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1. Tausta ja valmisteluryhman asettaminen

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue toimitti 10.11.2025 valtiovarainministeriélle hakemuksen
hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun lain (617/2021), jaliempana rahoituslaki, 11 §:ssa tarkoitetusta
lisarahoituksesta. Ministerio asetti 24.11.2025 rahoituslain 26 §:ssa tarkoitetun valmisteluryhman
kasittelemaan hakemusta ja valmistelemaan sitd koskevaa paatosesitysta. Asettamispaatoksen mukaan
valmisteluryhman tehtava oli rahoituslain 11 ja 26 §:n mukaisesti arvioida Keski-Uudenmaan
hyvinvointialueen hakeman liséarahoituksen myéntamisen edellytyksia sekd mahdollisesti tarvittavan
lisdrahoituksen maaraa ja hyvinvointialueelle asetettavia ehtoja. Valmisteluryhman tuli tehda arviointinsa
valtiovarainministerién paatdsesityksen valmistelua tukevan taustamuistion muotoon.

Valmisteluryhman toimikausi oli 1.12.2025-23.1.2026. Valmisteluryhman ensimmainen kokous oli
1.12.2025 ja ryhma kokoontui yhteensa kymmenen kertaa.

Valmisteluryhmassa kasiteltiin hakemusta hyvinvointialueen talouden, rahoituksen ja eri toimialojen osalta.
Valmisteluryhman kokouksiin kutsuttiin eri aiheiden kasittelya varten erikseen useita asiantuntijoita
hyvinvointialueelta, valtiovarainministeriosta, sosiaali- ja terveysministeridsta, sisaministeriosta seka
Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselta (THL).

2. Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen lisarahoitushakemus

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue haki 10.11.2025 tilikaudelle 2025 lisdrahoitusta perustuslain 19 §:n

3 momentissa tarkoitettujen riittavien sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamisen turvaamiseksi yhteensa
35,0 miljoonaa euroa. Hakemuksen mukaan haetusta lisdrahoituksesta (i) 3 miljoonaa euroa kohdistui suun
terveydenhuoltoon perusteluna hoitovelan purkaminen, (ii) 13,5 miljoonaa euroa kohdistui ikaihmisten
palveluihin perusteluna ikaantyneiden kasvanut palvelutarve erityisesti asumispalveluissa ja (iii)

18,5 miljoonaa euroa kohdistui erikoissairaanhoitoon perusteluna syntyneen alijddman rahoitusosuus HUS-
yhtymalle.

Hyvinvointialue haki lisérahoitusta turvatakseen alueensa vaestélle perustuslain mukaiset, rahoituksen
rittdmattdmyyden vuoksi vaarantumisuhan alla olevat sosiaali- ja terveyspalvelut sekd pelastuspalvelut.
Hakemuksen mukaan kertaluonteisen lisarahoituksen avulla Keski-Uudenmaan hyvinvointialue kykenee
vastaamaan nopeasti kasvaneeseen hoito- ja palvelutarpeeseen ikdantyneiden palveluissa, purkamaan
syntynytta hoitovelkaa suun terveydenhuollossa seka vastaamaan Uudenmaan alueiden yhteisen
erikoissairaanhoidon aiheuttamista maksuvelvoitteista.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen taloudellinen tilanne on heikko. Hyvinvointialueen kumulatiivinen
alijagdma oli vuoden 2024 tilinpaatdksen mukaisesti 133,1 miljoonaa euroa. Vuoden 2025 talousarvio
laadittiin O-tulokseen, mutta tilikauden tulos oli hakemuksessa arvioidun mukaisesti painumassa

18,1 miljoonaa euroa alijddmaiseksi, mika kasvattaisi kumulatiivisen alijddman 151,3 miljoonaan euroon.
Vuoden 2025 talousarvion ylitys johtuu hakemuksen mukaan ikaantyneiden asumispalvelujen kasvaneesta
tarpeesta seka erikoissairaanhoidon lisamaararahatarpeesta.
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Hakemuksen mukaan hyvinvointialueen tuottavuus- ja taloudellisuusohjelma paivitettiin huhtikuussa 2025 ja
se sisalsi 66 miljoonan euron saastétoimenpiteet vuosille 2025-2027. Tuottavuusohjelman paivityksen
yhteydessa tehdyssa taloussuunnitelmassa arvioitiin, etta alijadmat saadaan katettua vuoden 2028 loppuun
mennessa. Huhtikuun lopussa julkaistujen uusien rahoituslaskelmien seké alustavien erikoissairaanhoidon
kehysneuvottelujen jalkeen tilanne muuttui siten, ettd vuonna 2028 olisi tarvittu uusia
tuottavuustoimenpiteitd 18,5 miljoonaa euroa, jotta alijgamien kattaminen 2028 loppuun mennessa olisi
mahdollista. Painelaskelman mukaan vuoden 2029 valtion rahoituksen kasvu riittda kattamaan vuonna
2028 olevan kumulatiivisen alijgaman ilman mittavia uusia vuodelle 2028 kohdentuvia toimenpiteita.
Muuttuneen tilanteen vuoksi hyvinvointialueen aluevaltuusto paatti, ettd on perusteltua pidentaa alijagamien
kattamisaikataulua vuoden 2029 loppuun.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen rahoituksen kasvu ei hakemuksen mukaan riitd kustannustason
muutokseen, mika vaikeuttaa jatkossa yha enemman lakisaateisten palvelujen turvaamista. Rahoituksen
kasvu ei huomioi Keski-Uudenmaan vaeston voimakasta ikaantymista ja nopeasti kasvavaa palvelutarvetta
ikdantyneiden palveluissa. Hakemuksessa hyvinvointialue ilmaisi, ettd sen taseeseen kertynyt alijagama
kasvaa edelleen vuonna 2025 ellei lisdrahoitusta saada. Vaikka alijagamia ei pystytakaan kattamaan
lakisaateisessa aikataulussa vuoden 2026 loppuun mennessa, lisaa alijgaman kasvaminen tulevien vuosien
sopeuttamistarvetta. Vuosittain tehtavat mittavat saastétoimenpiteet nakyvat alueen asukkaiden palveluissa
seka palveluun paasyn viivastymisena etta palvelutason heikkenemisena. Omaan toimintaan kohdentuvat
saastoétoimenpiteet tulevat nakymaan edelleen kasvavina erikoissairaanhoidon kustannuksina ja ovat
vastoin hyvinvointialueuudistuksen periaatetta vahvistaa peruspalveluita.

Valmisteluryhman tyéskentelyn aikana hyvinvointialueen tarkentuneeksi lisdrahoitustarpeeksi vahvistettiin
29,43 miljoonaa euroa, tarkentuneet tiedot on esitetty Taulukossa 1.

Taulukko 1. Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen valmisteluryhman tyén aikana tarkentunut
lisdrahoitustarve vuodelle 2025

Lisarahoitushakemus
10.11.2026

Valmisteluryhmassa tarkentunut

lisdrahoitustarve (netto) Peruste

Palvelukokonaisuus

Suun Suun terveydenhuollon jononpurun

terveydenhuolto

3,0 milj. euroa

1,43 milj. euroa

nettokustannukset

Ikdihmisten palvelut

13,5 milj. euroa

13,5 milj. euroa
3,1 milj. euroa

6,2 milj. euroa
5,9 milj. euroa

0,3 milj. euroa

4,2 milj. euroa

Ostojen ylitys
kotona asumista tukevat palvelut

asumispalvelut (tehostettu
ymparivuorokautinen palveluasuminen)

- ostopalvelukustannukset
- oman tuotannon lisdkustannukset

Vammaispalvelut

Erikoissairaanhoito

18,5 milj. euroa

14,5 milj. euroa

14,5 milj. euroa

Hyvinvointialueen maksuosuus HUS-
yhtyman alijdamien kattamiseksi

- HUS-yhtyman v. 2023 koskeneen
alijagédman maksuosuus

- HUS-yhtyman v. 2024 koskeneen
alijddman maksuosuus

Yhteensa

35 milj. euroa

29,43 milj. euroa
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3. Lisarahoitusprosessin oikeudelliset lahtokohdat

3.1. Hyvinvointialueen oikeus saada lisarahoitusta

Rahoituslaissa saadetaan hyvinvointialueiden yleiskatteellisesta rahoituksesta lakisaateisten palvelujen
jarjestdmiseen. Lain 2—4 luvuissa sdadetdan hyvinvointialueen laskennallisen rahoituksen maaraytymisesta
ja 35 §:ssa rahoitusmallin muutosta tasaavasta siirtymatasauksesta. Mikali ndin maaraytyvan rahoituksen
taso yhdessa asiakas- ja kayttdmaksujen kanssa ei riitd lakisaateisten palvelujen rahoittamiseen,
yksittaisella hyvinvointialueella on rahoituslain edellytysten tayttyessa oikeus saada valtiolta lisdrahoitusta.

Rahoituslain 11 §:n mukaan, jos rahoituksen taso muutoin vaarantaisi perustuslain 19 §:n 3 momentissa
tarkoitettujen riittdvien sosiaali- ja terveyspalvelujen tai perustuslain 7, 15 ja 20 §:ssa tarkoitettuihin
perusoikeuksiin liittyvien pelastustoimen palvelujen jarjestamisen, hyvinvointialueella on oikeus saada 2—4
luvussa saadetyn lisaksi valtiolta rahoitusta se maara, joka on tarpeen mainittujen sosiaali- ja
terveyspalvelujen ja pelastustoimen palvelujen turvaamiseksi (lisarahoitus) ottaen huomioon
hyvinvointialueen edellytykset jarjestaa muut lakisdateiset tehtavat. Lisdrahoitusta koskevaan paatdkseen
voidaan ottaa palvelujen vaikuttavuutta, laatua, maaraa tai jarjestamisen tehokkuutta koskevia ehtoja.
Lisarahoitus mydnnetaan valtion talousarvioon otettavasta maararahasta.

Yksittaiselle hyvinvointialueelle kyseiselle varainhoitovuodelle mahdollisesti maksettava lisarahoitus on
yleiskatteellista rahoitusta. Lisarahoitus turvaa varainhoitovuoden rahoituksen tasoa siina tilanteessa, jossa
rahoitus ei muutoin olisi riittdva perusoikeuksien turvaamiseen kytkeytyvien palvelujen jarjestdmiseen.
Lisarahoituksen mydntaminen liittyy siten nimenomaan kyseessa olevan varainhoitovuoden rahoituksen
tason riittdvyyden arviointiin. Arvioinnissa on kiinnitettdva huomiota mydés alueiden mahdollisuuksiin tehda
omia toimenpiteitd rahoituksen riittdvyyden turvaamiseksi. Alueelle mydnnettdvaan lisdrahoitukseen
voidaan liittda ehtoja, joilla palveluiden jarjestaminen ja niihin tarvittava rahoitus jatkossa voidaan turvata.
Nama ehdot voivat koskea palvelujen vaikuttavuutta, laatua, maaraa tai jarjestadmisen tehokkuutta. Taten
lisdrahoituksen tarvetta ei ole mahdollista arvioida viela tulevien vuosien osalta, vaan arvioinnissa tulee
keskittya talousarviovuoden tilanteeseen.

Rahoituslain 26 §:ssa saadetaan lisdrahoituksen myoéntamisesta. Valtiovarainministerio asettaa
lisdrahoitusta koskevan paatéksen valmistelua varten valmisteluryhman, johon valtiovarainministerid,
sosiaali- ja terveysministerio ja sisaministerié seka asianomainen hyvinvointialue nimeavat edustajansa.
Valmisteluryhman tehtdvana on arvioida lisarahoituksen edellytyksia, tarvittavan lisdrahoituksen maaraa
seka hyvinvointialueelle asetettavia ehtoja. Arviointi perustuu hyvinvointialueen taloutta ja toimintaa
koskevan tiedon perusteella tehtyyn kokonaisarvioon.

Rahoituslain 11 §:n perustelujen (HE 241/2020 vp, s. 945) mukaan kokonaisarviossa hyédynnetdan
hyvinvointialueiden ohjausprosessissa saatua tietoa sekd muuta ajantasaista tietoa hyvinvointialueen
taloudesta ja toiminnasta. Arviointiperusteina ovat muun muassa palveluiden saatavuuden toteutunut
kehitys, arviot saatavuuden ongelmista ja hyvinvointialueiden mahdollisuuksista toteuttaa taloutensa ja
toimintansa muutoksia seka hyvinvointialueiden taloudellinen tilanne. Lisarahoituksen tarpeen arvioinnissa
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tarvittavaa tietoa saadaan rahoituslain 11 §:n perustelujen (HE 241/2020 vp, s. 945) mukaan eri lahteista.
Arvioinnissa kaytettavia hyvinvointialueen lakisaateisten tehtavien jarjestamista ja taloutta koskevia tietoja
saadaan sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta annetun lain (612/2021), pelastustoimen
jarjestamisestd annetun lain (613/2021) ja hyvinvointialueesta annetun lain (611/2021) perusteella ohjaus-
ja neuvotteluprosesseissa seka hyvinvointialueesta annetun lain perusteella hyvinvointialueiden
toimittamista taloustiedoista (tilinpaatds-, osavuosikatsaus- ja kustannustiedot). Myds muuta
hyvinvointialueiden talouden ja palvelujarjestelman tilaa kuvaavaa, objektiivisesti arvioiden perusteltavissa
olevaa tietoa, voidaan hyddyntaa arvioinnissa.

Perustuslakivaliokunta on pitanyt hyvinvointialueen oikeutta lisarahoitukseen merkityksellisena suhteessa
hyvinvointialueiden rahoitusperiaatteen toteutumiseen seka valtion viimekatiseen velvollisuuteen turvata
perusoikeuksien toteutuminen. Rahoituslain sdatamisen yhteydessa perustuslakivaliokunta (PeVL 17/2021
vp, s. 24) viittasi aiempiin lausuntoihinsa ja piti sindnsa selvana, etta valtion on viime kadessa turvattava
oikeus riittaviin sosiaali- ja terveyspalveluihin tilanteessa, jossa maakunnalla ei ole tahan taloudellisia
edellytyksia (PeVL 15/2018 vp, s. 24). Taltd kannalta merkityksellisia ovat rahoituslain 10 §:n sdanndkset
toteutuneiden kustannusten huomioon ottamisesta ja 11 §:n sdanndkset hyvinvointialueen
lisdrahoituksesta.

Perustuslakivaliokunnan aiemman lausuntokaytannén mukaan perustuslain 22 §:n mukaiseen
perusoikeuksien toteuttamisvelvoitteeseen kuuluu valtion vastuu huolehtia siita, etté perustuslain 121 §:n
4 momentissa tarkoitetuilla alueilla on kdytannon edellytykset suoriutua tehtavistaan (PeVL 26/2017 vp,

s. 22, ks. myds PeVL 10/2015 vp ja PeVL 37/2009 vp). Budjettirajoitteella ei voida rajoittaa lakisdateisten
palvelujen saatavuutta (PeVL 26/2017 vp, s. 22—22, ks. myds PeVL 20/2004 vp, PeVL 63/2014 vp, PeVL
19/2016 vp). Sosiaali- ja terveyspalveluissa rahoitusperiaatteen merkitysta korostaa perustuslain 19 §:n

3 momentin ja 22 §:n mukainen turvaamisvelvollisuus. Ratkaisevassa asemassa hyvinvointialueille
osoitettujen tehtdvien asianmukaisen hoitamisen turvaamisessa on nimenomaan valtion rahoituksen
riittdvyys ja sen oikea kohdentaminen (PeVL 15/2018 vp, s. 21).

Rahoituslain 11 §:n perusteluissa (HE 241/2020 vp. s. 944-945) todetaan, etta poiketen kunnallisesta
jarjestdmismallista, hyvinvointialueilla ei olisi verotusoikeutta ja sen vuoksi sen tehtavien rahoitus on
lahtokohtaisesti riippuvaista valtion rahoituksesta. Hyvinvointialueiden sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamista koskeva rahoitusperiaate johtuu rahoituslain 11 §:ss& mainittujen perustuslain perusoikeuksia
koskevien saanndsten ohella perustuslain 22 §:ssé sdadetysta julkisen vallan velvoitteesta turvata
perusoikeuksien toteutuminen, mika tarkoittaa myds riittdvien voimavarojen osoittamista perusoikeuksien
toteuttamiseen. Perustuslain mukainen rahoitusperiaate tdssa yhteydessa viittaa erityisesti siihen, etta
voimavarojen on annettava mahdollisuudet saada lain mukaisesti perustellun tarpeen mukaisesti riittavat
sosiaali- ja terveyspalvelut seka pelastustoimen palvelut. Voimavarojen riittavyytta tulee talléin arvioida
viime kadessa yksildiden tarpeen, eika keskimaaraisen vaeston perusteella.

Rahoituslain sdatamisen yhteydessa perustuslakivaliokunta (PeVL 17/2021 vp, s. 24) totesi, etta
lisarahoituksen saaminen ja maara sidotaan rahoituslain 11 §:ssa palvelujen jarjestamisen vaarantumiseen
ja toisaalta tarpeeseen. Kynnys lisdrahoituksen saamiseen ei perustuslakivaliokunnan mielestd muodostu
tassa suhteessa liian korkeaksi (PeVL 15/2018 vp, s. 23, PeVL 65/2018 vp s. 27). Hyvinvointialueen
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rahoituksen riittavyyden ja perustuslain 19 §:n 3 momentin mukaisten oikeuksien turvaamisen kannalta
merkityksellistd on, ettd lisdrahoituksen saamiseen on edellytysten tayttyessa oikeus, eikd mydntdminen
riipu taltd osin valtioneuvoston harkinnasta.

