarvo, 5) toteutetaan HUSin kautta asiakaspalveluostoilla, mika on
35 % alueen nettokayttdkustannuksista.

VM ja STM selostivat havaintoja hyvinvointialueen ICT- ja digikustannuksista. Alueen ICT-kustannukset ovat
kokonaisuudessaan maltillisia sekd kansallisessa vertailussa ettd suhteessa alueen toimintamenoihin (n. 2,5
%). Kuten muilla alueilla, teknologiavelkaa on jonkin verran kertynyt, mutta arvion mukaan myds
sosiaalihuollon jarjestelmien kehittdminen on hyvassa tilanteessa. Alue on ollut viime vuonna (2024) hyvin
kustannustehokas ICT-palveluostoissaan per asukas ja edelleen lokakuun 2025 lopussa ICT-palveluostot
ovat kumulatiivisesti 25 %:a vuoden 2024 vastaavaa ajankohtaa alemmat. Alueen lisdrahoitustarpeeseen ei
nayta vaikuttavan ICT- tai digikustannukset tai -investoinnit, sillé alue on niiltd osin tehokas ja
taloudellisuudessaan maan karkikastia. Alueen saastoétoimet, palvelujen rakennemuutos ja eteneva
panostaminen digitalisaation mahdollisuuksiin tukevana ja osin vaihtoehtoisena tapana tuottaa palveluja ja
tehostaa toimintaprosesseja, vaatii myds jonkin verran investointeja ja lisda rahoitusta, jotta hyviin tuloksiin
pidemmalla aikavalilla paastaan. Tarkastelussa ei syvemmin kasitelty HUS-yhtyman ICT-kehittdmistoimia tai
niiden kustannusvaikutuksia Keusotelle, mutta niiden ei arvioitu erityisesti muodostavan perustetta alueen
lisdrahoitukselle.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue selosti alueen taloudellista tilannetta ja sen taustoja. Lisarahoituksella on
tarkoitus turvata lakisaateiset palvelut. Kustannustaso on noussut alueella, eika valtion rahoitus vastaa
palvelutarvetta. Toiminnan sopeuttaminen valtion rahoitustasoon on osoittautunut haasteelliseksi.
Sopeutustoimien tekemista ovat hidastaneet myds paatdksenteon hitaus, korkea palkkataso ja
palveluketjukohtainen jarjestamistapa. Ensimmaiset palveluverkkopaatokset tehtiin vasta 2024 ja 2025.
Hyvinvointialueella on tarkoitus siirtya palvelualuekohtaisesta talouden ohjauksesta palveluketjukohtaiseen
ohjaukseen (aikaisintaan vuosina 2027-2028). Hyvinvointialueen mahdollisuudet vaikuttaa
erikoissairaanhoidon kasvuun ovat rajalliset.



Kaytiin Iapi hyvinvointialueen toimittamia vastauksia ministerididen ennakkokysymyksiin. Hyvinvointialue
lupasi toimittaa viikolla 50 laskelmat siita, mihin perustuvat lisarahoitushakemuksessa suun
terveydenhuoltoon haettu 3 milj. euroa ja ikdihmisten palveluihin haettu 13,5 milj. euroa.

Hyvinvointialue totesi tehneensa palveluverkkopaatokseen liittyvista rakennusinvestoinneista
lainanottovaltuuden muuttamista koskevan hakemuksen valtiovarainministeridlle.

Saastoista ja sopeutustoimista alue totesi tavoitteena olevan 40 milj. euron henkilostosaastét kolmen vuoden
aikana. Tiedon jo toteutuneista henkildstosaastoista alue toimittaa valmisteluryhmalle myéhemmin. Alueen
nakemyksen mukaan keskeisimpid sopeutuskohteita ovat henkildstdsaastdjen lisaksi palveluverkko, jota
koskien alueen poliittinen paatdksenteko ei toistaiseksi ole mahdollistanut virkaesitysten mukaisia ratkaisuja,
ja ostopalvelut, joista esimerkiksi vammaisten ja ikdihmisten seka lasten, nuorten ja perheiden ostopalveluista
on potentiaalia saada nettosaastoja useampi kymmenen miljoonaa euroa.

Yhteenvetona kaydysta keskustelusta puheenjohtaja totesi, etta palvelutarpeessa ei ole havaittavissa mitaan
erityista, mutta vaestérakenteen muutos haastaa hyvinvointialueen palvelujarjestelmaa, toimintaa ja taloutta.
Hyvinvointialueen lahtétilanne on ollut haastava kuntayhtyméapohjaisen mallin takia. Alueen taloutta on
haastanut korkea kustannustaso, kallis palkkaharmonisaatio ja rahoitusmalli, joka ei ole vastannut alueen
tarvetta. Palveluverkkoa koskeva paatdksenteko on ollut hidasta. Hyvinvointialue kuitenkin tavoittelee
kustannusrakenteen ja -kehityksen kehittamista ja kustannustason laskua pitkalla aikavalilla esimerkiksi
palveluketjujohtamisella.

6. Valmisteluryhman muistion rakenne ja tyosto

Puheenjohtaja totesi, ettéa valmisteluryhman Teams-kansiossa oleva muistioluonnos paivittyy koko ajan.
Muistioluonnosta tdydennetdan tamanpaivaisessa kokouksessa kasitellyilla asioilla. Muistioluonnoksen
oikeudellisia lahtokohtia koskeva luku (3. luku) on alustavasti suljettu eika siihen ole tarkoitus palata erikseen.
Muistion sisalté on kuitenkin kokonaisuudessaan auki muistion allekirjoittamiseen asti.

7. Muut esille tulevat asiat

Muita esille tulevia asioita ei ollut.

8. Seuraavan kokouksen to 11.12.2025 klo 10.00-12.00 ajankohdan vahvistaminen

Valmisteluryhman seuraava kokous torstaina 11.12.2025 klo 10-12. Kokouksen teemoina ovat lasten,
nuorten ja perheiden palvelut seka tydikaisten sosiaalipalvelut. Kokouksen asialista toimitetaan viimeistaan
maanantaina 8.12.2025.

9. Kokouksen paattaminen
Puheenjohtaja paatti kokouksen klo 10.59.
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