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Lausuntopyynto luonnoksesta hyvinvointialueiden tehtavia koskeviksi
valtakunnallisiksi tavoitteiksi vuosille 2025-2029

Lausunnonantajan lausunto
Voitte kirjoittaa lausuntonne alla olevaan tekstikenttadan
Yleiset huomiot

Kainuun hyvinvointialue kiittda mahdollisuudesta lausua hyvinvointialueiden tehtdvia koskevista
valtakunnallista tavoitteista vuosille 2025-2029.

Erityisen hyvaa on se, etta eri ministeriot antavat yhteiset valtakunnalliset tavoitteet ja mittarit
hyvinvointialueille, silld se selkiyttdaa hyvinvointialueiden ohjausta myos hyvinvointialueiden
nakokulmasta katsottuna. Hyvinvointialueena toivomme tdmankaltaisen yhdenmukaisen ohjauksen
lisdantyvan.

Esitetyt valtakunnalliset tavoitteet ovat padsaantodisesti kattavat ja monipuoliset, mutta harvaan
asutun hyvinvointialueen nakékulmasta yhdenvertaisuuden toteutuminen on haasteellista jarjestaa.

Vakava virheellisyys seka samalla merkittava ristiriita liittyy palvelujen yhdenvertaisuus -vaatimuksen
tulkintaan pelastustoimen nakékulmasta. Siind missa sosiaali- ja terveysministerié hahmottaa valtion
ohjauksen vaikuttavuusketjun asiakkaaseen saakka, sisaministerio nostaa useassa kohdassa
palvelujen yhdenmukaisuuden tavoitteeksi. Ndma toisistaan eroavat tulkinnat eivat ole
yvhteensovitettavissa. Yhdenmukaisuusvaatimus on suorassa ristiriidassa
vhdenvertaisuusvaatimuksen kanssa, koska se ei salli asiakkaan tilan huomiointia palvelutilanteessa
tai palveluja suunnitellessa. Nykyinen rahoitus perustuu vahvasti rakennusten pinta-alaan, mika
suosii tiiviita taajamia. Palveluille asetettujen vaatimusten tulisi ndakya myos pelastustoimen
rahoituksessa.

Hyvinvointialueet voivat itsehallinnollisesti paattaa palveluiden jarjestamisen tavoista,
jarjestamiseen liittyvista valinnoita ja keinoista, joilla pyritdan turvaamaan yhdenvertaiset palvelut
koko maassa. Yhdenvertaisuus tarkoittaa kaikille ihmisille samoja ihmisoikeuksia ja yhteiskunnallisen
vaikuttamisen mahdollisuuksia, riippumatta kansalaisuudesta, etnisesta alkuperastd, seksuaalisesta
suuntautumisesta, idsta, sukupuolesta, vammasta, sairaudesta tai naihin rinnastettavasta.
Yhdenvertaisuuslain (1325/2014, 2 luku 58§, 78) pohjalta yhdenvertaisuus tarkoittaa velvollisuutta
edistaa julkisessa ja yksityisessa toiminnassa yhdenvertaisuutta ja ehkaista syrjintaa seka tehostaa
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syrjinnan kohteeksi joutuneen oikeusturvaa ja viranomaisen velvollisuutta edistda
yhdenvertaisuutta.

Toimintaa koskevat tavoitteet ovat laaja-alaiset ja varsin runsaslukuiset. Toimintaedellytyksia
koskevat tavoitteet noudattelevat jo tahan saakka ministerididen ohjauksessa hyvinvointialueille
kohdennettuja tavoitteita koskien muun muassa henkil6st6a, tietojohtamista seka yhteistydalueilla
tehtavaa yhteistyota.

Suositellut tavoitteet ovat linjassa Kainuun hyvinvointialueen voimassa olevan strategian kanssa ja
ne tullaan edelleen huomioimaan nyt paivitettdvana olevan strategian tyostamisessa.

Taloudellisen kestdavyyden osalta suosituksissa otetaan kantaa siihen, ettd hyvinvointialueiden tulisi
valttaa lyhytnakoisia ja hetkellisesti vaikuttavia seka mahdollisesti myéhemmin kustannuksia lisaavia
toimenpiteita. Tama on periaatteellisesti hyva suositus, mutta hyvinvointialueen nakokulmasta
katsottuna tavoite on ristiriidassa rahoituksen ja siihen kytketyn aikataulun kanssa.

Valmiussuunnittelun ja varautumisessa tulisi kaikilla toiminnan tasoilla (kansallisessa ohjauksessa
seka yhteistyOalueiden ja hyvinvointialueiden toiminnassa) pyrkia tiiviisti yhteensovitettuun
toimintaan sosiaali- terveydenhuollon seka pelastustoimen valilla. Kansallisen ohjauksen vaillinainen
integraatio tai lainsdadanto ei saa asettaa esteitd hyvinvointialueiden etenemiselle
palveluintegraation kysymyksissa. Esimerkiksi kohdassa 1.1.3. Valmius ja varautuminen: sosiaali- ja
terveyspalvelujen seka pelastustoiminnan palveluiden yhteen-sovittamisen ldhtékohta on
huomioitava my0s toimintaa koskevissa mittareissa valmiussuunnittelun ja varautumisen osalta (5).