Lisarahoituksen tarpeen arvioinnissa voidaan kuitenkin paatya myos siihen, ettad alueen rahoituksen
todetaan olevan riittdva. Rahoituslain 11 §:n perustelujen (HE 241/2020 vp. s. 946) mukaan, jos olisi
arvioitavissa, etta esille tuodut ongelmat eivat johdu siita, ettd hyvinvointialueen rahoituksen taso
lahtdkohtaisesti olisi liilan alhainen, vaan hyvinvointialue pystyisi omilla paatoksillaan turvaamaan palvelujen
jarjestadmisen, hyvinvointialueita tulisi ohjata toteuttamaan valtion ja hyvinvointialueiden ohjaus- ja
neuvotteluprosessissa todettuja hyvinvointialueilla toteutettavissa olevia kustannusten hallinnan kannalta
valttamattomia toimenpiteita ja muita mahdollisia toimenpiteita.

3.2. Yleista arvioinnin perusteista ja lahtokohdista

Rahoituslain 11 §:n mukaan lisdrahoituksen tarvetta arvioidaan sen perusteella, onko kyseiselle vuodelle
maksetun valtion rahoituksen, ottaen huomioon asiakas- ja kayttdmaksutulot, taso sellainen, etta alueella
on mahdollista kaytdnndssa turvata lakisdateiset palvelut siten, ettéd alueen asukkaiden perusoikeudet eivat
uhkaa vaarantua. Saannodksen perusteluissa tuodaan esille, etta arviointi pitda sisallaan myods ne
toimenpiteet, joita alue itse voi tehda rahoituksen tason riittdvyyden turvaamiseksi.

Hyvinvointialue paattaa itsehallintonsa nojalla yleiskatteellisen rahoituksen kaytdsta. Hyvinvointialueen
johto vastaa virkavastuulla siita, ettéa rahoitus kohdennetaan alueella niin, ettd asukkaiden perusoikeudet
eivat uhkaa vaarantua. Tall6in hyvinvointialueella tulee tehda kuluvan vuoden talousarvioonsa myds
tarvittavat sopeuttamistoimet sen varmistamiseksi, etta rahoitus riittda kullekin talousarviovuodelle
vaarantamatta lakisdateisten palvelujen jarjestdmista. Ensisijainen vastuu perusoikeuksien toteutumisesta
on silla taholla, joka on lain mukaan palvelujen jarjestamisvastuullinen, eli hyvinvointialueella (ks. laki
hyvinvointialueesta, 7 §). Koska hyvinvointialueen tehtavien rahoitus on kuitenkin 1ahtdékohtaisesti
riippuvaista valtion rahoituksesta, valtio on viime kadessa vastuussa siita, ettad hyvinvointialueella on
riittdvat voimavarat perusoikeuksien toteuttamiseen, ottaen huomioon myds muut lakisaateiset tehtavat
(rahoitusperiaate).

Lisarahoitusprosessissa on olennaista arvioida sita, onko alue kayttanyt palvelujen jarjestamiseen liittyvaa
harkintavaltaansa niin, ettd se turvaa perusoikeuksien kannalta keskeiset palvelut, ja onko alueella viela
kaytettavissa omia keinoja rahoituksen riittdvyyden turvaamiseksi. Alueen sopeuttamismahdollisuuksia
osoittaa esimerkiksi se, etta alue tarjoaa palveluita lakisaateisia velvoitteita laajempina, palveluiden
saatavuus on keskimaaraista parempaa, alue yllapitda rahoituksen riittdvyyden ndkdkulmasta liian laajaa
palveluverkkoa tai eri palvelujen jarjestamisen kustannukset muihin alueisiin verrattuna kertovat
palvelurakenteen tehottomuudesta. Rahoituksen taso voi alueella mahdollistaa palvelujen turvaamisen
esimerkiksi kohdentamalla kuluvan vuoden aikana talousarvion mukaista rahoitusta uudelleen havaittuihin
palvelujen ongelmakohtiin. Epaselvassa tilanteessa hyvinvointialueen on lisarahoitusta hakiessaan
pyrittdva osoittamaan, miltd osin kuluvan vuoden rahoituksen taso ja alueen kaytettavissa olevat keinot ovat
rittdmattomia. Toisaalta valtioneuvoston paattadessa asiasta on asiaa valmistelevalla ministeriolla
selvittdmisvelvollisuus ja paatdksen osalta perusteluvelvollisuus.
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Hyvinvointialueesta annetun lain 115 §:ssa saadetaan hyvinvointialueen talousarviosta ja
taloussuunnitelmasta. Taloussuunnitelma on laadittava siten, ettd se on tasapainossa tai ylijddmainen
viimeistaan toisen talousarviovuotta seuraavan vuoden paattyessa. Hyvinvointialueen tulee kattaa
taseeseen kertynyt alijagama enintdan kahden vuoden kuluessa tilinpaatéksen vahvistamista seuraavan
vuoden alusta lukien. Alueella on itsehallintonsa puitteissa mahdollisuus tehda taloussuunnitelmakauden
aikana my0s alijaamaisia talousarvioita, kunhan se pystyy kattamaan kertyneen alijadman edella
mainitussa aikataulussa.

Koska laissa saadettyjen lisdrahoituksen mydntamisperusteiden mukaan lisarahoitus on tarkoitettu kuluvan
vuoden palvelujen rahoituksen turvaamiseen, yksinomaan kyseessa olevan vuoden talousarvion mukainen
alijaama tai alueen edellisiltd vuosilta kertynyt alijagama ei viela sellaisenaan osoita alueella olevan
lisdrahoituksen tarvetta. Ensinnakin varainhoitovuoden aikana alueella voidaan viela tehda tarvittavia
toimenpiteita rahoituksen riittdvyyden turvaamiseksi. Toisaalta alijgdma voi alun perinkin johtua sellaisesta
syysta, joka ei osoita rahoituksen tason riittamattomyytta. Alueella on esimerkiksi voitu paattaa kehittaa
palvelutoimintaa yli kyseisen vuoden rahoituksen tason tai olla tekematta varainhoitovuoden rahoituksen
riittavyytta turvaavia sopeuttamistoimia.

Ottaen huomioon lisarahoituksen laissa saadetyt edellytykset, lisdrahoitusta ei mydnneta mydskaan
edellisten vuosien alijadman kattamiseen. Jos hyvinvointialue ei saa katettua alijadmaa hyvinvointialueesta
annetun laissa sdadetyssa maaraajassa, valtiovarainministerio voi laissa sdadettyjen edellytysten
tayttyessa kaynnistaa arviointimenettelyn. Arviointimenettelyssa laaditaan yhdessa ministerididen ja
hyvinvointialueen edustajien kanssa sopeuttamisohjelma alueen talouden tervehdyttamiseksi seka sosiaali-
ja terveyspalvelujen ja pelastustoimen palvelujen jarjestamisen edellytysten turvaamiseksi tarvittavista
toimista. Alueen on paatettava sopeuttamistoimista ohjelman mukaisesti. Sopeuttamisohjelma voi ulottua
alijadman kattamiskautta pidemmalle ajalle.

4. Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen lisarahoitustarpeen
arviointia

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen sosiaali- ja terveyspalveluiden seka pelastustoimen jarjestamista on
valmisteluryhman muistion 4.3.—4.8. luvuissa arvioitu toiminnallisten ja taloudellisten tietojen valossa
hyddyntden THL:n ja Valtiokonttorin tietopohjaa, THL:n ja aluehallintoviraston tekemia arviointeja,
valvontaviranomaisten selvityksia ja paatoksia seka hyvinvointialueen toimittamaa asiakirjamateriaalia.
Arvioinnissa ja etenkin hyvinvointialueiden valisessa vertailussa on kaytetty kustannustietojen osalta
paaosin vuoden 2024 palveluluokkakohtaista raportointia.

4.1. Valtion rahoitus

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue saa vuonna 2025 valtion yleiskatteista rahoitusta yhteensa noin

860 miljoonaa euroa (4 187 euroa/asukas). Tama on asukaskohtaisesti toiseksi vahiten koko maassa ja
heijastaa alueen vaestdn keskimaaraistd matalampaa palvelutarvetta. Rahoitus kasvaa noin 62 miljoonaa
euroa (7,8 prosenttia) vuodesta 2024, mikd on vdhemman kuin koko maassa keskimaarin (9,0 prosenttia).
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Keski-Uudenmaan laskennallinen osuus vuoden 2023 toteumatietojen perusteella maaraytyvasta
jalkikateistarkistuksesta vuonna 2025 oli noin 46 miljoonaa euroa.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen asukkaiden palvelutarve on maan matalimpia, mika nakyy alueen
sosiaali- ja terveydenhuollon laskennallisessa rahoituksessa. Se on 4 015 euroa asukasta kohti (n. 825 milj.
euroa), kun koko maassa vastaava luku on keskimaarin 4 618 euroa asukasta kohti. Vuoden 2025
tarveperusteisen rahoituksen kohdentamisessa kaytetyt sosiaali- ja terveydenhuollon tarvekertoimet
perustuvat vuoden 2022 tietoihin hyvinvointialueen vaestdn sairastavuudesta, ikarakenteesta ja
sosioekonomisesta asemasta. Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen terveydenhuollon tarvekerroin on 0,92,
vanhustenhuollon tarvekerroin 0,74 ja sosiaalihuollon tarvekerroin 0,83. Alueen asukkaiden
terveydenhuollon ja sosiaalihuollon palvelutarpeen arvioidaan olevan maan neljanneksi matalin ja
vanhustenhuollon palvelutarpeen maan kolmanneksi matalin.

Olosuhdetekijoilla kohdennettavan rahoituksen osuus on Keski-Uudenmaan laskennallisessa sosiaali- ja
terveydenhuollon rahoituksessa keskimaaraista pienempi. Vieraskielisyyden perusteella alueelle
kohdennetaan rahoitusta hieman keskimaaraista vahemman. Alueen asukastiheys on maan kolmanneksi
korkein, minka vuoksi sille kohdennetaan asukastiheyden perusteella rahoitusta keskimaaraista selvasti
vahemman. Keski-Uudenmaan hyvinvointialue saa rahoitusta myés yliopistosairaalalisan
maaraytymistekijalla. Alueelle ei kohdenneta rahoitusta kaksikielisyyden, saaristoisuuden ja
saamenkielisyyden maaraytymistekijéiden perusteella.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen laskennallinen pelastustoimen rahoitus vuodelle 2025 on 100 euroa
asukasta kohti (n. 21 milj. euroa), joka on vahemman kuin keskimaarin (104 euroa/asukas). Alueen korkea
asukastiheys selittaa keskimaaraista matalampaa pelastustoimen rahoitusta. Riskitekijdiden perusteella
kohdennettava pelastustoimen rahoitus on hyvin I&helld maan keskitasoa.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen laskennallisen rahoituksen maara ja siind tapahtuvat muutokset
johtuvat ennen kaikkea rahoituksen maaraytymistekijoissa tapahtuvista muutoksista. Koska valtaosa
laskennallisesta rahoituksesta maaraytyy sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutarpeen perusteella,
tarvekertoimien muutokset vaikuttavat merkittavasti rahoitukseen. Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen
rahoituksen perusteena olevat tarvekertoimet laskivat vuodelle 2025 ja laskevat edelleen vuodelle 2026.
Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen rahoituksessa huomioitava asukasluku kasvoi vuodelle 2025, milld on
rahoitusta kasvattava vaikutus.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen kunnilta siirtyvat kustannukset vuonna 2022 olivat noin 717 miljoonaa
euroa (3 596 euroa/asukas). Laskennallinen rahoitusmalli kohdensi sille vuonna 2022 rahoitusta noin

26 miljoonaa euroa siirtyvia kustannuksia vahemman. Taman erotuksen perusteella on maaritelty
hyvinvointialueen vuosittaiseen rahoitukseen vaikuttava siirtymatasauslisays. Rahoituslain mukainen
siirtymatasaus turvaa hallittua siirtymaa kuntapohjaisesta jarjestelméasta laskennalliseen rahoitusmalliin.
Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen rahoitukseen sisaltyva siirtymatasauslisays porrastuu vuosien 2023—
2029 aikana aina noin 13 miljoonaan euroon (n. 65 euroa/asukas), joka jaa vuodesta 2029 eteenpain
toistaiseksi pysyvaksi osaksi alueen saamaa valtion rahoitusta. Vuonna 2025 siirtymatasauslisays on noin
15 miljoonaa euroa.
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4.2. Alueen taloudellinen tilanne vuonna 2025

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen talous on ollut vuosina 2023-2024 selvasti alijgamainen. Vuoden 2024
tilinpaatoksessa kertynytta alijgdmaa oli noin 133 miljoonaa euroa. Asukaslukuun suhteutettuna alueen
taseen kertyneen alijaaman maara (643 euroa/asukas) on koko maan keskiarvoa (433 euroa/asukas) lahes
puolet suurempi. Alueen vuosien 2025-2027 taloussuunnitelma on laadittu jo IdhtOkohtaisesti siten, ettei
alue pyri kattamaan taseeseen kertynytta alijadmaa lain mukaisessa maaraajassa vuoden 2026 loppuun
mennessa. Vuoden 2025 talousarviossa alue tavoitteli tasapainoista tulosta. Elokuussa 2025
Valtiokonttorille raportoidun tilinpaatésennusteen mukaan alue ennakoi tilikauden paatyvan 17,8 miljoonan
euron alijadmaan, mika nostaisi taseeseen kertyneet alijaamat noin 151 miljoonaan euroon.! Vuosien
2026-2029 taloussuunnitelmakehyksessa seka taloudellisuus- ja tuottavuusohjelmalla alue tavoittelee
ylijaédmaista tulosta vuodesta 2026 eteenpain ja taseeseen kertyneiden alijadmien kattamista vuoden 2029
loppuun mennessa.

Valtiokonttorille raportoidun vuoden 2025 tilinpaatésennusteen perusteella Keski-Uudenmaan
hyvinvointialueen nettokustannusten vuosimuutos olisi 1,6 prosenttia edellisvuodesta. Toimintakulut
vahenisivat noin 0,3 prosentilla yhteensa noin 939,5 miljoonaan euroon. Toimintakulujen muutos vuodesta
2024 olisi nain ollen Manner-Suomen keskimaaraista kasvua (3 prosenttia) seka edellisvuoden kasvua

(3,1 prosenttia) hitaampaa. Tilinpaatdsennusteen perusteella toimintakulut olisivat alittamassa alkuperaisen
vuoden 2025 talousarvion lahes 24 miljoonalla eurolla.

Alueen toimintatuotot vahenisivat ennusteen perusteella vuonna 2025 Idhes viidenneksen edellisvuodesta
noin 61,4 miljoonaan euroon. Toimintatuottojen laskua selittda ulkohyvinvointialuemyynnin vdhenemisen
ohella tukien ja avustusten merkittava lasku. Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen toimintakate olisi tammi-
syyskuun ennusteen perusteella ndin ollen noin -874 miljoonaa euroa. Valtion rahoitus alueelle on vuonna
2025 noin 860 miljoonaa euroa. Rahoitus kasvoi edellisvuodesta muun muassa rahoituksen
jalkikateistarkistuksen seurauksena noin 62 miljoonalla eurolla eli 7,7 prosenttia. Tilinpaatésennusteen
perusteella alueen vuosikate paranee edellisvuosista merkittdvasti, mutta pysyisi edellisvuosien tapaan
negatiivisena ja olisi noin -15 miljoonaa euroa. Poistot ja arvonalentumiset (3,3 milj. euroa) huomioiden
tilikauden tulos paatyisi lopulta 17,8 miljoonaa euroa alijagdmaiseksi.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen kustannusrakenteen tarkastelussa tilinpdatésennusteen mukaiset
henkildstdmenot vuonna 2025 olisivat noin 260,3 miljoonaa euroa ja ne muodostavat noin 28 prosenttia
alueen toimintakuluista. Palvelujen ostot olisivat noin 594 miljoonaa euroa, ja niiden osuus toimintakuluista
olisi puolestaan noin 63 prosenttia. Osuus on verrattain korkea, silla erikoissairaanhoidon palvelut ostetaan
valtaosin HUS-yhtymaltd Uudenmaan erillisratkaisun my6ta. Henkiléstdmenojen arvioidaan laskevan
alueella kuluvana vuonna noin 3,1 prosenttia ja palvelujen ostojen arvioidaan kasvavan noin prosentilla
edellisvuodesta. Tilinpaatésennusteen perusteella henkildstdmenojen kehitys vuodesta 2024

(-3,1 prosenttia) poikkeaisi koko maan kehityksesta. Henkiléstdmenojen kasvu koko maassa olisi noin

6,1 prosenttia. Palvelujen ostojen kasvu (1,0 prosenttia) puolestaan ylittaisi hieman koko maan

' Vertailu maan keskitasoon on tehty hyvinvointialueiden Valtiokonttorille raportoimien elokuun 2025
tilinpaatésennusteiden perusteella.
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keskimaaraisen kasvun (0,6 prosenttia). Henkildstdmenot nayttaisivat ylittavan alueen alkuperaisen
talousarvion tason noin 1,7 miljoonalla eurolla (0,7 prosenttia) ja palvelujen ostot puolestaan nayttaisivat
ylittavan alkuperaisen talousarvion lahes 20 miljoonalla eurolla (3,4 prosenttia). Hyvinvointialue on
muuttanut vuoden 2025 talousarviotaan kaksi kertaa oman palvelutuotannon toimintakatteen ja
erikoissairaanhoidon toimintakatteen heikkenemisen takia.

