Toimintaympariston kuvaus
strategiatyon tueksi



Johdanto - Hyvinvointialuestrategia

Laki hyvinvointialueesta (611/2021)
418

Hyvinvointialuestrategia: Pitkan aikavalin
toiminnan ja talouden tavoitteet, jossa
huomioidaan asukkaiden hyvinvoinnin
edistaminen, palvelujen jarjestamisen ja
tuottamisen strategiset linjaukset, laissa
saadetyt palvelutavoitteet, omistaja- ja
henkildstopolitikka seka asukkaiden
osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuudet.

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisesta (612/2021) 11 §

Sote-palvelustrategia: Talouden ja
toiminnan suunnittelun ja johtamisen
asiakirja, jossa paatetaan ja asetetaan
jarjestamis-vastuuseen sisaltavat sosiaali- ja
terveydenhuollon tavoitteet huomioiden
asukkaiden tarpeet, paikalliset olosuhteet,
palvelujen saatavuus seka
kustannusvaikuttavuus.

Laki pelastustoimen jarjestamisesta
(613/2021) 6 §

Pelastustoimen palvelutasopaatos:
Huomioidaan kansalliset merkittavat riskit,
selvitetaan alueella esiintyvat uhat ja niista
aiheutuvat riskit seka maaritellaan toiminnan
tavoitteet, kaytettavissa olevat voimavarat,
tuotettavat palvelut ja niiden taso. Sisaltaa
suunnitelman palvelutason kehittamisesta.

Strategista kokonaisuutta ohjataan useassa laissa. Strategiassa paatetaan toiminnan ja
talouden pitkan aikavalin tavoitteista. Strategiassa huomioidaan vaeston muuttuvat
palvelutarpeet seka ennakoidaan tulevaisuuden toimintaympariston muutoksia.
Hyvinvointialuelaki ohjaa tarkistamaan strategian kerran valtuustokaudessa. Pohteen uuden
aluevaltuuston tavoitteena on paivittaa hyvinvointialuestrategia vuoden 2025 aikana.

Strategian perustana on arvio Pohjois-Pohjanmaan tilanteesta, vaeston
palvelutarpeista seka tulevista toimintaympariston muutoksista.
Toiminnan ja resurssien yhteen sovittaminen on keskeinen nakdkulma
strategiaty6ssa. Myds Pohjois-Pohjanmaan rooli
yliopistosairaalahyvinvointialueena on tarpeen huomioida.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen palvelustrategia sisaltyy
hyvinvointialuestrategian kokonaisuuteen. Nain keskeisista
suunnitelmista muodostuu selkea ja hallittu strategista johtamista,
poliittista ohjausta ja kehittamistyota ohjaava kokonaisuus.
Kokonaisuuteen kuuluvat myos pelastustoimen ja ensihoidon
palvelutasopaatokset seka strategiaa ja palvelustrategiaa taydentavat
ohjelmat, kertomukset yms. Luettelo lakisaateisista ohjelmista 16ytyy
materiaalin lopussa olevista liitteista.

Uusi valtuustokausi on alkanut 1.6.2025. Strategian paivittamisen tueksi
on tuotettu erilaisia materiaaleja, kuten strategiakyselyt, FCG:n kanssa
yhteistyossa tyostetty tulevaisuuskatsaus ja tietoperusteinen analyysi
strategian indikaattoreiden onnistumisesta.

Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueen strategia

Tama toimintaympariston kuvaus on tuotettu strategian paivittamisen aloitusvaiheen tueksi. Jatkossa
palvelutarvetta ja palvelujen kayttda tullaan tarkastelemaan kohdennetummin liittyen mm.

jarjestamissuunnitelman tydstamiseen.
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Pohjois-Pohjanmaan
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Kansallinen ohjaus



Kansallinen ohjaus

Vastuuministeriot (STM, SM ja VM) ohjaavat hyvinvointialueiden toimintaa valtakunnallisilla tavoitteilla, jotka tulee ottaa huomioon hyvinvointialueiden
hyvinvointialuestrategiassa, hyvinvointialueen palvelustrategiassa ja pelastustoimen palvelutasopaatoksessa seka muussa toiminnan ja talouden suunnittelussa.
Paivitetyissa tavoitteissa korostuu vaikuttavuus. Hyvinvointialueiden toimintaa ohjaavat myos mm. erilaiset kansalliset neuvottelut, arvioinnit ja tyoryhmat.

Valtakunnalliset tavoitteet

* 1.6.2025 astuivat voimaan paivitetyt valtakunnalliset hyvinvointialueiden tehtavia koskevat tavoitteet, jotka ovat keskeinen
osa valtakunnallista sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen strategista ohjausta.

» Tavoitteiden tarkoituksena on vahvistaa yhdenvertaista, laadukasta ja kustannusvaikuttavaa sosiaali- ja terveydenhuollon ja
pelastustoimen tehtavien hoitamista.

« Toiminnan tavoitteet kuvaavat toivottua lopputulosta. Ne koskevat vaeston hyvinvointia, terveytta ja turvallisuutta,
yhdenvertaisia palveluja seka taloudellista kestavyytta. Kaikessa hyvinvointialueiden toiminnassa, johtamisessa ja
ohjauksessa tulee painottaa vaikuttavuusperustaisuutta.

» Tavoitteiden saavuttamiseen hyvinvointialueet tarvitsevat hyvinvoivaa ja riittdvaa henkilostda, laadukasta tietoa ja toimivaa
yhteisty6ta. Nain ollen tavoitteiden saavuttaminen edellyttaa esimerkiksi henkildston pito- ja vetovoimaa, digitalisaation
edistamista ja paikallista, alueellista ja valtakunnallista yhteistyota.

« Valtakunnallisten tavoitteiden toteutumista seurataan ja arvioidaan vuosittain mm. hyvinvointialueneuvotteluissa.

Hyvinvointialueiden tavoitteet vuosille 2025-2029.

Kansallinen palvelureformi
» Kansallisella palvelureformilla tdydennetaan sote-uudistusta.

+ Reformin toimeenpano tapahtuu lainsaadantdmuutosten, ohjausjarjestelman uudistamisen seka ohjelmien ja hankkeiden
kautta yhteisty0ssa ja vuorovaikutuksessa hyvinvointialueiden kanssa. ™
dlkultavuus

+ Kansallisen palvelureformin tavoitteiksi on kirjattu: st
* ennaltaehkaisyn vahvistaminen '
* palveluiden integraation, saatavuuden ja jatkuvuuden parantaminen
+ palvelujarjestelman selkeyttaminen
» vaikuttavuuden ja kustannusvaikuttavuuden lisaaminen Henkilgstd ~ Tietn  Yhteistyd
*, varautumisen ja hairiotilanteiden hoidon vahvistaminen.

» Hyvinvointialuereformin eteneminen ja siihen liittyva ohjauskokonaisuuden kehittdmisesta on julkaistu loppuraportti (VN).

Hyvinvaint,

Lahde: Valtioneuvoston julkaisuja 2025:57


https://vm.fi/paatos?decisionId=3953
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-383-944-1

Vastuuministerioiden neuvottelut

Ministerididen ohjaus: ”Pohteen on jatkettava maaratietoisesti toiminnan ja
palveluiden uudistamista seka talouden tasapainottamista palveluiden
saatavuus huomioiden.”