Tavoitteisiin liittyvia mittareita on luonnoksessa runsaasti. Useita ehdotetuista seurantamittareista
seurataan myos Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen johdon strateginen tilannekuva —palvelussa.
Mikali mittareita olisi vdahemman, olisi mahdollista kirkastaa keskeisimpia, kunkin tavoitteen
etenemista ja siind onnistumista kuvaavia osa-alueita.

Osa mittareista on hitaasti paivittyvia (esim. sairastavuusindeksi). Mittareista tulisi saada
mahdollisimman ajantasaista tietoa, jotta ne voivat toimia tavoitteiden arvioinnin perusteena.
Raportoinneissa ja tavoitteiden toteutumisen arvioinneissa on hyva huomioida, etta rekisteritiedot
eivat talla hetkella viela kaikilta osin ole kattavia ja luotettavia.

Osa mittareista on kdytanndssa sellaisia, etta niiden mittaaminen on varsin vaikeaa, liki mahdotonta.
Lisaksi joihinkin nyt esitettyihin mittareihin liittyy paljon tulkinnanvaraisuutta, esim. mista ko.
mittarin tieto kerdtaan (esim. Yhteistyd 7.1 yhteiset mittari, kohta 74).

Mittareiden osalta selkeita puutteita liittyy sosiaalipalvelujen mittareihin. Esimerkiksi lakisaateisten
palvelujen saatavuuteen liittyvien maaraaikojen, henkilostomitoitukseen ja ikdaihmisten palveluihin
liittyvien mittareiden puuttuminen kokonaan. Kokonaisuudessaan luonnoksessa esitetyt mittarit
painottuvat terveydenhuoltoon ja pelastustoimeen.

Palvelukohtaiset mittarit (2.2.2 ja 2.2.3) eivat |ahtokohtaisesti asetu strategisen tason ohjaustasolle.
Pelastustoimen palvelutasosta, palveluiden jarjestamisohjelmasta ja palvelustrategiasta
paatantavalta kuuluu aluevaltuustolle, eikd palvelutason yhdenmukaisuus alueiden valilla voi olla
tavoitteena.

Tavoitteena voisivat sen sijaan olla esimerkiksi yhtendiset perusteet tai periaatteet palvelutason
mitoittamiselle alueiden tarpeiden ja toimintaympariston vaatimusten mukaisesti.
Hyvinvointialueiden jarjestamien palveluiden vaikuttavuus muodostuu aikaansaaduista tavoitelluista
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muutoksista asiakkaassa: yksilotasolla ihmisen terveydentilassa, toimintakyvyssa tai hyvinvoinnissa,
jarjestelmatasolla organisaatiossa tai yhteisossa seka laajemmin vaestossa ja yhteiskunnassa.
Mittareita asetettaessa hyvinvointialuetta tulisi tarkastella yhtena kokonaisuutena ja esitetyt
mittarit tulisi mittaamisen tasojen osalta yhteensovittaa pyrkien koko mittariston osalta strategiselle
tasolle.

Esitys horjuu tavoitteiden strategiselta tasolta erityisesti pelastustoimen osa-alueella. Strategisessa
tavoite-asetannassa tulisi tavoitteiden muotoilussa pysytella strategisella tasolla, eika ohjata
yksittaisia palveluiden jarjestamisen liittyvia tapoja tai valintoja. Esimerkiksi kirjaukset siita, jonka
mukaan omatoimista varautumista tuetaan erityisesti pelastussuunnitelmiin kohdistetulla
ohjauksella, neuvonnalla ja valvonnalla tai yleisétilaisuuksien turvallisuutta edistetdaan
viranomaisten, kuntien, hyvinvointialueiden ja kolmannen sektorin yhteistyoll3, tulee esityksesta
poistaa vaarantasoisina kirjauksina.

On huomioitava, etta sisdista valvontaa ja omavalvontaa toteutetaan hyvinvointialueella koko
organisaatiossa yhtendisin periaattein ja menettelytavoin eika pelastustoimen erilliselle tavoitteelle
tassa yhteydessa ole perustetta. Taman vuoksi kansallisessa ohjauksessa tulisi pidattaytya
hyvinvointialueen vastuulle kuuluvien omavalvonnan ja laadun maarittelyista. Perusteeton, vaaralle
tasolle asettuva ohjaus on omiaan heikentamaan eri toimijoiden ymmarrysta rooleista ja vastuista.

Maenpaa Sami
Kainuun hyvinvointialue
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