Hyvinvointialueen maksutuotoiksi vuodelle 2025 ennakoidaan tilinpaatésennusteessa noin 43 miljoonaa
euroa, joka ylittda alkuperaisen talousarvion lahes 2 miljoonalla eurolla. Maksutuotot kasvaisivat
edellisvuodesta lahes 2 miljoonalla eurolla eli 4,7 prosenttia. Hyvinvointialue perii asiakasmaksut
lakisdateisten enimmaismaarien mukaisesti.

Uudenmaan erillisratkaisun myo6ta sosiaali- ja terveyspalvelujen seka pelastustoimen jarjestamisvastuu on
Uudenmaan neljalla hyvinvointialueella, Helsingin kaupungilla ja HUS-yhtymalla. Vaativan
erikoissairaanhoidon jarjestamisvastuu on HUS-yhtymalla ja palveluiden tuottamisesta sovitaan
jarjestamissopimuksessa. HUS-yhtyma saa rahoituksensa paaosin jasenhyvinvointialueilta ja Helsingin
kaupungilta, jotka allokoivat osan valtion yleiskatteisesta rahoituksesta HUS-yhtymalle kiintean kehyksen
muodossa. Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen jasenosuus HUS-yhtymasta on 12,3 prosenttia. HUS-
yhtyman talousarvio vuodelle 2025 on tehty nojaten vuoden 2024 tilinpaatdkseen nahden 2,7 prosentin
kasvuvaralla. HUS-yhtymalle osoitettu kehys vuodelle 2025 oli yhteensa 2,385 miljardia euroa, mika sisalsi
vuosien 2022 ja 2023 alijaamien kattamisen (111 milj. euroa) seka tyonjaolliset muutokset. Vuoden 2024
ennakoitu alijagama huomioitiin ylimaaraisena jdsenmaksuosuuden erana. Keski-Uudenmaan
hyvinvointialueen osuus HUS-yhtyman vuosien 2022-2024 alijaamisté oli yhteensa 18,5 miljoonaa euroa.
Talousarvio laadittiin 176 miljoonaa euroa ylijadamaiseksi, mutta tammi-syyskuun 2025 tilinpaatdsennusteen
perusteella tulos oli paatymassa 151 miljoonaan euron ylijddmaan. Talousarvio itsessaan sisalsi
sopeutustoimia yhteensa 140 miljoonan euron edesta. HUS-yhtyma arvioi taloussuunnitelmassa
suunnittelukaudelle 2025-2027 kumulatiiviseksi kokonaissopeuttamistarpeeksi 508 miljoonaa euroa.
Valmisteluryhman tydskentelyn lopulla Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen osuudeksi tarkentui 14,5
miljoonaa euroa HUS-yhtyman vuosien 2022—-2024 alijddmista.

Vuoden 2025 talousarvio sisaltaa tasapainottamistoimia yhteensa noin 24 miljoonan euron edesta.
Hyvinvointialueen aluevaltuusto paivitti hyvinvointialueen tuottavuus- ja taloudellisuusohjelman huhtikuussa
2025. Ohjelma sisaltaa 66 miljoonan euron saastétoimenpiteet, joiden toteutus sijoittuu paaosin vuosille
2026 ja 2027. Sopeutustoimenpiteista suurin osa kohdistuu henkil6stéon (43,2 milj. euroa) ja palveluihin
(20,2 milj. euroa) ja vain pieni osa (2,6 milj. euroa) palveluverkkoon. Lisaksi vuodelle 2028 kohdistui
myO&hemmin maariteltdvia toimia 18,5 miljoonan euron edesta. Tavoitteesta kuitenkin luovuttiin samalla, kun
alijaamien kattamisaikataulua siirrettiin vuoteen 2029. Tuottavuus- ja taloudellisuusohjelman mukaan toimet
lisdavat palveluvelkaa, supistavat palvelujen verkostoa seka vaikeuttavat hoidon saatavuutta lyhyelld ja
pitkalla aikavalilla.

Hyvinvointialueen valmisteluryhmalle antamien tietojen mukaan vuonna 2024 ja 2025 kaydyissa
yhteistoimintaneuvotteluissa syntynyt henkilostdsaastopotentiaali on yhteensa noin 42 miljoonaa euroa,
josta vuoden 2024 osuus on 13,8 miljoonaa euroa, vuoden 2025 osuus 28,6 miljoonaa euroa siséaltaen
myo6s lomautukset. Hyvinvointialueen henkildstokustannukset ovat vahentyneet 10/2024-10/2025 valisena
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aikana noin 5,2 miljoonalla eurolla, kun otetaan huomioon yleiskorotusten ja jarjestelyerien kustannukset
(12 milj. euroa). Johtamisjarjestelman ja palvelujen kehittdminen seka palveluiden sopeuttaminen
edellyttavat henkildéston tehtavajaon ja tehtavakuvausten uudelleenarviointia, joka on alueella viela kesken.

Palveluverkon osuus sopeutustoimissa on pieni. Aluevaltuuston hyvaksyman palveluverkkovisio 2035-
linjausten mukaan hyvinvointialue tdhtaa 10—15 prosentin tilatarpeen vahentamiseen seka
kustannusrakenteen selkeyttamiseen vuosina 2025-2035. Hyvinvointialueen kunkin kuuden kunnan
alueella on jatkossakin vahintaan yksi sosiaali- ja terveyspalvelujen palvelupiste, ja
digiasiointimahdollisuuksia tarjotaan laaja-alaisesti. Digitaalinen vastine 16ytyy vahintdan 35 prosentilla
palveluista. Perusterveydenhuollon akuuttiosastot on keskitetty kahteen sotekeskukseen. Kotisairaala
taydentaa tarpeen mukaisesti. Perhekeskustoiminnan laaja palvelutarjonta on keskitetty kahteen
toimipisteeseen, muissa toimipisteissa palveluja tarjotaan tarpeen mukaisesti. Suun terveydenhuollon
I&hipalvelua tarjotaan hammashoitoloissa ja PopUp-palveluna, keskitettyina palveluina jarjestetaan
kiireellinen hoito ja suun erikoishoidon yksikdn palvelut. Ikdantyneiden ja vammaisten palvelujen
yhteisdllisen asumisen peittavyystavoite on 2 prosenttia ja yli 75-vuotiaiden ymparivuorokautisen asumisen
peittdvyystavoite on 5,6 prosenttia. Aluevaltuusto hyvaksyi lokakuussa 2025 muutokset vuosien 2025-2028
investointisuunnitelmaan, joihin sisaltyy kaksi uutta ikdantyneiden asumispalveluyksikk6a

(20 ymparivuorokautisen palveluasumisen paikkaa ja 40 yhteisollisen palveluasumisen paikkaa). Lisaksi
vuonna 2026 on tarkoitus perustaa kolmas vastaavanlainen asumisyksikko. Selvitysten mukaan
hyvinvointialue on arvioinut tarvitsevansa vuosittain vahintaan yhden uuden iakkaiden 60-paikkaisen
asumisyksikon. Hyvinvointialueen valmisteluryhmalle antamien tietojen mukaan palveluverkkomuutoksista
vuonna 2024 syntyneet saastot vuokrakuluissa olivat noin 1 miljoonaa euroa ja vuonna 2025 1,8 miljoonaa
euroa. Vuosina 2026 ja 2027 vuokrakuluissa odotetaan sadastda noin 1 miljoonaa euroa/vuosi.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen lainakanta on Valtiokonttorille raportoidun tilinpaatésennusteen
perusteella vuoden 2025 lopussa noin 120,7 miljoonaa euroa. Lainakanta nousisi lahes 50 miljoonaa euroa
edellisvuoteen verrattuna. Alueen lainakanta on maan matalimpien joukossa, silla erikoissairaanhoidon
investoinnit toteutetaan pddosin HUS-yhtyman toimesta. Alueelle on mydnnetty lainanottovaltuuden muutos
vuodelle 2025 (yhteensa 28,6 milj. euroa). Alue arvioi vuoden 2025 investointien kokonaismaaraksi
tilinpaatésennusteessa noin 15,7 miljoonaa euroa. Valmisteluryhmalle antaman tiedon mukaan
hyvinvointialue on investoinut kiinteist6ihin ja vuokrakohteisiin vuosina 2024—-2025 yhteensa 106 miljoonaa
euroa, josta yhden uuden sote-keskuksen osuus on 60 miljoonaa euroa ja kahden uuden ikdantyneiden
palveluasumisen vuokrakohteiden osuus 34 miljoonaa euroa. Vuodelle 2026 hyvinvointialue on suunnitellut
uusia kiinteistdinvestointeja yhteensa 114 miljoonan euron edesta, joiden osalta
lainanottovaltuusneuvottelut ovat alkamassa.

Vuoden 2025 kolmannen neljanneksen toteuman perusteella alueen rahavarat olivat noin 4,4 miljoonaa
euroa, mika on verrattain matala suhteessa maan keskitasoon. Lisaksi rahavarat ovat vain neljannes
edellisvuoden tasosta. Alueella ei ole sijoitusomaisuutta rahoitusarvopapereina. Vuoden 2024
tilinpaatdksessa alueen rahavarat olivat noin 6,1 miljoonaa euroa. Hyvinvointialueen kassan riittavyys oli
vuoden 2024 lopussa 0,2 paivaa ja se oli heikentynyt vuodesta 2023 olennaisesti (6,6 paivaa). Alue on
turvautunut lyhytaikaiseen lainaan maksuvalmiuden turvaamiseksi. Vuoden 2024 tilinpaatoksessa alueella
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oli hyvinvointialuetodistuksia ja tililimiittia yhteensa kaytéssa 72,4 miljoonaa euroa. Joulukuussa 2025
lyhytaikaista lainaa oli yhteensa 90,4 miljoonaa euroa.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen vuoden 2025 tulos tulee valmisteluryhman tydskentelyn
paattymishetken arvion mukaan toteutumaan muutettua talousarviota parempana. Valtiokonttorille
annetussa tilinpaatésennusteessa tilikauden tulokseksi arvioitiin -3,0 miljoonaa euroa.

Erikoissairaanhoidon muutettu talousarvio alittuu noin 6,0 miljoonaa euroa, mika johtuu siita, ettd HUS-
yhtyma kattaa vuoden 2024 alijagaman omin toimin ja hyvinvointialue voi purkaa tadhan tehdyn varauksen.
Pelastustoimen talousarvio alittunee noin 0,8 miljoonaa euroa. Omassa palvelutuotannossa toimintatuottoja
on kertynyt muutettua talousarviota enemman ja toimintakulut ovat toteutumassa muutettua talousarviota
pienempina. Tilinpaatdksen valmistelu on vield kesken. Valtiokonttorille raportoidussa tilinpaatésarviossa
huomioitiin raportointiajankohdan toteutumatiedot ja liséksi varovaisuuden periaatteella arvioitiin viela
tehtavia tilinpaatdskirjauksia. Ennuste sisaltaa viela epavarmuuksia.

Hallinto ja paatoksenteko

Kuntayhtyman aikana vakavaraiset kunnat ja hyvinvoiva vaesté ovat mahdollistaneet tarpeeseen
suhteutettuna korkeamman palvelutason kuin mita hyvinvointialueen nykyinen rahoitus mahdollistaa.
Hyvinvointialueen paatdksenteossa on lahtokohtana ollut, etta riittdmattdmasta rahoitustasosta huolimatta
alueen asukkaiden oikeudet riittaviin lakisaateisiin ja yhdenvertaisiin palveluihin tulee turvata. Tama on
toteutettu omavalvonnan keinoin.

Ensimmaisten toimintavuosien taloudellista sopeutusta koskeva paatoksenteko on ollut alueella hidasta.
Hyvinvointialueen viranhaltijat ovat tehneet palveluverkon keskittdmiseksi useita esityksia, joista vain
osasta on tehty paatoksia. Lokakuussa 2025 hyvinvointialueen aluevaltuusto paatti lakkauttaa kolme
terveysasemaa ja muuttaa yksi terveysasema suppeamman palvelun sote-yksikdksi. Viivastyminen muun
muassa palveluverkkopaatdksissa on aiheuttanut alijadmaa, mutta tilanne on korjattavissa, jos tehdyt
paatdkset toimeenpannaan hallitusti.

Hyvinvointialue on tehnyt etupainotteisesti muun muassa alueellisen integraation, palkkojen harmonisoinnin
seka henkildstomitoitusten noston ikdantyneiden palveluiden osalta. Vuonna 2023 tehty palkkojen
yhteensovittaminen vahentaa syntyvia henkilostdosaastoja. Palkkojen harmonisoinnin riitautus liittyi
kuntayhtyman aikaisen toimeenpanon hitauteen. Kuntayhtymassa aloitettu palkkojen yhteensovittaminen
saatettiin loppuun, josta seurasi noin 9,57 miljoonan euron vuosittainen kokonaiskustannus. Siita osa
pystyttiin rahoittamaan vuoden 2023 jarjestelyerilla, ja harmonisointiin kaytettiin hyvinvointialueen
yleiskatteellista rahoitusta 7,15 miljoonaa euroa. Vuonna 2024 vahennettiin henkildstéa Iahinna
esihenkildista ja tukipalveluista yhteensa 50 henkildtyovuotta. Lisaksi tehtiin muutoksia kymmenien
tyéntekijdiden tehtavankuviin. Vuonna 2025 on johtajien tehtavia jarjestetty uudelleen. Kevaan 2025
yhteistoimintaneuvottelujen seurauksena hyvinvointialueen henkiléstdmaara on pienentynyt 267 henkildlla.

Paatoksenteon kulurakennetta on supistettu vuonna 2025 aluevaltuustokauden vaihtuessa. Toimielinten
maaraa vahennettiin yhdelld, kun sosiaali- ja terveydenhuollon jaostosta luovuttiin, aluehallituksen,
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lautakuntien ja aluevaltuuston puheenjohtajiston kokoa pienennettiin. Kokouskaytanteet muutettiin
taloudellisemmiksi.

4.3. Terveydenhuollon palvelut

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen terveydenhuollon palvelujen (somaattinen erikoissairaanhoito,
ensihoito ja paivystys, perusterveydenhuolto ja suun terveydenhuolto) nettokayttokustannukset (jaljiempana
muistiossa nettokustannukset) olivat vuonna 2024 yhteensa noin 2 082 euroa asukasta kohden, joka on
noin 3 prosenttia alle Manner-Suomen keskimaaraisen tason (2 139 euroa). Nettokustannukset ovat
nimellisesti kasvaneet vuodesta 2020 vuoteen 2024 5,2 prosentin vuosivauhtia, hieman nopeammin, kuin
Manner-Suomessa keskimaarin (4,7 prosenttia). Somaattinen erikoissairaanhoito (ml. ensihoito ja
paivystys) muodosti tAstd kokonaisuudesta suurimman nettokustannuseran, noin 1 257 euroa. Tama on
noin 7 prosenttia alle Manner-Suomen keskiarvon (1 348 euroa). Alueen vaeston palvelutarpeeseen
suhteutettuna (tarvevakioituna) somaattisen erikoissairaanhoidon kustannukset olivat vuoden 2024
ennakkotiedon perusteella myds noin 4 prosenttia pienemmat kuin maassa keskimaarin. Psykiatrisen
erikoissairaanhoidon nettokustannukset olivat noin 205 euroa asukasta kohden, joka on noin 3 prosenttia
alle Manner-Suomen keskiarvon (211 euroa).

Perusterveydenhuollon asukaskohtaiset nettokustannukset, noin 706 euroa vuonna 2024, olivat noin

4 prosenttia yli Manner-Suomen keskiarvon (680 euroa), seka alueen vaeston palvelutarpeeseen
suhteutettuna (tarvevakioituna) noin 13 prosenttia korkeammat kuin maassa keskimaarin.
Perusterveydenhuollon avohoidon asukaskohtaiset nettokustannukset olivat noin 8 prosenttia korkeammat,
siind missa perusterveydenhuollon vuodeosastohoidon asukaskohtaiset nettokustannukset olivat noin

5 prosenttia pienemmat kuin Manner-Suomessa keskimaarin. Suun terveydenhuollon asukaskohtaiset
nettokustannukset, noin 119 euroa vuonna 2024, olivat noin 7 prosenttia yli Manner-Suomen keskiarvon
(111 euroa), mutta alueen vaeston palvelutarpeeseen suhteutettuna (tarvevakioituna) noin 5 prosenttia
pienemmat kuin maassa keskimaarin.

Raskaammat palvelut, eli somaattinen erikoissairaanhoito sekd ensihoito ja paivystys, muodostivat vuonna
2024 Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen terveydenhuollon palvelukokonaisuuden nettokustannuksista
noin 61 prosenttia (63 prosenttia ml. psykiatrinen erikoissairaanhoito). Téma on noin 3 prosenttiyksikkéa
pienempi osuus kuin Manner-Suomessa keskimaarin (64 prosenttia; noin 65,5 prosenttia ml. psykiatrinen
erikoissairaanhoito), viitaten siihen, etta terveydenhuollon raskaimpien palvelujen kustannusten osuus on
maan keskiarvoa pienempi. Somaattisen erikoissairaanhoidon palvelut (ml. ensihoito ja paivystys)
muodostivat Keski-Uudenmaan hyvinvointialueella vuonna 2024 nettokustannuksia noin 260,7 miljoonaa
euroa (noin 31 prosenttia hyvinvointialueen nettokustannuksista), perusterveydenhuollon palvelut noin
146,2 miljoonaa euroa (noin 17 prosenttia hyvinvointialueen nettokustannuksista) ja suun terveydenhuollon
palvelut noin 24,6 miljoonaa euroa (noin 3 prosenttia hyvinvointialueen nettokustannuksista).