* Valtiovarainministerio, sosiaali- ja terveysministerio ja sisaministerio neuvottelevat vuosittain
jokaisen hyvinvointialueen kanssa hyvinvointialueen jarjestamisvastuuseen kuuluvien
tehtavien toteuttamisesta ja hyvinvointialueen taloudenhoidosta. Neuvottelujen tarkoituksena
on tukea hyvinvointialueen toiminnan vaikuttavuutta, taloudellisuutta ja tuloksellisuutta seka
ohjata hyvinvointialueen jarjestamistehtavia strategisella tasolla valtioneuvoston asettamat
valtakunnalliset strategiset tavoitteet huomioiden.

* Edelliset Pohteen ja vastuuministerididen neuvottelut olivat lokakuussa 2024.

* Neuvotteluissa annettiin toimenpidesuositukset, jotka tulee huomioida sote-
jarjestamissuunnitelman, pelastustoimen palvelutasopaatoksen, tuottavuus- ja
taloudellisuusohjelman seka talousarvion valmistelussa ja toimeenpanossa.

*  Maaliskuussa 2025 julkaistussa sosiaali- ja terveysministerion selvityksesta
hyvinvointialueiden sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisvastuun toteutumisesta vuonna
2024 Pohteen todettiin olleen parhaimpien joukossa tyovoimavuokrauksessa ja sosiaali- ja
terveydenhuollon peruspalvelujen kustannusten osuudessa kokonaiskustannuksissa.
Heikoimpien joukossa Pohde oli hoitoonpaasyn mittareissa.
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Valtiovarainministerion seka sosiaali- ja

terveysministerion suositukset:

1. Alueen on maaratietoisesti jatkettava toiminnan ja
palveluiden uudistamista seka talouden tasapainottamista.

2. Alueen on varmistettava lasten, nuorten ja perheiden
perustason palveluiden saatavuus

3. Alueen on varmistettava yliopistollisen sairaalan
tuottavuushyotyjen toteutuminen

Sisaministerion suositukset pelastustoimelle:
1. Alueen on jatkettava toiminnan uudistamista.

2. Onnettomuuksien maaraa tulee vahentaa tehokkaasti ja
tulipalojen maara tulee puolittaa vuoteen 2030 mennessa.
Hyvinvointialueiden tulee onnettomuuksien ehkaisytyossa
kiinnittdd huomiota laadun ja vaikuttavuuden
vahvistamiseen.

3. Hyvinvointialueiden tulee parantaa toimintavalmiutta
alueella toimintaymparistdn riskeja vastaavalle tasolle.

4. Hyvinvointialueiden pelastustoimien tulee varmistaa, etta

vaestonsuojeluun varautumiseen kohdennetut resurssit ja
osaaminen ovat riittdvat ja suuntautuvat lakisaateisten
tehtavien toteuttamiseen.

5. Hyvinvointialueiden tulee kiinnittaa erityista huomiota
pelastusalan tyohyvinvointiin ja tyoturvallisuuteen.




THL:n alueellinen asiantuntija-arvio

THL:n arvion mukaan Pohteella on meneillaan tuottavuus- ja taloudellisuusohjelman toimeenpano, joilla on muun muassa kevennetty

palvelurakennetta lisaamalla kotiin annettavia palveluita. Taloudelliset nakymat ovat kohtalaisen hyvat, mutta sopeuttamistoimenpiteita

on valttamatonta jatkaa. Vuoden 2024 erikoisteemana olivat ikaantyneiden palvelut.

THL arvioi vuosittain sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamista valtakunnallisesti, yhteistyoalueittain ja
hyvinvointialueittain (laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta 612/2021, 308).

Syksylla 2024 julkaistussa Pohteen alueellisessa asiantuntija-arviossa todettiin muun muassa, ettda Pohteen

tuottavuus- ja taloudellisuusohjelmalla vastataan hyvin sosiaali- ja terveysministerion ja valtiovarainministerion syksylla

2023 antamiin toimenpidesuosituksiin.

Arvion mukaan integraatio on parantanut hoitoketjun sujuvuutta. Uusien kotona asumista tukevien toimintamallien
kustannusvaikuttavuus nakyy terveydenhuollon kustannuksissa, muun muassa 75 vuotta tayttaneiden
perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon paivystyskayntien vahentymisena seka sairaalassa vietettyjen
jatkohoidon odotuspaivien vahentymisena. Lisaksi konsultaatiomahdollisuudet ovat parantuneet.

Henkilostopula on vaikuttanut hoidon saatavuuteen. Hoidon saatavuuden parantamiseksi digitaalisen sote-keskuksen
laajentamista on nopeutettu. Arviossa suositeltiin henkilostopulan helpottamiseksi hoidon jatkuvuusmallin nopeampaa
laajentamista, mita on Pohteella edistetty maaratietoisesti. Arviossa todettiin, etta henkilostdohjelman strategiset
linjaukset ovat jalkautumassa muun muassa henkiloston osaamista lisataan ja yllapidetaan monimuotoisilla ja

kohdennetuilla koulutuksilla, osaamisenhallintajarjestelma on otettu kayttoon ja esihenkildille jarjestetaan valmennusta.

Asukkaiden yhteydensaantia palveluihin ja palveluohjausta on selkiytetty. Yhdenvertaista palvelujen saatavuutta
varmistetaan esimerkiksi perhekeskuksen yhdella yhteydenottokanavalla, vammaispalvelujen ensiarviotiimilla ja
aikuissosiaalitydn arviointitiimilla. Hoidon tarpeen arviointiin on panostettu.

Pohteella tulisi kiinnittaa huomiota esimerkiksi lasten ja nuorten perustason mielenterveyspalveluiden saatavuuteen.

Vanhenevan vaeston osalta tulisi huomioida riittavat matalan kynnyksen palvelut tdman paivan elakoityvien
hyvinvoinnin ja toimintakyvyn kannalta, jotta voitaisiin loiventaa tulevien vuosien voimakasta palvelujen tarpeen
kasvua.

Pidemmalla aikavalilla Pohteen talousnakymat ovat kohtalaisen myonteiset, vaikkakin talouden hallintaan liittyy riskeja
kuten pula osaavasta henkilostosta. Arvion mukaan sopeuttamistoimenpiteiden systemaattinen toimeenpano myos
jatkossa on kuitenkin valttamatonta.
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Tulevaisuuden kehityssuunnat kansallisesti

Loppuvuodesta 2024 julkaistiin
Tulevaisuusselonteon 1. osan
strateginen toimintaymparistéanalyysi,
jossa on tunnistettu Suomen

tulevaisuuteen vaikuttavia geopoliittisia,

taloudellisia, yhteiskunnallisia,
teknologia, ymparistollisia seka
lainsdadanndllisid muutoksia ja niiden
vaikutuksia.

Selonteossa on luotu poikki-
hallinnollinen yhteinen ennakointi- ja
toimintaymparistétieto, joka on
tarkoitettu paatdksenteon tueksi.
Toimintaymparistdanalyysi ei edusta

hallituksen tai ministerididen virallista
kantaa tai nakemyksia.

Muita kansallisia julkaisuja:

+ Sitran julkaisut

» Selvitys keinoista kannustaa alalta
poistuneita, tyottomia ja elakkeella
olevia |ahi- ja sairaanhoitajia seka
alan opiskelijoita sosiaali- ja
terveysalan tyohon

» Tybkykyinen Suomi 2023-2027
Tydikdisen vaeston tyd- ja
toimintakyvyn edistaminen

» Terveydeksi — kansallinen terveys- ja

hyvinvointiohjelma.
Toimeenpanosuunnitelma

» Pohjoisen Suomen ohjelma

» Ratkaisuja kestdvan yhteiskunnan
rakentamiseen

» Harvaan asuttujen alueiden
turvallisuus 2025

Tulevaisuudessa kansallisesti arvioituna ja hyvinvoinnin nakokulmasta keskeisia
teemoja ovat muun muassa planetaarisen terveyden ja hyvinvoinnin uhka,
mielenterveysongelmien kasvu, digitalisoituvan ympariston vaikutukset

. =g =i . F . . . . Tulevaisuusselonteon 1. osan
hyvinvointiin seka liikkumattomuudesta ja lihavuudesta johtuvien sairauksien stinteainest Sohminteymalbialt.
kasvu. —_—

Planetaarinen hyvinvointi ja terveys tarkoittaa, etta

ihmisten terveys ja elinolosuhteet ovat riippuvaisia luonnon

jarjestelmista, kuten puhtaasta vedesta, ilmasta ja

ravinnosta. llmastonmuutos, luonnon monimuotoisuuden

vaheneminen ja saastuminen heikentavat naita jarjestelmia

ja voivat aiheuttaa terveysuhkia, kuten helteita, liukastumisia i 3
ja epidemioita.

Digitalisoituva ymparisto vaikuttaa jo lapsuudessa
ihmisten neurobiologiaan, mutta vaikutuksia tunnetaan viela
puutteellisesti. Digitalisaatio tuo hyotyja, kuten
henkilostoresurssien saastoa ja palvelujen saavutettavuutta,
mutta siihen liittyy myaos riskeja, kuten eriarvoisuuden,
mielenterveysongelmien ja yksinaisyyden lisaantyminen
seka hybridivaikuttaminen.

Lihavuuden ja liikkumattomuuden yleistyminen
johtuu yhteiskunnallisista muutoksista, kuten
epaterveellisesta ruokaymparistosta ja istuvan
elamantavan lisdantymisesta. Arjen liikkkuminen on
vahentynyt, ja digipalvelut seka etatyo pahentavat
tilannetta. Kehitys koskee kaikkia vaestoryhmia, eika
suunnanmuutos ole todennakadinen, silla
yhteiskunnalliset, osin globaalit, rakenteet ja
taloudelliset haasteet yllapitavat ongelmaa.

Mielenterveyden merkitys on kasvanut pandemian,
sosiaalisen median ja globaalin epavakauden myota.
Kiristynyt kilpailu tyo- ja opiskelupaikoista seka odotus
menestyksekkaalle elamalle aiheuttavat henkista
pahoinvointia. Mielenterveysoireiden aiheuttamien
sairaspoissaolojen ja tyokyvyttomyyselakkeiden maara on
korkealla tasolla. Toistuvat kriisit heikentavat edelleen
vaeston mielenterveytta, ja nuoremmista ikaryhmista
alkanut kehitys yleistyy myos tyoikaisilla.

Selonteon toimintaymparistéanalyysissa nostetaan esiin
lisdksi sosiaali- ja terveysalan henkiloston riittavyys,
saatavuus ja pysyvyys. Henkil6stoon liittyvia asioita
kasitellaan diasetin myohemmassa vaiheessa.
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Tiesitko, etta
* Vuonna 2024 18-vuotiaan tydvoimaan
kuulumisajanodote oli 38,7 vuotta ja

tyollisen ajan odote oli 35,5 vuotta.
Myds 60-64-vuotiaiden tyollisyyskehitys
on ollut vahvaa (Elaketurvakeskus)

80-> v

Huomioitavaa

* Nettomaahanmuutto mahdollistaa
vaestdkasvun ja siirtda
huoltosuhteen nousun
mydhempaan ajankohtaan
(Tilastokeskus)

+ Elinajanodote kasvaa jalleen ja
yleinen kuolleisuusluku on laskenut
(Tilastokeskus)

* Oulun ja Oulun seudun rooli
kansallisena ja kansainvalisena
keskuksena on merkittava. Pohjois-
Pohjanmaan tilanne- ja kehityskuva
2024 (Pohjois-Pohjanmaan liitto)

» Syksylla 2024 |uotiin ensimmaista
kertaa vaihtoehtoisia
tulevaisuuskuvia. Milta nayttaa
Pohjois-Pohjanmaa vuonna 20507
(Pohjois-Pohjanmaan liitto)

» Tulevaisuusbarometri 2025 Pohjois-
Pohjanmaan tulokset (Sitra)

* Rakennetyo6ttdmien maara on
huomattava ja pitkaaikaistyottdmien
maara on yha kasvussa. Pohjois-
Pohjanmaan kehitysnakymat
kevaalla 2025 (TEM)

70-79 v

55-69 v

25-54 v

18-24 v

13-17 v

7-12v

0-6 v

0 30 000

Vaesto ja tyoyhteisot monimuotoistuvat, silla vaestokasvu (+22 000)
vuoteen 2045 mennessa nojaa paaosin maahanmuuttoon. Tyoelama
on muutoksessa ja siella tyoskentelee yha vanhempia tyontekijoita.

Vaestoéennuste vuosille 2030 ja 2040
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Viestorakenne

* Vuonna 2030 taysi-ikaisten nuorten alle 25-
vuotiaiden maara on korkeimmillaan ja kokeneiden
55 + tydntekijéiden maara on alimmillaan.

+ 80 vuotta tayttaneitd on 83 % enemman vuonna
2024.
Kotitaloudet

* Yksiasuvien maara ja vuokralla asuminen yleistyy,
elaketaloudet ja leskitaloudet lisaantyvat.

Kouluttautuminen

* Koulutustaso on koko maata korkeampi.

« Ammatillista tutkintoa suorittavat keskeyttavat
muita enemman tutkintoon johtavia koulutuksia.

Tyollisyys ja elakdityminen

+ Julkinen hallinto on merkittava tyollistgja,
erityisesti naisille.

*  Tyo6ttdmyys on kasvanut erityisesti
korkeakoulutetuilla ja rakenteellinen tyottomyys
55-vuotta tayttaneilla.

» Alkaneita tyottdmyysjaksoja oli 2024 vahemman
kuin aiemmin.

»  TyoOkyvyttdmyyseldketta saavien maara on
laskenut ja elakkeelle siirtymista siirtdaa yha
useampi.

Taloudellinen tilanne
» Asuntokuntien velkaantumisaste on pienentynyt.