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen perusterveydenhuollon palvelut toteutuvat loppuvuonna 2025
kokonaisuutena varsin hyvin ja lainmukaisin maaraajoin. Perusterveydenhuollon yli 23-vuotiaiden
hoitotakuu toteutuu kaytanndssa taysin kolmen kuukauden maaraajassa ja yli 90 prosenttisesti

14 vuorokaudessa. Alle 23-vuotiaiden palveluissa oli joitakin ylityksia erityisesti kuntoutuksessa seka
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perhekeskuksen ja mielenterveys-paihdepalveluissa. Suun terveydenhuollon hoitoon paasya on korjattu
lisdresursoinnin turvin vuoden 2025 alkupuolella.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueella oli vuonna 2023 jarjestamisvastuun kaynnistyessa

10 terveysasemaa, 12 hammashoidon toimipistetta ja perustason vuodeosastoja viidessa toimipisteessa.
Palveluverkkopaatdksen 10/2025 mukaan vuoteen 2028 mennessa toimintoja keskitetdan viiteen sote-
keskukseen ja kahteen sote-yksikk6on. Terveydenhuollon akuuttivuodeosastot keskitetaan

kahteen toimipisteeseen. Akuuttiosastot sijaitsevat nykyisin Hyvinkaalla, Jarvenpaassa ja Nurmijarvella.
Sairaansijoja on nykyisin yhteensa 200 ja osastokuntoutuspaikkoja 75. Koko Uudenmaan tasoisesti on
menossa osastopaikkaselvitys, joka valmistuu vuoden 2026 alkupuolella. Keski-Uudenmaan
hyvinvointialueella palveluverkon sopeuttamista on hankaloittanut paatdksenteon hitaus, ja toimeenpanoa
hidastavat edelleen tarvittavat tilaratkaisut ja osin uudisrakennukset.

Perusterveydenhuollon vastaanottotoiminnassa on kaynnistynyt vuoden 2025 alussa omatiimimalli, jonka
odotetaan lisdavan vaikuttavuutta ja hoidon jatkuvuutta seka vahentavan muun muassa
paivystyspalveluiden tarvetta. Vaikutukset eivat viela kaikilla mittareilla ndy ja esimerkiksi hoidon
jatkuvuusindeksi COCI on heikentynyt vuoden 2025 aikana, kun saatavuutta on pyritty priorisoimaan ja
uutta mallia ajamaan sisadan. Erityisosaamista on toisaalta organisoitu omatiimien tueksi keskitettyjen
tiimien ja verkostojen avulla (mm. diabetes, vaikeat mielenterveyshairiot). Uusia toimintamalleja ja
kehittamistoimia on myds digitaalisten palveluiden, puhelinpalvelun, ennalta ehkaisyn ja tarpeiden
tunnistamisen, henkiléstén kouluttamisen seka tietojohtamisen osalta. Lahetteita erikoissairaanhoitoon
HUS-yhtymaan tulee kuitenkin alueelta enemman kuin muilta Uudenmaan alueilta kaikissa ikaryhmissa,
mihin kehittdmistoimilla tulee pystya edelleen vastaamaan.

Henkildstékustannuksia on nostanut aiempi runsas vuokratydvoiman osuus ja palkkojen harmonisoinnin
aiheuttama palkkatason nousu. Henkildston saatavuus on alueella kohentunut sikali, ettd vuokratyévoiman
kaytosta on vuoden 2025 aikana paasty lahes kokonaan eroon. Henkildétydpanosta on alueella jaettu
uudelleen asiakasmaaran, sairastavuuden, ennenaikaisen kuolleisuuden (PYLL) ja sosioekonomisen
vaestorakenteen perusteella. Yhteistoimintamenettelyjen kautta perusterveydenhuollon hoitajatyépanosta
on vahennetty ja joitakin vakansseja on jaadytettyna. Palveluiden saatavuus on tasta huolimatta pystytty
yllapitdamaan. Ammatinharjoittajamallia on selvitetty eri ammattiryhmissa, mutta viela sita ei ole otettu
kayttdoon.

Yhteispaivystyksen erikoissairaanhoitotasoisten paivystyskayntien maara on pysynyt vuonna 2024 ja 2025
samalla tasolla. Havaintojen mukaan potilaita hakeutuu edelleen kiirevastaanotoille ja paivystykseen
kiireettdmien aikojen puutteellisen saatavuuden vuoksi, vaikka esimerkiksi kotihoidon ja asumispalveluiden
asiakkaat ovat saaneet terveydenhuollon tukea vastuuldakarimallin ja kotisairaalan kautta. Alueen
valmisteluryhmassa kertoman mukaan, vuonna 2025 terveydenhuollon vuodeosastoilla on ollut viikoittain
useita potilaita, jotka ovat odottaneet ymparivuorokautisen tai yhteiséllisen asumispalvelun paikkaa.

Alueen sairaalatoiminnot sisaltavat perustason akuuttiosastot, kotisairaalan, likkuvan sairaalan ja
kuntoutuskeskuksen. Nama toimivat saman johdon alaisuudessa ja kehittamistoimia on kaynnissa paljon.
Kotiutumista sairaaloista on tydstetty sote-palvelujen yhteistydna ja palveluketju on kuvattu ja analysoitu
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ikaantyneiden palveluketjujohtamisen pilotissa vuosina 2024—-2025. Siirtoviiveet on saatu vahenemaan
merkittavasti lukuisten kotiutumisen palveluketjun eri prosessien kehittdmistoimenpiteilla siten, etta
siirtoviivepaivia ei juuri vuonna 2025 ole enaa ollut.

Alueen erikoissairaanhoidon palveluiden jarjestamisvastuussa on HUS-yhtyma. HUS-yhtyman ja muiden
Uudenmaan hyvinvointialueiden kanssa yhteistoiminnassa on muodostettu hyvat yhteistyérakenteet ja
tyéryhmat toimivat hyvin kehittden kaytannon integraatiota ja palveluketjujen kokonaisuutta.

Alueen ensihoitopalvelun jarjestamisvastuussa on HUS-yhtyma. Ensihoitopalvelun tuotannosta vastaa
Keski-Uudenmaan pelastuslaitos ja osin HUS-yhtyma. Ensihoitopalvelun kustannukset siséaltyvat alueen
HUS-yhtyman rahoitusosuuteen.

Suun terveydenhuollon palvelut Keski-Uudenmaan hyvinvointialueella ovat ruuhkautuneet alueen kunnissa
jo ennen hyvinvointialueen muodostamista. Korona-pandemian aikana, erityisesti vuonna 2020, kertynytta
hoitovelkaa ei ole purettu pandemian vaistyttyd, vaan asiakasmaarat ovat jaaneet pandemiaa edeltavaa
tasoa pienemmiksi (Avohilmo-rekisteri). Tammikuussa 2025 suun terveydenhuollon kiireettémaan hoitoon
paasyn kuuden kuukauden enimmaisaika ylittyi noin 40 prosentilla 23 vuotta tayttaneista ja kolmen
kuukauden enimmaisaika lahes 20 prosentilla alle 23-vuotiaista (Avohilmo-rekisteri). Nain ollen on ollut
perusteltua kohdentaa resursseja suun terveydenhuollon jonojen purkamiseen vuonna 2025.

Suun terveydenhuollon jononpurun nettokustannukset vuonna 2025 olivat hyvinvointialueen
valmisteluryhman 17.12.2025 kokouksessa vahvistaman tiedon mukaan noin 1,43 miljoonaa euroa.
Lokakuussa 2025 hoitoon paasy toteutui Idhes lainmukaisesti. Kiireettémaan hoitoon paasyn enimmaisaika
ylittyi vain 2 prosentilla 23 vuotta tayttaneista, mutta noin 6 prosentilla alle 23-vuotiaista, mika vaatii
edelleen panostamista (Avohilmo-rekisteri). Myds oikomishoidon erikoishammaslaakarille hoitoon paasyssa
on hyvinvointialueelta saadun tiedon mukaan edelleen jonkin verran puutteita.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen vaeston suun terveys on hieman maan keskitasoa parempi (Suun ja
hampaiden sairauksien hoidon laaturekisteri), ja hyvinvointialueen suun terveydenhuollon palvelujen kayttd
on maan keskitasoa (Avohilmo-rekisteri). Keski-Uudenmaan hyvinvointialue on kertonut kdynnistaneensa
useita kehittdmishankkeita, jotka vaikuttavat oikeasuuntaisilta lainmukaisen hoitoon paasyn
varmistamiseksi ja kustannusten hillitsemiseksi.

4.4. lakkaiden palvelut

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen iakkaiden palvelujen nettokustannukset olivat vuonna 2024 noin

6 863 euroa 75 vuotta tayttanyttd asukasta kohden, joka on noin 14 prosenttia alle Manner-Suomen
keskimaaraisen tason (8 112 euroa) ja Manner-Suomen kolmanneksi alhaisin. 75 vuotta tayttaneeseen
vaestddn suhteutetut nettokustannukset eivat ole erityisesti alueen voimakkaasta vestén ikdantymisesta
johtuen nimellisesti juurikaan kasvaneet vuodesta 2020 vuoteen 2024 (n. 0,1 prosentin vuosivauhtia), siind
missa Manner-Suomessa keskimaarin 75 vuotta tayttdneeseen vaestoon suhteutetut nettokustannukset
ovat kasvaneet tarkasteluajanjaksolla 3,7 prosentin vuosivauhtia. Alueen vaeston palvelutarpeeseen
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suhteutettuna (tarvevakioituna) idkkaiden palvelujen kustannukset olivat vuoden 2024 ennakkotiedon
perusteella my6s noin 4 prosenttia alle maan keskiarvon. Kaiken kaikkiaan idkkaiden palvelut muodostivat
alueella nettokustannuksia vuonna 2024 noin 138,2 miljoonaa euroa, mika on noin 16 prosenttia alueen
kaikista nettokustannuksista.

Ikdantyneiden laitospalvelun 75 vuotta tayttdneeseen vaestddn suhteutetut nettokustannukset olivat
alueella vuonna 2024 Manner-Suomen keskiarvoa noin 46 prosenttia pienemmat (192 euroa vs.

355 euroa). Ymparivuorokautisen hoivan asumispalvelujen nettokustannukset olivat noin 8 prosenttia
Manner-Suomen keskiarvoa pienemmat (4 136 euroa vs. 4 499 euroa), ja kotihoidon nettokustannukset
olivat noin 24 prosenttia Manner-Suomen keskiarvoa pienemmat (1 663 euroa vs. 2 184 euroa). Muiden
idkkaiden palvelujen (kotona asumisen tuen palvelut, yhteiséllinen asuminen ja perhehoito, ym.)
nettokustannukset olivat noin 19 prosenttia Manner-Suomen keskiarvoa pienemmat (872 euroa vs.

1 074 euroa). Raskaammat palvelut, eli iakkaiden laitoshoito ja ymparivuorokautisen asumisen palvelut,
muodostivat alueella palvelukokonaisuuden nettokustannuksista noin 3 prosenttiyksikkda korkeamman
osuuden kuin Manner-Suomessa keskimaarin (63 prosenttia vs. 60 prosenttia), viitaten siihen, etta
palvelukokonaisuuden kustannusrakenne on Manner-Suomen keskiarvoa raskaampi. Kotihoitoon kohdistui
samassa suhteessa (3 prosenttiyksikkdad) suhteellisesti vahemman nettokustannuksia (24 prosenttia vs.
27 prosenttia Manner-Suomessa keskimaarin).

Ennusteen mukaan vuoteen 2040 mennessa alueen 85 vuotta tayttdneiden maara yli kaksinkertaistuu.
Kasvu on suhteellisesti suurinta Suomessa, mutta osuus pysyy silti keskimaaraista pienempana.
Vaestorakenteen muutokseen pohjautuvan ennustelaskelman mukaan alueella palvelutarve lisdantyy maan
kolmanneksi eniten johtuen erityisesti ikaantyneen vaeston maaran lisaantymisesta. Vuoden 2024 lopussa
kotona asui 93,6 prosenttia 75 vuotta tayttaneistd alueen asukkaista, joka on Iahelld koko maan tasoa

(93,1 prosenttia).

Vuoden 2024 aikana saanndllisen kotihoidon piirissa oli 8,6 prosenttia 75 vuotta tayttaneesta vaestosta
(koko maa 13,1 prosenttia). Maara on hyvinvointialueiden alhaisin, mita osin selittdd alueen ikdantyneiden
muuta maata vahaisempi palvelutarve (ikdantyneiden suotuisampi ikdjakauma). Alueelta
valmisteluryhmassa saadun tiedon mukaan kotihoidon asiakasmaara on kuitenkin kasvanut vuosien 2023 -
2024 valilla 16,5 prosenttia ja vuodesta 2024 vuoden 2025 marraskuuhun mennessa 5,6 prosenttia.
Kotihoidon etakayntien osuus on noussut selvasti vuodesta 2023, jolloin osuus kaikista kotihoidon
kaynneista oli 7,89 vuoteen 2024, jolloin osuus oli 10,59. Osuus on maan suurimpia.

Alueen oman seurannan mukaan saanndllisen kotihoidon asiakkaat ovat toiseksi huonokuntoisimpia koko
maassa ja vaativat siksi enemman palveluaikaa. Alue toi valmisteluryhmassa katsantonaan esiin, etta
asiakkaat myds aloittavat ja lopettavat sdannollisessa kotihoidossa verrokkeihin ndhden heikommalla
toimintakyvylla. Alueen mukaan kotihoidon ja kotona asumisen tuen palvelujen riittdvyys vastaa tarpeisiin,
mutta THL:n Terve Suomi -kyselyssa runsas kolmannes niitd tarvinneista piti niita riittdmattémina. Alueen
mukaan asiakkaiden tyytyvaisyys palvelun laatuun on hyva. Alueella on asetettu tavoitteeksi, etta toteutunut
palveluaika voi alittaa suunnitellun korkeintaan 5 prosenttia kuukaudessa. Asiakkaiden palvelutarvetta ja
sen muutosta seurataan systemaattisesti ja palvelutuntien muutokset hoito- ja palvelusuunnitelmaan
tehdaan sen mukaisesti. Vuoden 2025 tammi-marraskuun kuukausien keskiarvo poikkeamissa on
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-3,4 prosenttia ja vaihtelu kuukausien valilla on -1,9 prosentista -6,3 prosenttiin. Tilanne on parantunut
vuodesta 2024, jolloin keskiarvo oli -7,2 prosenttia.

Omaishoidon tuen 75 vuotta tayttdneiden asiakkaiden osuus vastaavan ikaisesta vaestdsta oli jonkin verran
kansallista keskiarvoa alhaisempi (3,3/4,0). Osuus oli hieman laskenut edellisesta vuodesta (3,5).

Vuoden 2024 lopussa iakkaiden ymparivuorokautisessa palveluasumisessa oli 6,2 prosenttia 75 vuotta
tayttaneista (koko maa 6,4 prosenttia), osuus oli maan seitsemanneksi pienin. Alueella tavoitellaan
ymparivuorokautisen palveluasumisen osalta 5,6 prosentin peittavyytta vuoteen 2030 mennessa.

Alueen nakemyksen mukaan asumispalvelujen riittdvyys ei ole vastannut palvelutarpeen arviointien
perusteella myonteisista paatdksista lisdantynytta jonoa ja kasvanut ostopalvelutarve on nostanut
kustannuksia vuonna 2025. Ostopalvelujen osuus ymparivuorokautisesta asumispalvelusta oli maan
toiseksi suurin. Asumispalvelujen oman tuotannon riittamattémyys on kasvattanut alueella
ostopalveluriippuvuutta, hidastanut palveluihin paasya seka jarruttanut palvelurakenteen keventamista.
Lisarahoitushakemuksessaan alue tuo esiin, ettéd vuoden 2025 talousarvion ylitys johtuu osin ikaantyneiden
asumispalvelujen kasvaneesta tarpeesta. Hakemuksessa esitetaan, etta kertaluonteisen lisarahoituksen
avulla hyvinvointialue kykenee vastaamaan nopeasti kasvaneeseen hoito- ja palvelutarpeeseen
ikdantyneiden palveluissa. Lisarahoitustarve iakkaiden palvelujen osalta on 9,3 miljoonaa euroa (yhteensa
idkkaiden ja vammaisten palvelujen toimialalla 13,5 milj. euroa, josta vammaispalvelujen osuus on 4,2 milj.
euroa).

Alueen valmisteluryhmassa vahvistaman mukaan lisdmaararahatarve iakkaiden palvelujen osalta jakaantuu
siten, etta kotona-asumista tukeviin palveluihin kohdentuisi 3,1 miljoonaa euroa ja asumispalveluihin

6,2 miljoonaa euroa. Asumispalvelujen osalta kyse on ollut talousarvion maararahaylityksesta;
ymparivuorokautisten asumispalveluiden ostojen ylityksesta 5,9 miljoonalla eurolla ja henkildstokulujen
lisdyksista (mm. ylitydt ja sijaisten kdytdn kustannukset) omissa asumispalveluissa 0,3. Kotihoidon osalta
kyse on ollut asiakasmaaran kasvusta seka ostopalvelujen hinnankorotuksista.