+ Pitkittyneesti pienituloisia on enemman kuin koko
maassa keskimaarin ja lapsilisda saaneista on yha
useammin yhden vanhemman perhe.


https://stat.fi/julkaisu/cln1i9lg94af80bw1rxn0njfg
https://stat.fi/julkaisu/cm1jb92os47x007uqh3ioetb3
https://www.pohjois-pohjanmaa.fi/wp-content/uploads/2024/03/Pohjois-Pohjanmaan-tilannekuva-26.1.2024.pdf
https://www.pohjois-pohjanmaa.fi/kehittaminen/ennakointi-ja-tilastotieto/nelja-skenaariota-vuoteen-2050/
https://www.sitra.fi/wp/wp-content/uploads/2025/03/tulevaisuusbarometri_2025_pohjois-pohjanmaa.pdf
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/166252/TEM_2025_19.pdf
https://www.etk.fi/tutkimus-tilastot-ja-ennusteet/tilastot/elakkeellesiirtymisika/

Vaeston hyvinvointi

Tiesitko, ett Vaeston hyvinvointia ja palvelutarvetta voidaan kuvata itseilmoitetuilla nakemyksilla, joita

+ Pohjois-Pohjanmaan asukkaiden selvitetaan muun muassa Terve Suomi-tutkimuksen ja kouluterveyskyselyiden avulla.

kokemusta hyvinvoinnista on
kartoitettu syksylla 2024. Tulokset

Lapset ja nuoret seka vanhemmuus

on koottu Pohjois-Pohjanmaan . o - ) ) et .
asukkaiden kokemus hyvinvoinnista * 7-9-v tyttojen ja poikien valiset erot olivat pienempia kuin vanhemmissa

= ikaryhmissa. Erityisesti 10-17-vuotiailla poikien kokemus hyvinvoinnista oli tyttdja
ja muunsukupuolisia positiivisempi. (Lahde: ZekkiPro-kysely)

» Lapsiperheiden aikuisista valtaosa koki paivittaisen arjen ja elaman hyvaksi.
Toivotumpia muutoskohteita olivat rahan riittavyys, tydelama, kehon terveys ja
mielen hyvinvointi. (Lahde: Minun arkeni ja elamani kysely)

Huomioitavaa
+ Hallitusohjelmaan liittyen

kansallisen terveys- ja Tyoikaiset

hyvinvointiohjelman e I , . L
to%meenpanojsuunnitelmissa - + Merkittavin nuorten aikuisten ja muiden tyoikaisten muutostarve kohdistui rahan

kuvattu toimia, joilla vahvistetaan riittavyyteen. Myos avun ja palvelujen saanti oli yleinen tarve. Tyottomien koettu
hyvinvoinnin ja terveyden hyvinvointi oli heikoin. (Lahde: Minun arkeni ja elamani-kysely)
edistdmisen vaikuttavuutta
(STM) R

* Vaeston terveys- ja lakkaat
hyvinvointikatsaus 2025 - » Perhe, harrastukset ja inmissuhteen auttavat voimaan hyvin. Tarkein muutostarve oli
raportissa viitekehyksena on kehon terveys seka avun ja tuen saanti. Jarjestojen ja seurakuntien mukaan rahan
sosiaalinen kestavyys (THL) riittdvyys on heikoin osa-alue. (Lahde: Minun arkeni ja elamani-kysely)

» Vaeston hyvinvoinnin ja sen
kehittymisen seurantaan on

julkaistu mittaristo (THL) Harvoin kuulluksi tulleet (mm. kehitysvammaiset, mielenterveyskuntoutujat,
+ Ratkaisuja kestavan hyvinvoinnin maahanmuuttaneet)
vahvistamiseen (THL) « Rahan riittivyys, sairauksien hoito, avun saanti ja yhteisdllisyys olivat vastaajien

nimeamat merkittavimmat muutostarpeen. (Lahde: Minun arkeni ja elamani-kysely)


https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/165923/STM_2024_34_J.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-408-444-4
https://raportointi.thl.fi/t/public/views/Avainindikaattorit/Etusivu?%3Aembed=y&%3AisGuestRedirectFromVizportal=y
https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-408-519-9
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2025/05/Raportti-Pohjois-Pohjanmaan-asukkaiden-kokemus-hyvinvoinnista-12.5.2025.pdf
https://thl.fi/tutkimus-ja-kehittaminen/tutkimukset-ja-hankkeet/terve-suomi-tutkimus
https://thl.fi/tutkimus-ja-kehittaminen/tutkimukset-ja-hankkeet/kouluterveyskysely

Terveysindeksi 2023 Ika- LEVEL
vakioitu | oimaton
Sairastavuusindeksi 111,2 106,7

Alkoholisairastavuus 93,8 89,7

. . 25-80-vuotiaiden menetetyt elinvuodet suhteessa vastaavan ikdiseen vaestdoon
Huomioitavaa keskimaarin seka pienituloisista vuosina 2019-2023 Sy6pa 101,3 91,7
mmm Alkoholikuolemat,

’ Ia% ;;gfr']'see lahiaikoina j Zgg ;(2) ggg menetstyf elinvuodet Aivoverisuonitauti 103 99,6
tulevaisuuskuvan. 4000 18 000 ltsemurhien vuoksi Diabetes 105,1 96,1

* Johdon strategisen 3500 16 000 menetetyt elinvuodet Keuhkosairaus 106,9 104,6
ML L 3000 14900 Keunkosairauksien Muistisairaus 174 1113
raportomtlnakyma on 5 500 12 000 vuoksi menetetyt ’ ’
tuk.ena §trategl_sessa 5 000 10 000 ellnvuodef . Tuki- ja liikuntaelin 118 109,7
jczmtaaarrr:;;seessssa? J(h) 1500 : 888 - Li‘i,f{‘;@{i’.‘,ﬁv“fokjgt Sepelvaltimotauti 122 118,4

* Valtakunnalliset 1000 4 000 wwmm Verenkiertoelinten tautien DI EMEREE 122,8 L2ty
wltneuveson < | ITRERI IJ ooy e e

0 .. . N
asettamien tavoitteiden 2019 2020 2021 2022 2023 2019 2020 2021 2022 2023 @ Menetetyt elinvuodet Tyokyvyttomyyselake 130 125
IKavalilla 0 vuotta
Valtti-mittarit on julkaistu. vastaavan ikaisista pienituloiset Sairauspaivarahat 127 124
(THL) Ammatillinen kuntoutus 115 126

Sosiaali- ja terveydenhuollon menojen ennakoitu kehitys vuosina 2030 ja 2040
) y ) y ] Indeksin perusarvo on 100, joka vastaa koko maan keskiarvoa.

Alle 100 = vaestd keskimaaraista terveempaa ja tyokykyisempaa.

2040e _ _ - Yli 100 = véestdn sairastavuus ja tydkyvyttdomyys on yleisempaa

0 200 400 600 800 1000 1200 1400 1600 1800 2000 2200
mliazintyneet miljoonaa euroa
Lapset, nuoret ja perheet
Mt ja paihde
Pth avohoito
®m Somaattinen esh
Vammaispalvelut
®m Muut yhteensa (ensihoito, pth vuodeosasto, suun terveydenhuolto, tydssakayvien sosiaalihuolto)
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Lahde: Hyvinvointialueen palvelutarpeen ennakointitydkalu


https://thl.fi/aiheet/sote-palvelujen-johtaminen/arviointi-ja-seuranta/terveyden-tulevaisuuskuva
https://raportointi.thl.fi/t/public/views/jst/yhteenveto?%3Aembed=y&%3AisGuestRedirectFromVizportal=y
https://thl.fi/aiheet/sote-palvelujen-johtaminen/arviointi-ja-seuranta/johdon-strateginen-tilannekuva/sosiaali-ja-terveydenhuollon-jarjestamisen-tavoitteet

Palvelujen saatavuus

Hoitoon- ja palveluunpaasyssa on vaihtelua Pohteen alueella. Palvelujen saatavuutta pyritaan

Tiesitko, etta

+ Pohteen asukkaista 74 %:lle on
nimetty omalaakari tai omahoitaja.
Paljon palveluja kayttavien osalta

luku on 100 %.

Voiko lisdantyvien etapalveluiden
riskina olla digisyrjaytyminen?
Aiheesta on julkaistu toimenpides-
uositukset. (DigilN -hanke)

Huomioitavaa

¢ Huoltosuhteen heikkeneminen
haastaa pohtimaan, miten
palvelujen saatavuudesta ja
laadusta huolehditaan. (Sitra)

» Lisaantyvia lasten ja nuorten
mielenterveyden ongelmia
pyritddn ehkaisemaan 1.5.2025
voimaan tulleella terapiatakuulla,
jonka mukaan lasten ja alle 23-
vuotiaiden nuorten tulee paasta
vaikuttaviin psykososiaalisiin
interventioihin 28 vuorokaudessa
siitd, kun tarve on todettu. (STM)

+ Kansallisesti on todettu, etta
luottamus sote-palveluihin on
heikentynyt. Pohteella tilanne on
osin heikompi kuin kansallisesti
niin terveys- kuin sosiaali-
palveluiden osalta. (Terve Suomi
—tutkimus)

parantamaan muun muassa hoidon jatkuvuusmallilla, digitaalisten palveluiden kehittamisella ja liikkuvilla

palveluilla seka erillismaararahan mahdollistamilla toimenpiteilla.

Hoito- ja palvelutakuu

Hoito- ja palvelutakuun toteutumista seurataan Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
tuottamilla hoitoonpaasytiedoilla.

Pohteen alueella hoito- ja palvelutakuiden toteutuminen vaihtelee. Tahan vaikuttaa
esimerkiksi kysynnan kasvu ja henkildston saatavuuden haasteet.

Tiedon laatu on huomioitavaa hoito- ja palvelutakuiden seurannassa. Erikoissairaanhoidon
tieto on luotettavaa. Perusterveydenhuollon tiedot ovat suuntaa antavia. Sosiaalipalveluiden
maaraaikoja ei voida esittaa koko Pohteen tasoisesti.

Tiedon laatu tulee paranemaan koko Pohteen laajuisten asiakas- ja potilastietojarjestelmien
kayttddnottojen myota.

Palveluverkko

Pohteen alueella palveluverkkoa on jouduttu arvioimaan uudelleen johtuen esimerkiksi
vaestorakenteen kehityksestd, vahentyneesta rahoituksesta ja henkiléston saatavuudesta.

Digitaalisten palvelujen kehittdaminen on ollut Pohteella iso strateginen ponnistus.
Kehittaminen on ollut linjassa kansallisen ohjauksen kanssa. Digitaalisten palvelujen ja
asiointimahdollisuuksien, digihoitopolkujen seka teknologiaa ja tekoalya hyodyntavien
toimintojen tarjontaa on laajennettu.

Kotiin annettavien ja liikkuvien palveluiden kehittaminen on ollut merkittavaa palveluverkon
uudistamisessa. Esimerkkeind naista ovat kotisairaalatoiminta, kotihoitoa tukeva yoaikainen
ensihoito, psykogeriatrinen liikkuva tiimi ja liikkuva suun terveydenhuolto.

Toimet Pohteella hoitoonpaasyn parantamiseksi

Somaattisen erikoissairaanhoidon ja psykiatrian hoitojonojen purkuun kohdennetaan vuonna
2025 viiden miljoonan euron erillismaararaha.

Hoitoonpaasya pyritdan parantamaan ensisijaisesti omaa toimintaa tehostamalla.

Potilaiden ja asiakkaiden hoito- ja palveluketjuja kehitetddn monin eri tavoin. Hoito- ja
palveluketjutydssa tavoitteena on sujuvoittaa palveluja, sopia eri toimijoiden tydnjakoa ja
ohjata resurssien tarkoituksenmukaista kayttoa.
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https://www.sitra.fi/julkaisut/megatrendit-2023/
https://stm.fi/lasten-ja-nuorten-terapiatakuu
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/151499/Tilastoraportti_Terve_Suomi_2024.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/151499/Tilastoraportti_Terve_Suomi_2024.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/143708/URN_ISBN_978-952-343-811-8.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Lapset ja nuoret

Tiesitko, et Suurin osa Pohteen alueella asuvista lapsista ja nuorista on tyytyvaisia elamaansa. Parhaimmiksi koetut
* Pohteella 8. ja 9.luokan elaman osa-alueet ovat turvallisuus, koti ja perhe. Palvelutarpeet ovat kasvaneet. Syntyvyys on ollut laskussa

oppilaista 48,7 % ilmoitti et gs . . A . . . .
pitavénsa koulunkaynnists. 2010-luvulta lahtien. 18-24-vuotiaiden ikaryhma pienenee lahitulevaisuudessa.

 Suomi putosi viidennelta 17. L . ]
sijaIIe UNICEFin Report Hyvmvomtl Ja kasvuolot Pohjms-PohjanmaaIIa (lahteet: THL, FinLapset, Kouluterveyskysely, Pohjois-Pohjanmaan asukkaiden kokemus hyvinvoinnista syys-lokakuussa 2024)

Card -tutkimuksessa, jossa
tarkastellaan lasten
kokonaisvaltaista
hyvinvointia EU- ja OECD-
maissa.

» Suurin osa lapsista ja nuorista on tyytyvaisia elamaansa, mutta tyytyvaisyys on heikkenemaan pain.

* 90 % vanhemmista arvioivat oman, lapsen ja perheen tulevaisuuden vaikuttavan hyvalta. Lapsiperheiden aikuiset ilmoittavat eniten
muutostarpeita suhteessa rahan riittavyyteen arjessa ja peruselamassa.

» Lapsilla ja nuorilla on muuta maata vahemman laakarin toteamia sairauksia ja terveysongelmia.

* Enenevassa maarin lapset ja nuoret, erityisesti tytot, ilmoittavat kokevansa ahdistusta. Terveydenhuollon mielenterveyskayntien
maara on kasvanut viidessa vuodessa etenkin perusterveydenhuollossa.

Huomioitavaa « Kaikissa ikaryhmissa lapset ja nuoret kokevat yha enemman keskittymisvaikeuksia. Hyperkineettisten hairiiden diagnoosien maara

« 0-12 -vuotiaiden lasten maara on kasvanut voimakkaasti muutamassa vuodessa.

laskee tuoreimman
vaestoennusteen mukaan 12

Lastensuojelu, 0-17-vuotiaat (Idhde: Sotkanet)

% vuoteen 2035 mennessa Erityisen tuen tarve Pohjois-Pohjanmaalla Tehty lastensuojeluilmoitus, % vastaavan ikaisesta vaestosta (2024) 10,4
um ’ (Iahde: Sotkanet, THL, Tilastokeskus)

mutta kaantyy sen jalkeen Kodin ulkopuolelle sijoitetut, % vastaavan ikaisesta vaestosta (2024) 1,5

pieneen rlousuun ja tasoittuu . Lastensqueluumonusten maéara on ka_svussa, mutta eleetien (e (Ehee: Setens

noin —10 % tasolle vuoteen lastensuojelun avohuollon asiakkuuksien o

2024 nahden. prosentuaalinen osuus vastaavan ikdisesta Lasion preomitistiEEs® (AR) e
» Lapsivaikutusten ja vaestosta on laskenut viime vuosina. Kiireellisesti Toimeentulotukea pitkaaikaisesti saaneet lapsiperheet, % lapsiperheisté (2024) 1,3

lapsiperhekoyhyyden sijoitettujen lasten ja kodin ulkopuolelle sijoitettujen , , — .