Yhteisollinen asuminen on vuonna 2025 ollut hyvinvointialueella viela pienimuotoista, paikkamaara on
kuitenkin kasvamassa ymparivuorokautisen asumispaikkojen muutoksen myo6ta. Yhteiséllisen asumisen
asiakkaita oli 0,7 prosenttia 75 vuotta tayttadneistd (koko maa 0,6 prosenttia). Osuus oli hieman noussut
edellisesta vuodesta (0,6). Omiin palveluihin on tarkoitus lisatad paikkoja edelleen muuttamalla
ymparivuorokautisen palveluasumisen paikkoja yhteiséllisen asumisen paikoiksi luonnollisen poistuman ja
asiakkaiden omien muuttotoiveiden mukaisesti. Omat uudiskohteet rakentuvat vuosien 2027-2029 aikana.
Yhteisdllinen asuminen on myds kilpailutettu uudelleen ja tarjontaa on saatu sen my6ta vahvistettua.
Ostopalveluihin on tulossa vuoden 2026 aikana kaksi noin 30 paikkaista asumispalveluyksikkda, joissa
painotus on ymparivuorokautisessa palveluasumisessa. Naita paikkoja kaytetaan tarpeen mukaan.
Tavoitteena yhteisollisessd asumisessa on 2 prosentin peittdvyys vuoteen 2030 mennessa.

Alueelta saadun tiedon mukaan lakisdateisen kolmen kuukauden maaraaika ikdantyneiden
palveluasumisessa on toistuvasti ylitetty vuoden 2025 alussa kaytdssa olleen kapasiteetin
riittdmattdmyyden vuoksi. Alueelta valmisteluryhmassa 12.12.2025 saadun tiedon mukaan ajalla 1-11/2025
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palveluun paasyn odotusajan keskiarvo yhteisélliseen asumiseen on ollut 117 vuorokautta ja
ymparivuorokautiseen palveluasumiseen 94 vuorokautta, joka tarkoittaa sita, ettd molemmissa
palvelumuodoissa on ollut asiakkaita, joiden palveluihin paasy on ylittdnyt kolmen kuukauden lakisaateisen
maaraajan. [kaantyneiden asumispalveluja odottavat kuormittavat palveluketjun muita toimijoita ja
heikentavat virtausta, aiheuttaen muun muassa erikoissairaanhoitoon siirtoviivekustannuksia.
Ostopalvelujen asiakasmaara oli kasvanut vuoden 2025 aikana merkittavasti (147 asiakasta), silla
ostopalveluja lisddmalla on pystytty vastaamaan asiakkaiden palvelun saantiin lakisdateisessa ajassa.
Alueelta saadun tiedon mukaan valmisteluryhman tyéskentelyn kdynnistyessa asumispalvelun toteutumisen
maaraaika ylittyi vain yksittaistapauksissa.

Valmisteluryhmassa alueelta saadun selvityksen mukaan asumispalvelujen lisdykset oli vuonna 2025
kohdistettu asiakkaille, jotka olivat odottaneet asumispalvelupaikkaa yli kolme kuukautta ja jotka olivat olleet
hyvinvointialueen muiden palvelujen piirissa. Naista asiakkaista suurin osa (n. 30 prosenttia) siirtyi
akuuttiosastolta, jossa hoitovuorokauden yksikkdkustannus oli 423 euroa. Toiseksi suurin osa noin

25 prosenttia siirtyi kotihoidosta, jossa suurimman kayntimaaran asiakkailla palvelun jarjestamisen
kuukausikustannus oli samaa tasoa kuin ymparivuorokautisessa asumispalvelussa. Asiakkaista 20
prosenttia siirtyi lyhytaikaishoidon yksikoista, joissa hoitovuorokauden yksikkdkustannus oli 310 euroa,

10 prosenttia kriisiyksikdsta, joissa hoitovuorokauden yksikkdkustannus oli 245 euroa, ja 5 prosenttia
kuntoutuskeskuksesta, jossa hoitovuorokauden yksikkdkustannus oli 464 euroa. Loput noin 10 prosenttia
asiakkaista siirtyi omaishoidon piiristd, jonka arvioitu hoitovuorokauden yksikkdékustannus (omaishoidon tuki
ja palvelut) oli noin 40 euroa. Taman lisaksi jonottajina oli muutama toisesta kunnasta alueelle muuttanut
asiakas.

Valmisteluryhméassa tunnistettiin, ettd kun hyvinvointialueen ymparivuorokautisen palveluasumisen
yksikkdkustannus vuonna 2025 omassa toiminnassa oli ollut 228 euroa ja ostopalveluissa 184 euroa, oli
asiakkaille muun kuin asumispalvelun jarjestdminen ollut hyvinvointialueelle kustannuksiltaan kotihoidon
kustannustasoa vastaavaa tai monen asiakkaan osalta jopa kallimpaa. Samalla valmisteluryhmassa
tunnistettiin, ettd asukkaiden perusoikeuksien toteutumisen varmistaminen on ollut lainmukainen oikea
toimintatapa. Akuuttihoidon osastot, lyhytaikais- ja kriisiyksikdt, kuntoutuskeskus seka kotiutus- ja
arviointiyksikkd on tarkoitettu lyhytaikaisiksi hoitopaikoiksi, joista potilaiden tulee siirtya heille oikeaan
palveluun. Siten asumispalveluiden lisdostot vuonna 2025 olivat olleet valttamattémia potilasvirtauksen ja
palveluiden toteutumisen lainmukaisuuden kannalta.

Alueelta saadun tiedon mukaan pienia ja epatarkoituksenmukaisia asumisyksikéitd on jo lakkautettu.
Hyvinvointialue on arvioinut tarvitsevansa vuosittain vahintdan yhden uuden idkkaiden 60-paikkaisen
asumisyksikon, jotta kasvaviin palvelutarpeisiin pystytaan vastaamaan.

lakkaiden palvelut vaativat hyvinvointialueella vahvistamista ja palvelurakenne kehittamista, jotta
asiakkaiden palvelutarpeisiin voidaan vastata taloudellisesti kestavalla tavalla. Alueella on jo toteutettu ja
on tydn alla useita eri toimenpiteitd. Alue on lisarahoitushakemuksessaan tuonut esiin, ettad kasvanutta
palvelutarvetta ja siitd aiheutuvaa kustannusten kasvua hillitaan toimenpiteilla, jotka pohjautuvat
hyvinvointialueohjelman (2024-2026) kolmeen keskeiseen kokonaisuuteen: asiakkaiden ohjaaminen
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vhdenvertaisesti tarvetta vastaaviin palveluihin, ikdantyneiden palvelujen tuotantorakenteen kehittaminen ja
henkiléstdon kohdistuvat tehostamistoimet.

Ikdantyneiden palveluissa on pilotoitu palveluketjujohtamisen mallia, ja alue odottaa sen parantavan muun
muassa kustannustehokkuutta. Lisdrahoitushakemuksen mukaan alueella on aloitettu
palveluketjujohtamisessa asiakasvirtausta tehostavat toimet. Parhaillaan alueella tehdaan
vaihtoehtokustannuslaskentaa ja mallinnetaan erilaisia palvelupolkuja seka niiden kustannusvaikuttavuutta.
Palveluketjun osalta tavoitellaan ja tehdaan merkittavia muutoksia ketjun alkupaahan esimerkiksi
vastaanottopalveluihin ja asiakasohjaukseen asiakkaan toimintakyvyn oikea-aikaiseen ja varhaisempaan
tunnistamiseen seka siihen reagointiin. Asiakasohjaukseen rakennetaan tydkalua palvelun mydntamisen ja
sen vaikutusten seurannan parantamiseksi. Mikali palveluketjun mukainen resurssien kohdennus toimii
varhaisemmassa vaiheessa, ei jatkossa tarvita nykyistd maaraa asumispalvelujen ostopalvelua
ikdantyneiden maaran kasvusta huolimatta ja palvelut saadaan tarjottua lakisaateisessa ajassa.

Kotihoidon asiakkaan toimintamalli entistd varhaisemman toimintakyvyn muutoksiin reagoimiseksi on
alueella laadittu moniammatillisena yhteistyéna ikadantyneiden kotona asumista tukevien palvelujen,
kuntoutuspalvelujen ja ladkaripalvelujen kanssa ja otettu kayttéon 10/2025. Toimintamalli sisaltaa
asiakkaan toimintakyvyn muutoksen tunnistamisen, muutoksiin reagoimisen, tarkoituksenmukaisten
interventioiden toteuttamisen seka seurannan ja arvioinnin. Tavoitteena on oikea-aikaiset
tarkoituksenmukaiset interventiot mukaan lukien palvelujen riittdvyyden arviointi. Osana tata prosessia on
perustettu tehostetun kuntouttavan kotihoidon alueellinen yksikkd. Valmisteluryhmassa vahvistetun
mukaisesti kotihoidon palvelujen jarjestaminen oli vuonna 2025 toteutunut laissa saadetyn mukaisesti.
Palvelujen jarjestamisessa oli lisatty ostopalveluja, josta aiheutui talousarviomaararahojen ylitys

3,1 miljoonalla eurolla.

Yhteisollinen asuminen ja ymparivuorokautisen palveluasuminen olivat samassa alueen
ostopalvelusopimuksessa, joka olisi ollut voimassa 28.2.2026 asti. Molemmat palvelut kilpailutettiin ja
sopimukset astuivat voimaan vuoden 2025 aikana. Yhteisollisen asumisen sopimus tuli voimaan 1.5.2025
alkaen. Silla ei ollut vaikutusta hintoihin. Y mparivuorokautisen palveluasumisen kilpailutuksessa huomioitiin
vahimmaishenkildstd-mitoituksen lasku, ja sen mukaisesti uudistetut sopimukset tulivat voimaan 1.11.2025
ja 1.12.2025 alkaen. Kustannukset alenevat vuositasolla 1,3 miljoonaa euroa vuodesta 2026 Iahtien. Oman
henkildstdn muutosneuvottelut, huomioiden muun muassa vahimmaishenkiléstoémitoituksen lasku,
kaynnistettiin alueella vasta kesalld 2025 ja toteutettiin henkildstdyksikon aikataulun mukaisesti.
Henkiléstomitoituksen muutoksen seurauksena muutosneuvottelut johtivat valmisteluryhmassa vahvistetun
tiedon mukaan alueella 58 henkilétyévuoden védhennykseen. Henkildstdén vahentyminen ei nakynyt
taloudessa valittdomasti johtuen henkildston pitkista irtisanomisajoista. Varovaisuusperiaatetta noudattavan
arvion mukaan vahintdan 2,4 miljoonan euron vuosisaastot henkildston osalta toteutuvat hyvinvointialueella
vasta vuodesta 2026 alkaen.

Kotiin annettavissa palveluissa kaytettavaa teknologiaa on lisatty:

o Laakeautomaattien maara on kasvanut 361 (12/24) 553 (9/25),
o Kotihoidon asiakkaista lddkeautomaatti kaytdssa: 25 prosenttia (12/24) 38 prosenttia (9/25),
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o Etahoivan kaynnit vuodesta 2024 vuoteen 2025, kasvua 11 prosenttia, ja
o Tekoaly, jota on tarkoitus kayttdda muun muassa kotihoidon asiakkaan toimintakyvyn
muutosten seurantaan, on tulossa kayttéén vuonna 2026.

Hyvinvointialueella tulee varmistaa, etta iakkaiden palveluja on tarjolla tarvetta vastaavasti, jotta palvelut
pystytaan jarjestdmaan lain edellyttdmassa aikataulussa. Kuluvaa vuotta oli hakemuksen
kasittelyajankohtana jaljella niin vahan, etta valmisteluryhmassa tunnistettiin, ettei kaytanndssa uusia toimia
ollut mahdollista toteuttaa enda vuoden 2025 aikana.

Sosiaalihuoltolain mukaiset idkkaiden palvelut toteutuvat valmisteluryhman tyéskentelyaikana lain
edellyttamalla tavalla, eika asiakkaiden oikeus riittaviin palveluihin vaarannu. Alueelta valmisteluryhmassa
saadun tiedon mukaan ymparivuorokautista palveluasumista odottavista asiakkaista yli kolme kuukautta
odottaneiden asiakkaiden maara oli saatu vuonna 2025 hallintaan ja asumispalveluihin odottamisen
maaraaika ylittyi enaa yksittaistapauksissa.

4.5. Vammaispalvelut

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue haki lisarahoitusta idkkaiden palveluihin yhteensa 13,5 miljoonaa euroa.
Valmisteluryhman tyéskentelyn aikana alue on tarkentanut, etta tastd summasta 4,2 miljoonaa euroa
kohdistuisi vammaispalvelujen rahoittamiseen. Vammaispalveluissa lisarahoitustarpeen syyna on alueen
mukaan kehitysvammaisten henkildiden asumispalveluiden palveluostojen lisays 4,2 miljoonalla eurolla
talousarviomaararahoihin nahden, ylityksen taustalla on asiakasmaaran kasvu yhteisollisessa ja
ymparivuorokautisessa asumispalvelussa. Kokonaisuudessaan ymparivuorokautisen asumispalvelun
asiakasmaara kasvoi 32 asiakkaalla vuonna 2025. Valmisteluryhmassa alue selosti, ettd palvelutarpeen
kasvu aiheutui seuraavan kolmen vammaispalvelujen asiakasryhman palvelutarpeen kasvusta: (i) nuoret,
jotka ovat jo lapsuuskodissaan olleet joko omaishoidon tuen tai muun palvelun piirissa; (ii) yhteiséllisen
asumisen palvelujen piirissa olleet henkil6t; (iii) vuonna 2025 alueelle muuttaneet kehitysvammaiset
henkil6t.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen vammaisten henkildiden palvelujen nettokustannukset olivat vuonna
2024 noin 487 euroa asukasta kohden, joka on noin 4 prosenttia alle Manner-Suomen keskimaaraisen
tason (505 euroa). Palvelujen ja tukien saajien maaraan suhteutettuna kustannusten voidaan kuitenkin
todeta olevan koholla. Asukaskohtaiset nettokustannukset ovat nimellisesti kasvaneet vuodesta 2020
vuoteen 2024 noin 8,5 prosenttia vuodessa, joka on noin samaa tahtia, kuin Manner-Suomessa
keskimaarin (8,7 prosenttia). Kaiken kaikkiaan vammaisten henkildiden palvelut muodostivat alueella
nettokustannuksia vuonna 2024 noin 100,8 miljoonaa euroa eli noin 12 prosenttia alueen kaikista
nettokustannuksista.

Vammaisten henkildiden laitospalvelun vaest6on suhteutetut nettokustannukset olivat alueella vuonna 2024
Manner-Suomen keskiarvoa noin 89 prosenttia pienemmat (2 euroa vs. 18 euroa), joka heijastaa sita, etta
vammaisten henkildiden laitospalvelua on alueella purettu. Kustannukset kohdistuvat sen sijaan lahinna
ymparivuorokautisen hoivan asumispalveluihin, joiden nettokustannukset olivat noin 11 prosenttia Manner-
Suomen keskiarvoa korkeammat (223 euroa vs. 201 euroa). Muiden vammaisten henkildiden palveluiden
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nettokustannukset (asumispalvelut ja asumista tukevat palvelut, perhehoito, henkilokohtainen apu, ym.)
olivat noin 4 prosenttia Manner-Suomen keskiarvoa pienemmat (262 euroa vs. 273 euroa). Raskaammat
palvelut, eli laitospalvelu ja ymparivuorokautisen hoivan asumispalvelut, muodostivat alueella
palvelukokonaisuuden nettokustannuksista noin 2 prosenttiyksikk6a korkeamman osuuden kuin Manner-
Suomessa keskimaarin (46 prosenttia vs. 44 prosenttia), viitaten siihen, etta palvelukokonaisuuden
kustannusrakenne on Manner-Suomen keskiarvoa raskaampi.

Vammaispalvelujen ymparivuorokautisen hoivan kustannukset olivat vuonna 2024 maan keskiarvoa
huomattavasti korkeammat (428 euroa/hoitopaiva, koko maa 348 euroa/hoitopaiva). Suuri osa asiakkaiden
palveluista toteutetaan ostoina ja ymparivuorokautisessa asumisessa ostopalvelujen osuus oli vuonna 2024
maan toiseksi suurin. Alueen mukaan ymparivuorokautisen asumispalvelun kustannustasoa selittaa kunta-
ajalta perityt ostopalvelusopimukset. Ostopalveluasiakkaista noin kolmannes on sijoitettu kalliilla
suorahankintasopimuksilla. Toimia hinnankorotusten minimoimiseksi on kaynnistetty ja sopimushallinnan
haasteisiin on pyritty vastaamaan.

Oman tuotannon kapasiteetti ei alueen mukaan riitd vastaamaan kasvaviin palvelutarpeisiin. Vammaisten
henkildiden ymparivuorokautisen asumispalvelun oma tuotanto on ostopalveluja kallimpaa, joten
ostopalveluiden kayttd on perusteltua. Oman tuotannon korkeaa hintaa selittda alueen mukaan aiemmin
tehty ratkaisu palkkojen harmonisoinnista karkipalkkojen tasolle, seka lisaksi asumispalvelujen vajaakaytto,
joka johtuu vanhoista, laadullisesti puutteellisista ja toimintaan soveltumattomista ETEVA-kuntayhtyman
aikaisista omakotitalokohteista seka asiakkaiden hajautumisesta laajalle alueelle.

Alueen mukaan vammaisten henkildiden asumisen palveluissa on tehty tuotantotapa-analyysi alkuvuodesta
2025. Taman avulla saatiin tietoa palvelujen kustannuksista eri tuottamisen tavoilla palvelujen
verkostosuunnittelua varten. Tavoitteena on korvata pienia asumispalveluyksikdita
kustannustehokkaammilla ratkaisuilla. Investointisuunnitelman mukaisen uudiskohteen rakentaminen
saadaan kayntiin vuonna 2026. Palvelu uudessa yksikdssa pyritaan aloittamaan alkuvuonna 2027. Osana
verkostosuunnitelman paivittamista toiminta kayttdasteeltaan matalassa asumisen yksikdssa on paattynyt
kevaalla 2025.

Omaa palvelutuotantoa on saatu vahvistettua ja vahennettya ostopalveluita asumispalvelujen osalta, vaikka
ostopalvelut ovat jatkossakin keskeinen osa vammaisten henkildiden asumispalveluiden jarjestamista.
Vaikka osa yksikdista korvataan uudisrakennuksilla vuodesta 2027 alkaen, muutos ei hillitse kustannuksia
nopealla aikajanteelld, eikd uudisrakentaminen merkittavasti lisdd oman tuotannon kapasiteettia. Lisaksi
vammaispalveluiden asuminen on pitkdaikainen — usein elinikdinen — koti, eikd palveluntuottajan
vaihtaminen kustannusten vuoksi ole useinkaan mahdollista ilman merkittavaa muutosta tai jopa haittaa
asiakkaalle.

Alueen mukaan sen on valttdmatdnta tuottaa erityishuoltoa saavien asiakkaiden raskaita,
ymparivuorokautisia palveluja itse ja ettd kyseisia palveluja on erittéain haasteellista jarjestaa ostopalveluna.
Alue on pystynyt vastaamaan erityisen vaativaan palvelutarpeeseen omalla palvelutuotannolla, jolloin on
voitu valttaa vielad raskaampi laitospalvelu.

VALTIONEUVOSTO PL 23, 00023 Valtioneuvosto vn.fi p. 0295 16001
STATSRADET PB 23, 00023 Statsradet vn.filsv Tfn 0295 16001

20(34)



VALTIONEUVOSTO
STATSRADET

Kokonaisuudessaan Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen asukkaiden palvelutarve on maan matalimpia.
Alueen vammaispalveluissa asiakasmaarat ovat suhteellisen vahaiset. Kehitysvammaisten henkiléiden
laitospalveluissa Keski-Uudenmaan osalta vertailukelpoista tietoa ei ole saatavissa. Kehitysvammaisten
henkildiden ymparivuorokautisessa palveluasumisessa oli vuoden 2024 lopussa 160,8 asiakasta

100 000 asukasta kohden (koko maa 184,2). Luku on neljanneksi alhaisin hyvinvointialueiden valisessa
vertailussa. Vaikeavammaisten henkiléiden palveluasumisessa oli vuoden 2024 aikana 58 asiakasta
100 000 asukasta kohden (koko maa 123,2). Tassakin asiakkaiden osuus on maan neljanneksi pienin.

Alueella oli kaikkein vahiten henkildkohtaisen avun asiakkaita (364,6) sataatuhatta asukasta kohden
vuonna 2024 (koko maa 592). Vuoden 2024 aikana hyvinvointialueella oli 1301,5 vaikeavammaisten
henkildiden liikkumista tukevien palvelujen saajaa 100 000 asukasta kohden (koko maa 1514,3). Osuus
vastaa maan keskitasoa.

THL:n arviointiraportissa todetaan, ettd alueen mukaan vammaisten henkildiden sosiaalipalvelujen riittavyys
vastaa tarpeisiin, mutta I&hes puolet palveluja tarvinneista piti niita riittdmattomina. Saatavuutta on
parannettu lisaamalla etapalveluja ja keskittamalla palveluja.

Hyvinvointialueella on jo kevennetty palvelurakennetta purkamalla laitospalvelua. Palvelurakennetta
kevennetaan lisdamalla yhteisdllista asumista. Alue on systemaattisesti kehittanyt omaa tuetun asumisen
palvelua vastaamaan aiempaa paremmin myo6s niiden asiakkaiden palvelutarpeisiin, joiden tuen tarve
ylittda tavanomaista tuetun asumisen palvelun.

Eteld-Suomen aluehallintovirasto on 20.11.2025 antanut hyvinvointialueelle huomautuksen siita, etta se ei
ole antanut kehitysvammaisten erityishuollosta annetun lain (519/1977) edellyttdmia rajoitustoimenpiteita
koskevia selvityksia lain edellyttdmalla tavalla. Ongelman taustalla ovat asiakastietojarjestelman epaselvat
raportit. Alueen mukaan epakohdat on tunnistettu ja niihin on reagoitu omavalvonnallisilla toimenpiteilla,
kuten poikkeamailmoituksilla, ICT-yhteistyolla ja jarjestelmakehityksen kdynnistamiselld. Hyvinvointialue on
sitoutunut kehittamaan raportointia vuoden 2025 loppuun mennessa tietoaltaan avulla, ja mikali tilanne ei
korjaannu, tehdaan valvontalain mukainen ilmoitus.

Vammaispalvelulain (675/2023) mukaisiin palveluihin on paasaantdisesti maararahoista riippumaton eli
subjektiivinen oikeus, mikali myontadmisperusteet tayttyvat. Kaytettavissa olevan tiedon perusteella
vammaispalvelujen lakisaateinen jarjestdminen ei nayta alueella vaarantuneen ja palvelut toteutuvat
lainsdadanndn mukaisesti. Alueella on lisdksi suunniteltu ja tehty laajasti toimia jarjestdmisen haasteiden
ratkaisemiseksi eli ostopalvelujen kustannusten hillitsemiseksi, oman tuotannon lisdamiseksi tietyissa
palveluissa seka palvelurakenteen keventamiseksi ja palveluverkon paivittamiseksi. Muutokset toteutuvat ja
vaikuttavat osin vasta tulevina vuosina. Vammaispalveluissa erityisesti asumispalveluiden muutoksia
suunniteltaessa on otettava huomioon palvelun jatkuvuus, koska kyseessa on vammaisen henkilon koti
l&htokohtaisesti pysyvasti tai pitkdaikaisesti. Tdma vaikuttaa muutosten aikatauluun.
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4.6. Tyoikaisten sosiaalipalvelut

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen tydikaisten sosiaalipalvelujen nettokustannukset olivat vuonna 2024
noin 109 euroa 18-64-vuotiasta asukasta kohti, joka on noin 5 prosenttia alle Manner-Suomen
keskimaaraisen tason (114 euroa). Tyoikaisten sosiaalipalvelut muodostivat alueella nettokustannuksia
vuonna 2024 noin 13,5 miljoonaa euroa eli noin 2 prosenttia alueen kaikista nettokustannuksista.

Hyvinvointialueella mydnnetaan hyvin vahan tdydentavaa ja ehkaisevaa toimeentulotukea kansallisesti
verrattuna, mutta toimeentulotuen myontamisen kriteerit ovat lainmukaisia. Yhteisty6ta aikuisten
sosiaalipalvelujen palvelujen ja nuorten palveluiden valilla on vahvistettu ja se toimii hyvin. Lisaksi nuorten
aikuisten osalta aktivointisuunnitelmat tehdaan yhteistydssa tyodllisyysalueen kanssa lain maarittamien
ehtojen mukaan, myds jalkihuollon palvelujen kanssa tehdaan yhteisty6ta. Mielenterveyspalvelujen ja
paihdepalveluja koskevien tietojen erottelussa alueella on haasteita. Alue on kaynnistamassa asumisen
verkostoa, jossa palveluja koordinoidaan keskistetysti. Tydikaisten asumispalveluille ei ole erillisia yksikdita
alueella, mutta tarve on tunnistettu.

Tyoikaisten sosiaalihuollon palveluiden jarjestdmiseen ja saatavuuteen liittyvaa ongelmia ei
hyvinvointialueella yleisesti ole, ja mahdollisissa yksittdistapauksissa ilmenneisiin ongelmiin on kohdistettu
toimia asianmukaisesti. Palvelujen jarjestamisen arvioidaan kokonaisuutena toteutuvan laissa saadetyn
mukaisesti.

4.7. Lasten, nuorten ja perheiden palvelut

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen lasten, nuorten ja perheiden sosiaalihuollon avopalvelun ja
lastensuojelun nettokustannukset olivat vuonna 2024 yhteensa noin 2 118 euroa alle 18-vuotiasta asukasta
kohden, joka on noin 2 prosenttia alle Manner-Suomen keskimaaraisen tason (2 158 euroa). Alle 18-
vuotiaaseen vaestodn suhteutetut nettokustannukset ovat nimellisesti kasvaneet vuodesta 2020 vuoteen
2024 noin 9,6 prosentin vuosivauhtia, joka edustaa noin samaa tahtia, kuin Manner-Suomessa keskimaarin
(9,4 prosenttia).

Alueen vaestdn palvelutarpeeseen suhteutettuna (tarvevakioituna) lastensuojelun kustannukset olivat
vuoden 2024 ennakkotiedon perusteella noin 21 prosenttia yli maan keskiarvon. Kaiken kaikkiaan lasten,
nuorten ja perheiden sosiaalihuollon avopalvelu ja lastensuojelu muodosti alueella nettokustannuksia
vuonna 2024 noin 89,3 miljoonaa euroa eli noin 11 prosenttia alueen kaikista nettokustannuksista.

Lastensuojelun laitoshoidon alle 18-vuotiaaseen vaestdon suhteutetut nettokustannukset olivat vuonna
2024 alueella Manner-Suomen keskiarvoa noin 0,5 prosenttia pienemmat (836 euroa vs. 840 euroa) ja
lastensuojelun ammatillisen perhehoidon nettokustannukset noin prosentin korkeammat (84 euroa vs.

72 euroa). Muiden lastensuojelun palvelujen, eli lastensuojelun avohuollon ja perhepalveluiden
nettokustannukset olivat noin 7 prosenttia Manner-Suomen keskiarvoa pienemmat (660 euroa vs.

699 euroa). Raskaammat palvelut, eli lastensuojelun laitoshoito ja ammatillinen perhehoito, muodostivat
alueen lasten, nuorten ja perheiden sosiaalihuollon avopalvelun ja lastensuojelun nettokustannuksista noin
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prosenttiyksikon korkeamman osuuden kuin Manner-Suomessa keskimaarin (43 prosenttia vs.

42 prosenttia) viitaten siihen, etta palvelukokonaisuuden kustannusrakenne on Manner-Suomen keskiarvoa
raskaampi. Muiden kuin lastensuojelun palvelujen osuus palvelukokonaisuuden nettokustannuksista oli
noin 25 prosenttia, joka on saman verran kuin Manner-Suomessa keskimaarin.

Lastensuojelun sijaishuollon rakenne on ollut vuonna 2024 huomattavan laitosvaltainen: sijoitetuista
lapsista 46 prosenttia oli sijoitettuna laitoksiin (koko maa 38 prosenttia). Lastensuojeluilmoitusten
osuudessa lapsista tai maarassa lasta kohden ei ollut merkittavia eroja kansalliseen keskiarvoon
verrattuna. Lapsiperheiden sosiaali- ja terveyspalvelujen integraatiota on edistetty moniammatillista
perhekeskusmallia hyédyntamalla.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen palveluverkkoa on pyritty uudistamaan palvelupisteita karsimalla,
mutta uudistuksia on ollut vaikea vieda eteenpain. Perhekeskuksiin keskitetaan lasten, nuorten ja
lapsiperheiden palvelut. Talla hetkella toimipisteita on Jarvenpaassa, Nurmijarvella, Mantsalassa ja
Tuusulassa. Jatkosuunnitelmissa on keskittda toiminta kahteen suurempaan perhekeskukseen Hyvinkaalle
ja Tuusulaan, mikd mahdollistaa osaamisen keskittamista.

Lasten maara vahenee Keski-Uudellamaallakin, mutta ennusteen mukaan lasten osuus pysyy maan
keskitasoa korkeammalla. Lahisuhdevakivalta, huoltoriidat, peruskoululaisille haitalliset elintavat,
ylakouluikaisten huumekokeilut, huonosti voivat nuoret, kasvava nuorisoty6ttémyys ja nuorten
syrjaytyminen seka vauvojen maaran lisdantyminen lastensuojelun asiakkaissa ovat alueen haasteita
lasten ja nuorten hyvinvoinnille.

Hyvinvointialueen lastensuojelun sosiaalitydntekijoiden asiakkaiden keskimaarainen lukumaara on ollut
laskusuunnassa ja vastaa maan keskimaaraista tasoa. Kevaalla 2025 tydntekijoilla oli keskimaarin

25,8 asiakasta ja koko maassa 26,4. Enimmaisasiakasmaara ylittyi harvemmin (9 prosenttia) kuin maassa
keskimaarin (13 prosenttia). Lastensuojelun palvelutarpeen arviointien aloittamisesta ja valmistumisesta
alue selvidd maan keskiarvoa heikommin.

Lastensuojelun avohuollon asiakkaita on ollut lasten maaraan suhteutettuna selvasti vahemman kuin
maassa keskimaarin.

Vuonna 2024 Keski-Uudellamaalla synnyttdjaa kohti lasketut aitiyshuollon kdynnit painottuivat maan
keskiarvoihin ndhden hieman enemman erikoissairaanhoitoon (3,9 vrt. 3,3) kuin neuvolaan (7,9 vrt. 9,7).
Lastenneuvolakaynnit toteutuivat vuonna 2024 maan keskitason mukaisesti, mutta laajojen
terveystarkastusten maara 4-vuotiailla oli toiseksi alhaisin hyvinvointialueista. Laajat terveystarkastukset
edellyttavat moniammatillista yhteistyota ja matala maara voi kertoa tilastoinnin tai tarkastusten
toteutumisen haasteista. Vanhempien mielesta lastenneuvolapalvelut eivat toteudu yhta usein
asiakaslahtoisesti kuin maassa keskimaarin.

Opiskeluhuollossa kuraattoripalvelujen jarjestamisessa on paasty lakisaateiseen mitoitukseen, mutta
psykologipalvelujen jarjestdmisessa on ollut jonkin verran haasteita. Vakavia puutteita opiskeluhuollossa on
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ollut koulu- ja opiskeluterveydenhuollon jarjestamisessa. Kouluterveydenhuollossa ja toisen asteen
opiskeluterveydenhuollossa terveydenhoitajilla ja 1adkareilld on ollut Manner-Suomea enemman koululaisia:
kouluterveydenhuollossa terveydenhoitajalla 506 (vrt. 425) ja ladkareilla 4 951 (vrt. 3271) koululaista
henkilétydvuotta kohden ja opiskeluterveydenhuollossa terveydenhoitajille 785 (vrt. 582) ja 1aakareilla 9 916
(vrt. 3491) opiskelijaa henkildtydvuotta kohden. Vuosina 2024—2025 1dakarintarkastukset on pystytty
toteuttamaan aiempaa tasapuolisemmin kaikilla kouluilla. Opiskeluhuoltopalvelujen psykologi- ja
kuraattoripalvelujen lakisdateisia palveluun paasyn maaraaikoja ei alueella seurata.

Vuonna 2025 peruskoululaisista 7 prosenttia ja ammatillisissa oppilaitoksissa opiskelevista 6 prosenttia ei
kokenut paasseensa kouluterveydenhoitajalle yrittdmisesta huolimatta, mika vastaa koko maan tasoa
(8 prosenttia ja 5 prosenttia).

Etela-Suomen aluehallintovirasto antoi 27.9.2023 Keski-Uudenmaan hyvinvointialueelle huomautuksen
(ESAVI/6523/2023), koska alue ei ollut huolehtinut aitiys- ja lastenneuvolatoiminnan seka koulu- ja
opiskelijaterveydenhuollon lakisdateisista palveluista eika lasten, nuorten ja perheiden tasa-arvoisesta
kohtelusta. Erityisesti 1adkaripalvelujen toteutumisessa oli vakavia puutteita: esimerkiksi
kouluterveydenhuollossa laakarin tekemien tarkastusten toteuma oli vain noin 4 prosenttia (kun pitaisi olla
kaikille 1., 5. ja 8. luokkalaisille). Ladkaritydpanos oli vain 2,8 laakaria, kun tarve olisi ollut 18,5.

Koulu- ja opiskeluterveydenhuollon puutteet eivat korjautuneet, silld Etela-Suomen aluehallintovirasto antoi
3.3.2025 Keski-Uusimaan hyvinvointialueelle 1,2 miljoonan euron uhkasakolla tehostetun maarayksen
korjata koulu- ja opiskeluterveydenhuollon puutteet (ESAVI/20697/2024, ESAVI/44437/2024).
Hyvinvointialueen tuli saattaa terveydenhoitajan ja 1ddkarin tekemat maaraaikaiset terveystarkastukset lain
edellyttamalle tasolle marraskuun 2025 loppuun mennessa. Lisaksi aluehallintovirasto kehotti
varmistamaan opiskeluhuollon psykologipalvelujen saatavuuden lain mukaisesti. Taustalla oli merkittavia
puutteita terveystarkastusten toteutumisessa ja psykologipalvelujen saatavuudessa, erityisesti Nurmijarven,
Mantsalan ja Pornaisten alueilla.