torjumisen tulisi olla keskiésss lasten maarassa ei ole tapahtunut suurta muutosta 8. ja 9-luokkalaisten hyvinvointi ja terveys (lahde: Sotkanet)

paatoksenteossa. (THL) « Psykiatrisen erikoissairaanhoidon asiakasmaarat. Kohtalainen tai vaikea ahdistuneisuus, % 20,3
« Vaikka osa nuorista tarvitsee ovat olleet nousussa jo ennen koronaa. Vuosien Koulukiusattuna vahintaan kerran viikossa, % (2023) 6,2

yhd enemman tukea, valtaosa ?2)10/9-2023 aikana asiakasmaara on kasvanut noin Ylipaino, % (2023) 15,5

Pohjois-Pohjanmaan nuorista T .. . C Mielenterveyspalvelut (l&hde: Sotkanet)

voi hyvin — he kokevat + Selvitettyihin rikoksiin syylliseksi epailtyjen alle 18- —

vuotiaiden maara on 10 vuodessa kasvanut n. 22 %. Psykiatrian laitoshoidon 0 - 12-vuotiaat potilaat / 1 000 vastaavan ikaisté (2024) 2,1

elamansa mielekkaaksi ja ovat

tyytyvaisia arkeensa. Psykiatrian laitoshoidon 13 - 17-vuotiaat potilaat / 1 000 vastaavan ikaista (2024) 8,1


https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/150756/RAP2025_001_Ratkaisuja%20kest%c3%a4v%c3%a4n%20yhteiskunnan%20rakentamiseen_web.pdf?sequence=10&isAllowed=y

Aikuisika sisaltaa erilaisia elaman vaiheita, joissa palvelutarpeiden paapaino nayttaytyy eri tavoin. Tyéelaman ja osin

Tiesitko, etta myos tyoterveyshuollon ulkopuolella olevat osatyokykyiset muodostavat monimuotoisen vaestoryhman. Haitalliset

* |IPS-tydhonvalmennus

SUitas vakavas elamantavat, kuten liikkumattomuus, tupakointi tai ylipaino, lisaavat riskia sairastua elintapasairauksiin.
mielenterveyden hairiota

sairastavia tyollistymaan Terveys ja hyvinvointi

avoimille tydmarkkinoille Eniten elinvuosia menetetdan sydan- ja verisuonisairauksien seka alkoholin vuoksi. Lihavuus liséé riskia pitkaaikaissairauksille
(THL) ja on yhteydessa myos koettuun hyvinvointiin. Vuonna 2024 joka neljas 20-64-vuotias oli lihava (Lahde: Sotkanet).

Tyo- ja toimintakyky

Tyossa olevista 20-64-vuotiasta valtaosa uskoo jaksavansa tyoskennella elakeikaan saakka. Vuonna 2024 joka neljas epaili

jaksamistansa. Mielenterveysperusteiset sairauspoissaolot ovat vahentyneet (Lahde: Sotkanet). Varusmiespalveluksen
aloittaneiden kestavyyskunnon keskiarvotulos on noussut vuodesta 2019 Iahtien (Lahde: Puolustusvoimat)

Huomioitavaa
» Turvakotipalvelua

tarvitsevien maéara on Kuntouttavan ty6toiminnan avulla edistetdan tyollistymista ja 18-24-vuotiaat vastaavan ikaisesta vaestosta (Lahde: Sotkanet)
kasvussa (THL) vahvistetaan toimintakykya. Tammikuussa 2025 kuntouttavaan Nuorisoty6ttomat (2024) 15,8 %
5 Tupakollnnll_n ja ty(_?t0|m|n’Faan osalllst_l_Jl 944 h.enklloa, joka oli 7 % Syrjdytymisriskissa olevat (2023) 17.7 %
alkoholinkayton tydomarkkinatuen saajista. (Lahde: Kela).
vaikutusten ennusteet St Toimeentulotukea saaneet (2024) 12,2 %
kansanterveyteen | . e A - . ' isesti sai
ansanterveyteen ja Ongelmallisen paihteiden kayton tai mielenterveydenongelmien MIELHNERE AR e Sl EUS R IR Sl 3,0 %
terveysongelmiin (THL) ) , . . . . (2024)
: e vuoksi asumista tuetaan eritasoisilla asumispalveluilla.
» Lihavuuslaakkeiden Pali velui . Kuntoutuspsykoterapiaa saaneet (2024) 2,3 %
kayttajamaarat ja aljon palveluita tarvitsevat ettt vact EE—
kustannukset ovat Monisairailla ja muilla paljon palveluita tarvitsevilla hoidon o+ VEolaal Vastaaval Ialsesta Vacesios d
kasvaneet. (Kela) jatkuvuus ja moniammatillinen yhteisty6 korostuu. Toimeentulotukea saaneet (2024) 6,1 %
. V?lkﬂ\{iin miel_enteryeys— Vammaisuuteen perustuva erityinen palvelu ja tuki Mielenterveysperusteisesti sairauspaivarahaa saaneet 399
;a;:?rfuegt:;:itr?on ja Kehitysvammaisia nuoria henkildita (16—29-vuotiaita) noin 2 (2024)
B e prosenttia vaestdsta (Lahde: Kela). Vammaisten henkildiden Kuntoutuspsykoterapiaa saaneet (2024) 2,3 %
suositukset on julkaistu itsenaista elamaa, osallisuutta seka yhdenvertaisuuden Tyokyvyttdmyyselaketta saavat (2024) 7.6 %

(THL) toteytumlgta tugtaan vammaispalveluilla, joihin asiakkailla Vammaisuuden perusteella annetut sosiaalipalvelut/ 100 000 asukas
subjektiivinen oikeus.

Vammaisille myonnetyt tuet ja palvelut (2024) 3 020


https://thl.fi/-/turvakotien-asiakasmaara-kasvoi-viime-vuonna-nollalinjan-puhelumaara-pysyi-vakaana
https://thl.fi/-/thl-julkaisi-skenaarioita-tupakoinnin-ja-alkoholinkayton-vaikutuksista-kansanterveyteen-seuraavan-kymmenen-vuoden-aikana
https://tietotarjotin.fi/tutkimusblogi/1013162/lihavuuslaakkeiden-kayttajamaarat-ja-kustannukset-kasvavat-voimakkaasti?types=tutkimusblogi&order=latest&page=2
https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-408-462-8
https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-408-502-1
https://puolustusvoimat.fi/web/sotilasliikunta/varusmiesten-kuntotilastot

Ilkaantyneet

Tiesitko, etta

Ennakoiva omaishoitosopimus voi olla yksi

gerontologisen sosiaalityon tyévaline
(Gerontologia 4/2024)

Erityisesti pienituloisilla ja paljon palveluita
tarvitsevilla hoivasta ja avusta syntyneet
kustannukset voivat johtaa taloudelliseen

niukkuuteen (Gerontologia 1/2025)

Huomioitavaa
» Kuntouttavalla paivatoiminnalla on

vaikutusta iakkaiden hyvinvointiin
(THL)

Muistisairautta sairastavien maara
tulee vaeston ikaantymisen vuoksi
voimakkaasti kasvamaan. Vuoteen
2040 mennessa ennustetaan
muistisairautta sairastavien maaran
kasvavan 64 % vuoden 2021
tilanteesta (THL)

Ikaantymisen lukutaito on uusi kasite,
joka viittaa muun muassa yksilon tai
yhteiskunnan kykyyn ja haluun
ymmartaa seka soveltaa tietoa.
(Gerontologia 1/2025)

Aktiivisen ja toimintakykyisen
ikdantymisen ja kestavien palvelujen
turvaamiseksi 2024-2027 laatusuositus
tukee muun muassa hallitusohjelmaa
ja lakien toimeenpanoa (STM)

Ikaantymiseen liittyva toimintakyvyn lasku on yksildllista ja taustalla on monenlaisia syita. Suurin osa 75 vuotta
tayttaneista kokee selviavansa arkitoimista ja itsensa huolehtimisesta. Yksinaisyys, turvattomuus ja huoli omasta
muistista koskettaa noin joka kymmenetta. Yksilon varautuminen vanhuuteen ja sen tuomiin muutoksiin
terveydessa, sosiaalisissa suhteissa tai asumisessa on keskeista.