Vastauksessaan (ESAVI1/20697/2024) aluehallintovirastolle hyvinvointialue on 8.12.2025 lausunut, etta se
on toteuttanut useita toimenpiteitd asian korjaamiseksi ja toimenpiteiden avulla tarkastusten toteutumista on
merkittavasti parannettu. Kouluterveydenhuollossa terveydenhoitajien ja ladkarien terveystarkastuksissa on
tapahtunut merkittdvaa parantumista aiempiin vuosiin nahden. Terveydenhoitajan maaraaikaiset ja laajat
terveystarkastukset toteutuivat lukuvuonna 2024-2025 yli 99 prosenttisesti ja ladkarintarkastukset noin

64 prosenttisesti. Opiskeluterveydenhuollossa terveydenhoitajien terveystarkastuksista toteutui yli

82 prosenttia ja |1&dkarintarkastuksia tehtiin 1dhes 1 400 kappaletta. Lukuvuoden 2025-2026 osalta
hyvinvointialue kertoi terveystarkastusten lahteneen hyvin kayntiin. Lisaksi alue vahvisti, etta
terveydenhoitajien maaraa oli lisatty henkildstémitoitussuositusta vastaavaksi. Myds l1aakarity6ta on
aiempaa paremmin kohdistettu terveystarkastuksiin. Laakarintarkastusten jarjestamiseen on kaytetty myos
palvelusetelia.

Valmisteluryhmassa 11.12.2025 alueen vahvistamien tietojen mukaan psykologipalvelujen saatavuus oli
vuoden 2025 kuluessa alueella parantunut niin, etta perheneuvolassa, nuorisoasemalla ja
opiskeluhuollossa psykologipalvelujen saatavuus oli hyva.
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Hyvinvointialueella lasten, nuorten ja perheiden palvelujen kustannuksia on hillitty vahentamalla
ostopalveluja, tehostamalla omaa tuotantoa ja panostamalla varhaisen tuen palveluihin. Lastensuojelun
sosiaalitydntekijoiden rekrytointitilanne alueella on parantunut ja nuorisopsykiatrian I1ahetemaarat ovat
vahentyneet 21 prosenttia vuonna 2025. Liséksi lastensuojelun avohuollon asiakasmaarat ovat lievasti
laskeneet vuoden 2025 aikana, mutta huostaanotettujen maara ja kodin ulkopuolelle sijoitettujen
kokonaismaara ovat kasvaneet. Oma lastensuojeluyksikk® on valmistumassa.

Hyvinvointialueella on tehty t6ita koulu- ja opiskeluterveydenhuollon palvelujen saamiseksi lain vaatimalle
tasolle: terveydenhoitajien ja I1dakarien rekrytoinnit, sijaistamissuunnitelma, ryhméaterveystarkastukset,
etapaivien kayton seka terveydenhoitajien ja Iadkarien resurssin seuranta, vastuutehtavien tarkastelu,
kirjaamisen vakiointi ja tarkastusten toteuman seuranta. Vuodelle 2025 alueelle saatiin kuusi uutta
terveydenhoitajan vakanssia. Perhesosiaality6ta on vahvistettu lisdamalla kaksi sosiaalityontekijan
vakanssia. Psykologipalvelujen saatavuus on parantunut. Alueella kokeiltiin koululdakarien
iltavastaanottoja, joista luovuttiin vahaisen kaytdn vuoksi. Lisaksi tarjotaan palveluseteli
koululaakaritarkastuksen toteuttamiseen. Lasten ja nuorten terapiatakuu on lisdnnyt muun muassa
opiskeluhuollon terveydenhoitajien ja ladkareiden tydpanosta, mika on edesauttanut terveystarkastusten
toteutumista. Terapiatakuuta pitaisi toki ensisijaisesti kayttaa tarkoituksensa mukaisesti lasten ja nuorten
terapiapalveluihin. Tehdyilld muutoksilla lapsiperhepalvelut toteutuvat lainsdadannén mukaisesti. Jotta
palvelut eivat enda jatkossa olisi uhattuina, vahintdan nykyinen palvelutaso pitaisi pystya sailyttamaan ja
siirtdmaan viela nykyistd enemman painopistetta perustason palveluihin.

4.8. Pelastustoimen palvelut

Jarjestamisvastuu Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen pelastustoimen palveluista on siirretty
yhteistoimintasopimuksen (22.6.2022) my6ta Vantaan ja Keravan hyvinvointialueelle. Palvelut tuottaa
Keski-Uudenmaan pelastuslaitos, joka on osa Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen organisaatiota. Keski-
Uudenmaan pelastuslaitos tuotti kaikki palvelunsa itse vuonna 2024.

Pelastuslautakunta on kokouksessaan 24.4.2025 paivittanyt hyvinvointialueiden valilld tehtyd sopimusta
pelastustoimen palvelujen jarjestdmisvastuun siirrosta. Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen mukaan
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen seka Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen yhteinen
pelastuslautakunta on ylin pelastusviranomainen, joka valvoo tehtavien asianmukaisuutta. Vantaan ja
Keravan hyvinvointialueen hallintosdannén 25 §:n 5 kohdan mukaan pelastuslautakunnan tehtavana on
vastata toimialallaan sisdisesta valvonnasta ja sen toteutumisen jarjestamisesta, toimeenpanon
valvonnasta ja tuloksellisuudesta seka huolehtia tarvittavilta osin omavalvonnasta ja sen raportoinnista
molemmille hyvinvointialueille. Vastaava kirjaus on Keski-Uudenmaan ja Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueiden yhteistoimintasopimuksessa.

Vantaan ja Keravan seka Keski-Uudenmaan hyvinvointialueiden maantieteellisilla alueilla pelastustoimen
palveluita tuotetaan palvelutasopaatoksen mukaisesti yhtena kokonaisuutena.
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Etela-Suomen aluehallintovirasto on antanut ensimmaisen yksikon toimintavalmiusaikaan liittyvien
puutteiden korjaamiseksi korjausmaarayksen Vantaan ja Keravan hyvinvointialueelle tammikuussa 2024.
Maarayksen mukaisesti ensimmaisen yksikon toimintavalmius tulee saattaa lain edellyttamalle tasolle
vaiheittain vuoteen 2034 mennessa koko alueella. Alkuperaisista 38 ongelmaruudusta 10 ruutua sijaitsee
Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen maantieteellisella alueella.

Etela-Suomen aluehallintovirasto ei ole kyennyt kaikilta osin tekemaan tarkempaa arviota vuoden 2024
palveluiden tilasta, koska Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen selvityksen tiedot olivat olleet paikoin
puutteelliset. Hyvinvointialueen selvityksessa ei ole eritelty toimintatietoja Vantaa-Keravan ja Keski-
Uudenmaan osalta, jolloin Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen pelastustoimen palveluiden tilaa ei ollut
voitu arvioida kuin yleisella tasolla.

Valtiokonttorille elokuussa raportoidun tilinpaatdsennusteen 2025 mukaan Keski-Uudenmaan
hyvinvointialueen pelastustoimen laskennallinen rahoitus ylittda vuoden 2025 nettokayttokustannukset
2 062 300 eurolla. Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen pelastustoimen nettokayttdkustannukset ovat
tilinpaatésennusteessa 18 500 000 euroa ja laskennallinen rahoitus 20 562 300 euroa.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen pelastustoimen asukaskohtainen laskennallinen rahoitus on kasvanut
hyvinvointialuevuosina 3,5 prosenttia vuodesta 2023 vuoteen 2024 verrattuna, 12,4 prosenttia vuodesta
2024 vuoteen 2025 verrattuna ja 16,3 prosenttia vuodesta 2023 vuoteen 2025 verrattuna. Vuosien 2023 —
2025 nousu on ollut hieman yli koko maan laskennallisen asukaskohtaisen rahoituksen keskimaaraisen
15,6 prosentin nousun. Asukaskohtainen laskennallinen rahoitus tulee kasvamaan 2,0 prosenttia vuonna
2026. Samaan aikaan alueen pelastustoimen asukaskohtaiset nettokayttdkustannukset ovat nousseet

4,3 prosenttia vuodesta 2023 vuoteen 2024 verrattuna 6,5 prosenttia vuodesta 2024 vuoteen 2025
verrattuna. Nettokustannukset ovat nousseet kaikkiaan 11,1 prosenttia vuodesta 2023 vuoteen 2025
verrattuna.

Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen pelastustoimen palvelut eivat vastaa taysin kummankaan
hyvinvointialueen riskeja ja uhkia.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen pelastustoimen laskennallinen rahoitus ylittdd vuoden 2025 arvioidut
nettokayttékustannukset 2 miljoonalla eurolla. Vantaan ja Keravan ja Keski-Uudenmaan hyvinvointialueiden
valisen yhteistoimintasopimuksen mukaan molempien alueiden palvelutasoa kehitetdan yhdenmukaisin
perustein. Vantaan ja Keravan hyvinvointialue ei ole kehittdmassa pelastustoimen palveluita vuoden 2025
aikana tavalla, joka edellyttaisi lisarahoitusta Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen pelastustoimen osalta.

5. Valmisteluryhman nakemys hyvinvointialueen
lisarahoituksen tarpeesta

Hyvinvointialueella on oikeus lisarahoitukseen, jos varainhoitovuoden rahoituksen taso muutoin vaarantaisi
perusoikeuskytkentaisten palvelujen jarjestamisen.
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Hyvinvointialueet rahoittavat lakisdateisten tehtaviensa jarjestamisen kustannukset rahoituslain mukaisella
yleiskatteellisella valtion rahoituksella ja toimintatuloilla seka siltd osin kuin on erikseen saadetty, erillisilla
lakisaateisilla korvauksilla. Lisarahoitusoikeuden, -tarpeen ja -maaran arvioinnissa ei tarkastella
hyvinvointialueelle kertynytta alijgdmaa tai sen kattamista, vaan tarkastelun kohteena on alueen
varainhoitovuonna kaytettavissa olevan rahoituksen riittdvyys lakisdateisten tehtavien jarjestamisen
kustannuksiin.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen elokuussa 2025 Valtiokonttorille raportoiman tilinpaatésennusteen
mukaan alueen toimintamenot vuonna 2025 ovat yhteensa 936,83 miljoonaa euroa. Toimintatulojen maara
on 61,37 miljoonaa euroa ja valtion rahoitus on noin 860 miljoonaa euroa. Vuosikate on vuonna 2025 noin
14,53 miljoonaa euroa negatiivinen. Tilinpaatdsennusteessa alijagamaksi on arvioitu 17,83 miljoonaa euroa,
mika uusimmassa tammi-lokakuun tietoihin perustuneessa ennusteessa tarkentui 18,1 miljoonaan euroon.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue on hakenut lisarahoitusta vuodelle 2025 perustuslain 19 §:n

3 momentissa tarkoitettujen riittavien sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamisen turvaamiseksi yhteensa
35 miljoonaa euroa. Hakemuksen mukaan haetusta lisarahoituksesta (i) 3 miljoonaa euroa kohdistui suun
terveydenhuoltoon perusteluna hoitovelan purkaminen, (ii) 13,5 miljoonaa euroa kohdistui ikdihmisten
palveluihin perusteluna ikdantyneiden kasvanut palvelutarve erityisesti asumispalveluissa ja (iii)

18,5 miljoonaa euroa kohdistui erikoissairaanhoitoon perusteluna syntyneen alijgdman rahoitusosuus HUS-
yhtymalle.

Hyvinvointialue haki lisérahoitusta turvatakseen alueensa vaestélle perustuslain mukaiset, rahoituksen
rittdmattdmyyden vuoksi vaarantumisuhan alla olevat sosiaali- ja terveyspalvelut sekd pelastuspalvelut.
Hakemuksen mukaan kertaluonteisen lisarahoituksen avulla Keski-Uudenmaan hyvinvointialue kykenee
vastaamaan nopeasti kasvaneeseen hoito- ja palvelutarpeeseen ikdantyneiden palveluissa, purkamaan
syntynyttad hoitovelkaa suun terveydenhuollossa sekad vastaamaan Uudenmaan alueiden yhteisen
erikoissairaanhoidon aiheuttamista maksuvelvoitteista.

Valmisteluryhman tyon kuluessa haetun lisdrahoituksen maara on tarkentunut 29,43 miljoonaan euroon,
silld suun terveydenhuollon lisédrahoitustarve on nettokustannuksena ollut 1,43 miljoonaa euroa. Haetun
lisdrahoituksen maara perustuu hyvinvointialueen 04/2025 vahvistettuun talousarviomuutokseen, jossa on
hyvaksytty alkuperaisen vuoden 2025 hyvinvointialueen talousarvion maararahojen ylitykset edelld kuvatun
mukaisesti.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialuetta koskevien talous- ja toimintatietojen seka lisarahoitusta selvittavan
valmisteluryhman kokouksissa saatujen selvitysten perusteella valmisteluryhmalle on muodostunut
nakemys, etta hyvinvointialueen jarjestamat sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen palvelut
olivat alkuvuonna 2025 suun terveydenhuollon palvelujen, koulu- ja opiskeluterveydenhuollon lakisaateisten
terveystarkastusten seka ikaantyneiden ymparivuorokautisen palveluasumisen jarjestdmisen osalta
vaarantuneet tai niita olisi uhannut, ilman alueen kohdennettuja toimenpiteita, joiltakin osin vaarantuminen
vuoden 2025 kuluessa.
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Hyvinvointialue toteutti vuoden 2025 kuluessa maaratietoisia toimia hoitoon paasyn ja palvelujen
saatavuuden parantamiseksi seka palvelujen jarjestamisessa ilmenneiden ongelmien poistamiseksi.
Hyvinvointialueella lakisaateisten palvelujen jarjestaminen toteutui kokonaisuutena arvioiden vuoden 2025
lopulla vahintaan laissa sdadetyn mukaisesti.

Alue toteutti vuoden 2025 aikana useita onnistuneita toimia aiemmin koulu- ja opiskeluterveydenhuollossa
havaittujen puutteiden parantamiseksi. Lasten, nuorten, perheiden ja tyoikaisten sosiaalihuollon palvelujen
jarjestamisessa ja saatavuudessa vuonna 2025 havaitut ongelmat osoittautuivat valmisteluryhman
tarkastelussa yksittaistapauksiksi. Kokonaisuutena arvioiden palvelut toteutuivat laissa saadetyn
mukaisesti.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen pelastuspalvelujen jarjestaminen on siirretty yhteistoimintasopimuksen
perusteella Vantaan ja Keravan hyvinvointialueelle. Palvelut tuottaa Keski-Uudenmaan pelastuslaitos, joka
on osa Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen organisaatiota. Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen
pelastustoimen palvelut eivat vastaa tdysin kummankaan hyvinvointialueen riskeja ja uhkia. Keski-
Uudenmaan hyvinvointialueen pelastustoimen laskennallinen rahoitus kuitenkin ylittda vuoden 2025
arvioidut nettokayttékustannukset 2 miljoonalla eurolla. Vantaan ja Keravan ja Keski-Uudenmaan
hyvinvointialueen vélisen yhteistoimintasopimuksen mukaan molempien alueiden palvelutasoa kehitetaan
yhdenmukaisin perustein. Vantaan ja Keravan hyvinvointialue ei ole kehittamassa pelastustoimen palveluita
vuoden 2025 aikana tavalla, joka edellyttaisi lisdrahoitusta Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen
pelastustoimen osalta.

Suun terveydenhuollon palvelujen jarjestamista lukuun ottamatta, kokonaisuutena arvioiden
terveydenhuollon palvelut olivat vuonna 2025 jarjestetty Keski-Uudenmaan hyvinvointialueella laissa
edellytetyn mukaisesti. Terveydenhuollon vuoden 2024 nettokustannusten ndkdkulmasta Keski-
Uudenmaan hyvinvointialueen terveydenhuollon palvelurakenne on ollut oikeansuuntainen suhteessa maan
keskitasoon siten, ettd nettokustannuksista suurempi osuus painottuu perustasolle. Asukaskohtaiset
terveydenhuollon nettokustannukset vuonna 2024 seka niiden kehitys vuodesta 2020 vuoteen 2024 ovat
my0s olleet maltilliset suhteessa maan keskitasoon.

Perusterveydenhuollon vaeston palvelutarpeeseen suhteutetut maan keskitasoa korkeammat kustannukset
viittaavat siihen, etta toimenpiteita toiminnan vaikuttavuuden parantamiseksi olisi ollut tehtavissa. Taman
lisdksi toimenpiteitd useamman toiminnan mittarin (mm. eri terveyspalveluissa hoitoon paasy ja hoidon
jatkuvuus, paivystyksen kayttd, vuodeosastoilla jonottavat ikdihmiset) ndkdkulmasta olisi ollut
terveydenhuollon palvelukokonaisuudessa myos toteuttavissa.

Alueen tuottavuusohjelmassa onkin palveluverkkomuutosten lisaksi esitetty toteutettavaksi monia
toimenpiteitd, kuten omatiimimalli, perustason vuodeosastopaikkojen vahentadminen, vuokratyévoiman
kayton lopettaminen, digitaalisten palvelujen lisddminen ja palveluketjujohtamisen kehittaminen.
Palveluverkkoa lukuun ottamatta muut toimenpiteet olivat valmisteluryhman tyéskentelyn aikana jo
valmistuneet tai toimeenpanossa. Valmisteluryhmassa ministeriét ovat todenneet ndiden sopeutustoimien
olevan kannatettavia ja oikeansuuntaisia. On ymmarrettavaa, etta useiden ja osin paallekkaisten
toimenpiteiden vaikuttava toimeenpano vie aikaa. Kuitenkin toimenpiteiden aikaisempi aloittaminen ja
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pontevampi ja ripeampi toimeenpano olisi merkittavasti helpottanut talouden kokonaistilannetta
varainhoitovuonna.

Vaikka HUS-yhtyma jarjestaa alueen vaeston erikoissairaanhoidon, vastaa Keski-Uudenmaan
hyvinvointialue osaltaan sen rahoittamisesta. Koska erikoissairaanhoidon osuus muodostaa noin
kolmanneksen Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen nettokdyttdkustannuksista, alueen olisi kustannusten
hallitsemiksi tarkoituksenmukaista edelleen panostaa erikoissairaanhoidon toiminnan optimointiin ja HUS -
yhtyman ohjaukseen yhdessa muiden Uudenmaan alueiden kanssa. Erikoissairaanhoidon kaytdn
optimoinnin tulee kohdistua erikoissairaanhoidon kaytén vahentamiseen seka vaikuttavuuden ja hoidon
oikean tason varmistamiseen.

Perusterveydenhuoltoa edelleen vahvistamalla ja sen vaikuttavuutta lisdamalla seka palveluketjujen
sujuvuutta parantamalla pystytdan vaikuttamaan erikoissairaanhoidon kustannusten kasvuun. Erityinen
kehitettava palveluketju on ikdihmisten paivystysketju, joka edellyttdd samanaikaisesti kotona parjaamista
tukevien kotihoidon ja asumispalveluiden, perusterveydenhuollon, kotisairaalan, erikoissairaanhoidon
paivystyksen ja kaiken asteisen vuodeosastohoidon ja jatkohoitoon paasyn jatkuvaa kehittamista.

Valmisteluryhman kokouksissa hyvinvointialue on tarkentanut suun terveydenhuoltoa koskevaa
lisdmaararahatarvetta. Hakemuksessa esitetyn 3 miljoonan euron sijasta, suun terveydenhuoltoa koskeva
hoitoon paasyn ongelmien korjaamiseen vuonna 2025 kohdistettu lisdresursointi oli nettokustannuksena
1,43 miljoonaa euroa. Taustalla on ollut usean vuoden aikana kertyneen hoitojonon korjaaminen, ei
pelkastaan vuoden 2025 aikainen alueen vaeston palvelutarve. Sindnsa alueen suun terveydenhuollon
tarve ei poikkea muusta maasta, eivatka suun terveydenhuoltoa ja vaestdn suun terveyttd kuvaavat
indikaattorit osoita lisaresursointitarvetta suun terveydenhuoltoon loppuvuoden 2025 tilanteessa.

Edella kuvatut taloudellista sopeuttamista koskevien toimien kayttdmahdollisuus terveydenhuollossa
osoittaa, etta alueella olisi ollut kdytettavissd mahdollisuuksia uudelleen kohdentaa resursseja ja
toimeenpanna myds suun terveydenhuoltoa koskevia talouden sopeuttamistoimia.

Sosiaalihuoltolain mukaiset idkkaiden henkildiden palvelut toteutuivat hyvinvointialueella loppuvuonna 2025
lainsdadanndn mukaisesti. Kotihoito jarjestetdan alueella lainmukaisesti. Ymparivuorokautisen
palveluasumisen jarjestaminen oli joidenkin asiakkaiden osalta vuonna 2025 vaarantunut tai palvelun
jarjestamisen vaarantuminen lain tarkoittamalla tavalla on ollut todellinen. Yksittaisia kotikuntaa
kalenterivuoden aikana muuttaneita henkil6ja lukuun ottamatta asumispalvelua odottaneet ovat olleet
hyvinvointialueen muun sosiaali- tai terveydenhuollon palvelun piirissa tai omaishoidon asiakkaita. Alueen
ratkaisu turvata palvelujen jarjestdminen kasvattamalla ostopalvelujen volyymia 147 paikalla on
valmisteluryhmassa syntyneen arvion mukaan ollut perusteltu toimenpide, jolla on kyetty vastaamaan
siihen, etteivat asiakkaiden perusoikeudet ole tosiasiallisesti vaarantuneet ja vaarantumisen uhka on kyetty
ajallisena viiveend minimoimaan muiden, joidenkin palvelujen osalta kallimpien, palvelujen tarjoamisella.
Asumispalveluja koskeva lisamaararahatarve 6,2 miljoonaa euroa perustui hyvinvointialueen
talousarvioylityksen maaraan, josta 5,9 miljoonaa euroa aiheutui ostopalvelujen kustannuksista.
Valmisteluryhman tydskentelyn aikana tarkentui, ettd haetusta lisarahoituksesta 4,2 miljoonaa euroa
kohdistuisi vammaisten henkildiden palvelujen maararahaylitykseen. Lisdrahoitustarpeen syyna on alueen

VALTIONEUVOSTO PL 23, 00023 Valtioneuvosto vn.fi p. 0295 16001
STATSRADET PB 23, 00023 Statsradet vn.filsv Tfn 0295 16001

29(34)



VALTIONEUVOSTO
STATSRADET

mukaan kehitysvammaisten henkildiden asumispalveluiden palveluostojen lisays 4,2 miljoonalla eurolla
talousarviomaararahoihin nahden, ylityksen taustalla on asiakasmaaran kasvu yhteisollisessa ja
ymparivuorokautisessa asumispalvelussa. Asumispalvelujen asiakasmaaran lisays tarkentui

32 asiakkaaseen. Kaytettavissa olevan tiedon perusteella vammaispalvelujen lakisadateinen jarjestdminen ei
nayta alueella vaarantuneen ja palvelut toteutuvat lainsdadannén mukaisesti.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialueen aluevaltuusto paivitti hyvinvointialueen tuottavuus- ja
taloudellisuusohjelman huhtikuussa 2025. Se sisaltda 66 miljoonan euroon saastotoimenpiteet, jotka
ajoittuvat paaosin vuosille 2026 ja 2027. Hyvinvointialue tavoittelee alijgamien kattamista vuoden 2029
loppuun mennessa. Sopeutustoimenpiteistd suurin osa kohdistuu henkiléstoon (43,2 milj. euroa) ja
palveluihin (20,2 milj. euroa) ja vain pieni osa (2,6 milj. euroa) palveluverkkoon. Palveluverkon osuus
sopeutustoimissa on ja on ollut merkittavan pieni. Palveluverkkomuutosten kustannushyoétypotentiaali myds
toiminnallisten muutosten aikaansaamiseksi on tarkea, vaikka se realisoituu viiveella. Valmisteluryhmassa
on tunnistettu, ettd hyvinvointialueen viranhaltijat ovat tehneet palveluverkon keskittamiseksi useita
esityksia, joista vain osasta on tehty paatoksia.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue toimii Iahes kokonaan vuokratuissa tiloissa ja tarjoaa palveluja kaikkien
alueen kuntien alueella lukuisissa toimipisteissa. Aluevaltuuston hyvaksyma palveluverkkovisio ulottuu
vuoteen 2035. Valtio on antanut hyvinvointialueelle loppuvuonna 2024 toimenpidesuosituksen, jonka
mukaan alueen on jatkettava palveluverkkouudistuksia sisaltdvan muutosohjelmansa toimenpiteita,
varmistettava niiden toimeenpano ja kustannusvaikutusten saavuttaminen talouden tasapainottamiseksi.
Vuoden 2025 lopussa valtio on antanut uudelleen toimenpidesuosituksen siitd, ettd hyvinvointialueen on
varmistettava sujuva paatoksenteko ja jatkettava paivitetyn tuottavuus- ja taloudellisuusohjelman
toimenpiteitd toimeenpanoa ja niiden vaikutusten seurantaa talouden tasapainottamiseksi.
Valmisteluryhmassa on tunnistettu, ettd palveluverkon uudistamisen toimeenpanon ja laajuuden
tehostaminen loisi edellytyksid useamman miljoonan euron vuosittaiselle kustannushydtypotentiaalille.

Aluevaltuuston hyvaksyma vuosia 2025-2027 koskeva tuottavuus- ja taloudellisuusohjelma sisaltaa
toimenpiteina useiden hyvinvointialueiden toimintayksikoiden lopetuksen ja tiloista luopumisen. Vuonna
2026 toteutettavien muutosten sdastévaikutuksiksi on ohjelmassa arvioitu yli 1,7 miljoonaa euroa.
Ohjelmassa on vahvistettu toteutettavaksi myds henkiléston lomautuksia vuonna 2026, joiden
saastovaikutukseksi on arvioitu yli 6,6, miljoonaa euroa, ja laajempia lomautuksia myds vuonna 2027,
joiden saastdvaikutus olisi yli 13,2 miljoonaa euroa. Valmisteluryhmassa on tuotu esiin alueen tavoite
toimeenpanna hyvatasoista henkilost- ja muutosjohtamista, ja tavoite on hyvinvointialueuudistuksen
hallitun toimeenpanon nadkdkulmasta kannatettava. Samalla valmisteluryhmassa on tunnistettu
hyvinvointialueen saastétoimia ja talouden muuta sopeuttamista koskeva paatdksenteon vaikeus ja osin
hitaus. Edelld kuvattujen saastdtoimenpiteiden aikaistaminen edes osittain toteutuvaksi vuonna 2025 olisi
kuitenkin turvannut alueen rahoituksen riittavyytta jopa useilla miljoonilla euroilla.

Lisaksi valmisteluryhmassa kasiteltyjen tietojen perusteella on ollut arvioitavissa, etta hyvinvointialueella
olisi ollut vuonna 2025 mahdollisuus toimeenpanna myos sellaisia yksittaisia sopeutustoimia, jotka olisivat
tuoneet suoran kustannusvaikutuksen ja turvanneet varainhoitovuonnattilikaudella kaytettavissa olleen
rahoituksen riittavyytta. Keskeisimpia naista keinoista olisi ollut ikdantyneiden palveluasumisen
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henkildstomitoituksen alentamisen toimeenpano lakimuutoksen aikataulussa jo alkuvuonna 2025 seka
omassa palvelutuotannossa etta ostopalvelusopimuksissa, jolloin varovaisuusperiaatteen mukaan arvioitu
vaikutus olisi ollut yli 3 miljoonaa euroa. Muiden kuin lakisaateisten henkildstdéetujen (esim. ePassi)
taysimaarainen vahennys vuonna 2025 olisi tuonut - toteutetun 50 prosentin sdastdn sijasta - alueen oman
arvion mukaan lisdsdastéa 0,44 miljoonaa euroa. Alueen tuottavuus- ja taloudellisuusohjelmassa vuodelle
2026 toteutettavaksi suunnitellun tydosuusrahan lopettaminen viranhaltijaesityksen mukaisesti jo vuonna
2025 olisi saastanyt alueen menoja noin 256 000 euroa.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue kaynnisti toimintansa padosin aiempien suhteellisen vakavaraisten
kuntien hallinnoiman palvelujarjestelman rakenteisiin. Hyvinvointialueelle siirtyi sellaisenaan muun muassa
tukipalveluostoja koskevia sopimuksia, jotka ovat ensimmaisten toimintavuosien kuluessa osoittautuneet
joiltakin osin erityisesti taloudellisesti alueelle epaedullisiksi. Useita palvelutoimintaa koskevia sopimuksia,
esimerkiksi ikdantyneiden asumispalvelujen osalta, alue on pystynyt uudistamaan varsin hitaasti ja vasta
vuoden 2025 kuluessa. Valmisteluryhmassa saatujen tietojen perusteella on ilmeista, ettéa hyvinvointialue
olisi todennakoisesti saavuttanut kustannushyotya hankintasopimusten uudistamisen tehokkaammasta
toimeenpanosta.

Edella kuvattujen palvelukokonaisuuksien liséksi valmisteluryhma kiinnittdd huomiota siihen, ettd seka
kaytossa olleiden Keski-Uudenmaan hyvinvointialuetta koskevien talous- ja toimintatietojen etta valmistelu-
ryhman tydskentelyn kuluessa saatujen selvitysten perusteella on ilmeista, ettd hyvinvointialueella olisi ollut
kaytossa useita mahdollisuuksia sopeuttaa toimintojaan edelleen siten, etta varainhoitovuoden rahoitus olisi
riittanyt lakisaateisten palvelujen toteuttamiseen, seka siten, ettd valtion rahoitusta olisi voitu kohdentaa
toimintoihin, joiden lakisaateisen tason toteuttamisessa oli havaittu muita kuin vakavia puutteita. Naita
keinoja olisivat ainakin olleet palveluverkon edelleen uudistamisen lisdksi myds palvelurakenteen seka
henkilostérakenteen ja tydnjakojen tarkastelun jatkaminen, tilankaytén tehostaminen, HUS-yhtyman
alueella ja sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistydalueella tehtdva yhteistyd sekd muiden hyvinvointialueiden
kanssa tehtava yhteistoiminta, palveluketjujen sujuvoittaminen seka eri palvelujen saatavuuden ja
jatkuvuuden optimointi. Vaihtoehtoisia tapoja ja usean eri toimenpiteen yhdistelmia toteuttaa edella
kuvattuja tehostamistoimia hyvinvointialueen toiminnassa on niin paljon, ettd niiden kustannusvaikutuksen
yksityiskohtainen arviointi osana lisarahoitushakemuksen kasittelya on erittdin haastavaa.
Lisarahoitustarpeen arvioimiseksi valmisteluryhmassa on otettu huomioon, ettd Keski-Uudenmaan hyvin-
vointialueen maksuvalmius on varainhoitovuonna ollut turvattu lyhytaikaisella lainalla, eika alueella ole ollut
akuuttia kassakriisia. Alueella oli vuoden 2025 lopulla lyhytaikaista lainaa yhteensa 90,4 miljoonaa euroa.

HUS-yhtyma teki vuosina 2023-2024 alijaadmaa yhteensa 141,3 miljoonaa euroa, josta Keski-Uudenmaan
hyvinvointialueen osuudeksi arvioitiin yhteensa 18,5 miljoonaa euroa. Hyvinvointialueen osuus on vuosien
2022-2023 osalta 14,5 miljoonaa euroa. HUS-yhtyma vahvisti valmisteluryhman tyén loppuvaiheessa
(01/2026), etta se ei tule laskuttamaan vuotta 2024 koskevan alijadman maksuosuutta Keski-Uudenmaan
hyvinvointialueelta. Siten hyvinvointialue voi poistaa taseessa olevan 4 miljoonan euron pakollisen
varauksen.

VALTIONEUVOSTO PL 23, 00023 Valtioneuvosto vn.fi p. 0295 16001
STATSRADET PB 23, 00023 Statsradet vn.filsv Tfn 0295 16001

31(34)



VALTIONEUVOSTO
STATSRADET

Kirjanpitolautakunnan? antaman ohjeistuksen mukaisesti hyvinvointialue oli kirjannut yhtyman alijadmaa
koskevan rahoitusosuutensa vuosien 2023 ja 2024 tilinpaatdksiin pakollisena varauksena, jolloin se on
tullut vuoden 2023 osalta otetuksi huomioon valtion Keski-Uudenmaan hyvinvointialueelle vuonna 2025
osoittaman valtion rahoituksen jalkikateistarkastuksessa.

Oikeuskansleri on todennut palvelujen jarjestamista ja alijagdman kattamista koskevan lainsdddannon valista
suhdetta koskevassa ratkaisussaan (OKV 3069/10/2024), etta perustuslakiin ja lakiin perustuvia palveluita
ei voida jattaa lainvastaisella tavalla hoitamatta hyvinvointialueella alijgaman kattamisvelvoitteen
toteuttamiseksi. Tama tarkoittaa myds sita, ettd alueen tulee laatia vuosittain talousarvio siten, etta
lakisaateisten tehtavien jarjestamiseen varataan tarvittavat varat. Hyvinvointialueen tulee tehda talouden
tasapainon saavuttamiseksi sopeutustoimia sen verran, kuin on mahdollista ilman, etta perustuslaissa
jokaiselle turvatut riittavat sosiaali- ja terveyspalvelut tai pelastustoimen palvelut lainvastaisella tavalla
vaarantuvat.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue haki lisarahoitusta HUS-yhtymalle aiempina vuosina aiheutuneen
alijaaman kattamisesta hyvinvointialueelle kohdistuvan maksuosuuden suorittamiseen. Koska lisarahoitus
on tarkoitettu kuluvan vuoden palvelujen rahoituksen turvaamiseen ja ottaen huomioon lisdrahoituksesta
muutoin laissa saadetyt edellytykset, ei lisarahoitusta myonneta edellisten vuosien alijagdman kattamiseen.
Jos hyvinvointialue ei saa katettua alijagamaa hyvinvointialueesta annetun laissa sdadetyssa maaraajassa,
valtiovarainministerié voi laissa saadettyjen edellytysten tayttyessa kaynnistaa arviointimenettelyn.

Johtopaatos

Aiemmin muistiossa esiin tuodun perusteella valmisteluryhman valtioneuvoston edustajien mukaan
edellytykset lisarahoituksen myontamiselle eivat tayty. Keski-Uudenmaan hyvinvointialue katsoo, etta
ikdantyneiden palvelujen jarjestdmisen osalta lisdrahoituksen mydntdmisen perusteet tayttyvat, muilta osin
eivat.

220.12.2023 Kirjanpitolautakunnan lausunto HUS-yhtyman alijgaman kirjaamisesta Uudenmaan hyvinvointialueiden ja
Helsingin kaupungin kirjanpidossa: <https:/kirjanpitolautakunta.fi/-/lausunto-hus-yhtyman-alijaaman-kirjaamisesta-
uudenmaan-hyvinvointialueiden-ja-helsingin-kaupungin-kirjanpidossa>.
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