Kotona asuminen

« Omaishoidon avulla tuetaan kotona asumista. Omaishoidettavien osuus vastaavan ikaisesta vaestosta on laskenut
kaikissa ikaryhmissa vuodesta 2023.

» Tukipalveluilla, kotihoidon tarjoaman hoivan ja hoidon avulla mahdollistetaan kotona asuminen. Vuonna 2023
saannollista kotihoitoa saavien osuus vastaavan ikaisesta vaestosta laski kaikissa ikaryhmissa vuoteen 2022 verrattuna.
Reaaliaikaisten kotihoidon etakayntien osuus kaikista kotihoidon kaynneista on kasvanut ja vuonna 2023 osuus
oli 3,1 %.

Kuntoutuminen

+ Laatusuosituksessa korostetaan kuntoutustarpeen arvioinnin ja tarpeellisen kuntoutumisen tuen turvaamista
ikdantyneille kaikissa toimintaymparistoissa.

Asuminen ja hoiva

* Ymparivuorokautinen palveluasuminen tarjoaa
jatkuvaa hoitoa ja huolenpitoa tarvitsevalle turvallisen
asumisympariston joko lyhytaikaisesti tai
pitkaaikaisesti. Vastaavan ikaiseen vaestoon

Vastaavan ikaisesta

vaestosta 65v->|75v->|80v->| 85v->
(Lahde: Sotkanet)

verrattuna eniten ymparivuorokautinen kotona asuvia (2023) 96,1% 924% 888% 83,5%
palveluasuminen on vahentynyt 85-vuotta ishoidettavat
tayttaneiden osalta vuoteen 2023 verrattuna. ?;82':) oldetiava 3% 49% 6,7% 7,9 %
Sairauden hoito o o
» Perusterveydenhuollon akuuttiosaston hoitojaksot ja (szagzng)olllnen Gl 91% 16,5% 245% 33,8%
hoitopaivat ovat vuonna 2023 vahentyneet 75 vuotta
tayttaneilla vastaavan ikaisiin suhteutettuna vuodesta ~ ymparivuorokautinen 3
. 59 6,7 9 10,4% 1549
2022. Kotisairaalan 75 vuotta tayttineiden palveluasuminen (2024) & & % &
asiakkaiden maara on kasvanut edelliseen vuoteen laitospalvelu (2024) 0.1 % 0.2 % 0.4 % 0.6 %

verrattaessa vuonna 2023 ja 2024.


https://thl.fi/-/kuntouttavalla-paivatoiminnalla-suuri-vaikutus-iakkaiden-psyykkiseen-ja-fyysiseen-hyvinvointiin
https://thl.fi/-/muistisairauteen-sairastuu-huomattavasti-aiempaa-arvioitua-useampi-sairastuneita-on-vuonna-2040-lahes-250-000
https://journal.fi/gerontologia/article/view/156665/103554
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-5436-6
https://journal.fi/gerontologia/article/view/148635/98211
https://journal.fi/gerontologia/article/view/147228/102571
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Pohde
Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialue



Henkiloston pito- ja vetovoima

Hakijoita oli enemman kuin avoimia tehtavia, erityisesti toimeen hakijoiden maara on

Tiesitko, etta

hoitohenkilokunnan veto- ja pitovoimatekijat
keskittyvat hyvaan ammatilliseen
johtamiseen, hyvaan hoidon laatuun ja
laadukkaaseen ammatilliseen toimintaan,
ammatilliseen tukeen ja kehittamiseen seka

hyvaan moniammatilliseen yhteistyohon.
kesatyontekijoille myonteisimpina asioina
ovat olleet mukavaksi ja monipuoliseksi
koettu tyd, hyva tydyhteisd, uuden
oppiminen, esihenkildlta saatu tuki seka hyva
perehdytys.

Huomioitavaa

Henkiloston saatavuudessa on alueellisesti
vaihtelua. Erityisesti kasvavien

alueiden ulkopuolella tyévoiman saatavuus
korostunee hyvin suurena haasteena, ja
heikentaa pahimmillaan palveluiden laatua
merkittavasti.

Pito- ja vetovoimatekijana huomioitava
ammatillisen urakehityksen seka
osaamisen kehittamisen mahdollistaminen

Yhteista kaikkien ammattialojen
saatavuuden ja riittavyyden
varmistamisessa on tehda reaktiivisia
toimia, mutta my6s suunnitelmallisia
tulevaan katsovia toimenpiteita.

kasvanut. Samanaikaisesti lahtovaihtuvuus on pienentynyt. Henkiloston saatavuuden
haasteet koskettavat psykologeja, puheterapeutteja, sairaanhoitajia, sosiaalityontekijoita,
perusterveydenhuollon ladkareita seka psykiatreja. Pohteen lahtovaihtuvuus vuonna 2024 oli

6,1 % (v. 2023 7,8 %).

» Pohteella oli vuonna 2024 avoinna 463 virkaa, joihin hakijoita oli yhteensa
2 087. Toimia oli vuoden mittaan avoinna 831, joihin oli 7 006 hakijaa.

+ Lahtovaihtuvuus on muun muassa sosiaalihuollon ammattihenkiloiden
(sosionomi, sosiaalityontekija) osalta pienentynyt. Sosiaalitydntekijoiden
saatavuuden ja riittavyyden edistamisen tueksi on laadittu erillinen
toimenpideohjelma.

Vuonna 2024 lahtokyselyyn vastasi 300 Pohteen palveluksesta irtisanoutunutta

tai elakoitynytta tydntekijaa. Eniten irtisanoutuneita oli 51-60 vuoden

ikaryhmassa.

» Kolme suurinta irtisanoutumiseen johtanutta syyta olivat tydn kuormittavuus ja
kiire, muualla paremmat kehittymis- ja vaikuttamismahdollisuudet seka omat ja
tydnantajan arvot eivat kohdanneet.

« Lahtijoista 57 prosenttia (55 % vuonna 2023) suosittelisi Pohdetta
tydnantajana kavereilleen.

Terveysalan opiskelijoiden ohjauksen laatua mitataan laajassa kansainvalisessa
kaytdossa olevalla CLES-mittarilla, joka mittaa opiskelijoiden ndkemyksia
kliinisesta oppimisymparistosta seka ohjauksen laadusta.

* Vuonna 2024 terveysalan opiskelijoiden arvioimana ohjauksen laadun
keskiarvo Pohteella oli 8,8 arvioituna asteikolla 1-10 (n=1 146).

Laakareiden paasykoe-
uudistuksen jalkeen (2019)
Pohjoisen YTA-alueelta kotoisin
olevien opintojen aloittaneiden
maara laskenut 72 - 74 % — 55
- 42 % Merkittavin lasku
Pohjois-Pohjanmaalta kotoisin
olevien maarassa.

Toimenpiteita saatavuuden
turvaamiseksi muun muassa:

« Tiivis yhteisty6 yliopiston kanssa

» Satsaaminen perusopetuksen
toteutukseen ja harjoitteluihin myos
Pohjois-Suomen yhteistydalueella,
amanuenssuurit

* Panostaminen erikoistuvien
ladkareiden tydolosuhteisiin ja
sujuvaan koulutuspolkuun

» Pohteen laakarirekrytoinnin
vahvistaminen, paatoiminen
l&aakarirekrytoija aloitti kevaalla
2025.

» Oikeudenmukaiseksi koettu
palkkausjarjestelma,
kilpailukykyinen palkkaus



Henkiloston osaaminen ja kyvykkyys

Tiesitko, etta
* Henkilosta 98,7 % osallistui koulutuksiin
vuonna 2024.

» Koulutuspaivia/palkallinen tyépanos oli
keskimaarin 3,7.

+ Kaytossa yleisperehdytyksen verkkokurssi
kaikille uusille tyontekijoille

Huomioitavaa
* Osaamisen kehittamisessa digitaalisuus
nakyy lisaantyneina verkkokoulutuksina,
koulutustallenteina ja
hybridikoulutuksina
* Yha useampi tyontekija voi
osallistua koulutuksiin.
+ Esihenkil6iden johtamisosaamisen
kehittamiseksi jarjestetaan:
+ Saanndllisia infotilaisuuksia ja
kuukausikatsauksia ajankohtaisista
asioista.

* Koulutuksia muun muassa HR-,
talous-, tydohyvinvointi- ja
paatoksentekoaiheista.

* Osaava esihenkild —valmennusta,
vuosittain sadalle esihenkilolle

» Esihenkildiden perehdytyksen
verkkokurssi otetaan kayttoon
vuonna 2025

Henkiloston kehittaminen pohjautuu strategisiin painopistealueisiin. Osaamistarpeita
ennakoidaan poistumien ja osaamistarpeiden maarittelyjen avulla. Osaamista kehitetaan
monipuolisin menetelmin: perehdyttamalla, lahi-, eta- ja verkkokoulutuksilla, mentoroinnilla,
tyokierrolla ja luomalla oppimista edistavaa ilmapiiria.

Henkiloston mééara, nimikkeittain Kyvykkyyksien johtaminen sisaltaa:
4 500 *  Osaamistarpeen arvioimisen
4000 toimintasuunnitelmissa ja
3500 tydvuorosuunnittelussa
3 000 *  Osaamisen tunnistamisen
2 500 osaamiskartoituksissa ja
2000 kehityskeskusteluissa seka
1500 tydsuorituksen arvioinnissa
1 000 * Henkildkohtaisten tavoitteiden
500 asettamisella ja saavuttamisen
0 arvioinnilla
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Henkiloston tyohyvinvointi ja uudistuva tyo

Tiesitko, etta

* henkiloston terveys, tyokyky
ja elintavat heijastuvat koko
perheen hyvinvointiin.

» Pohde on julistautunut

savuttomaksi ja
nikotiinittomaksi tydpaikaksi.

+ oire tai sairaus ei aina aiheuta
kokonaan tyokyvyttomyytta.
Sairauspoissaolopaivan
laskennallinen hinta on
vahintaan 350 euroa.
Pohteella on kaytossa eri
keinoja tyossa jatkamisen
tueksi.

Huomioitavaa

» Hybridityé on toimivaa ja
vakiintunutta. Etatyohon
kadonneet herattavat huolta
seurantatutkimuksessa
(Tyoterveyslaitos)

* On monenlaisia tapoja tehda
tyota, osa tehtavista ja
ammateista voi muuttua
tarpeettomiksi. Muutosten
myota syntyy myos uusia
tarpeita resurssien ja
osaamisen organisointiin.

Tyohyvinvoinnin tulevaisuuden suuntaviivat Pohteella
Tyohyvinvointia johdetaan systemaattisesti tiedolla ja yhteisty0ssa eri organisaatiotasojen
kanssa. Tulevaisuuden nakokulmista nousee esiin erityisesti seuraavat teemat:

» Tiedolla johtaminen ja tilannekuvat: Seuranta neljannesvuosittain.

+ Esihenkiloiden rooli ja jaksaminen.

* Moniammatillinen yhteistyo ja osallistaminen.

* Mentorointi ja vertaistuki.

» Tyoterveyshuollon rooli. Toimivan ja jatkuvan tyoterveysyhteistyon merkitys korostuu.

Kansalliset linjaukset ja strategiat (STM) vuoteen 2030

» Turvalliset ja terveelliset tyoolot kaikille tydnteon muodosta riippumatta.

* Tyokyvyn ja tyohyvinvoinnin johtaminen osana organisaation strategiaa.

» Osatyokykyisten tydllistyminen ja tydssa pysyminen, mika vaatii erityista huomiota ja
tukea.

« Tyoelaman muutos — kuten digitalisaatio, etatyo ja tyon sirpaloituminen
haastaa perinteisia tyohyvinvoinnin rakenteita. Tulevaisuudessa korostuvat yksilOlliset
ratkaisut, joustavuus ja tyon merkityksellisyyden tukeminen.

Keskeiset ndkokulmat huomioitavaksi

» Jatkuva vuoropuhelu ja osallistaminen: Tyohyvinvoinnin
kehittamiseen tarvitaan henkiloston aktiivista osallistumista.

Pohteella siirtyi vanhuuselakkeelle
vuoden 2024 aikana 251 henkila ja
tyokyvyttomyyselakkeelle yhteensa 183
henkiloa (Keva).

« Tyokyvyttomyyselakkeelle siirtyneiden
maaran suhteellinen osuus elakkeelle
siirtyneiden maarasta oli 42,2
prosenttia.

Vuonna 2024 palvelussuhteessa olleista

henkildista 29,9 prosentilla ei ollut

lainkaan terveysperusteisia
sairauspoissaoloja.

Terveysperusteiset poissaolot

Tammi-joulukuu Tammi-joulukuu

A : : G 2024 2023

 Raataloidyt toimenpiteet: Yksikoiden ja toimialueiden tarpeet . .

vaihtelevat, joten ratkaisut eivét kaikilta osin ole yndenmukaisia. ~ Sairauspoissaolo% 5,3 53
+ Tiedolla johtaminen: Mittarit, kyselyt ja analytiikka ovat keskeisia Sairauspoissaolopaivat 355 030 350 286

vaikuttavuuden arvioinnissa. Sairauspoissaolopaivat/HTV 22,2 22,0
» Esihenkildiden tukeminen: Osaaminen ja jaksaminen ovat koko

tydyhteisdn hyvinvoinnin perusta. Terveysperusteisten poissaolojen suurimpina syina olivat
« Yhteistydverkostot: tydhyvinvoinnin ekosysteemin muodostavat mielenterveyden ja kayttaytymisen hairiot seka tuki- ja

yhdessa tyoterveys, tydsuojelu, henkildstohallinto ja johto.

liikkuntaelinvaivat.


https://www.ttl.fi/ajankohtaista/tiedote/hybridityon-suurin-riski-on-etatyohon-kadonneet

Tulevaisuuden kehityssuunnat

Tiesitko, etta

Pohteelta elakoityy reilut 1000
hoitoalan ammattilaista
(sairaanhoitajat ja lahihoitajat)
vuosien 2025-2029 aikana.

Pohjoisen yhteistydalueen
laakarit ja hammaslaakarit ovat
paaosin Oulun yliopiston
kouluttamia, alueelle siirtyy
hyvin vahan muualla
opiskelleita.

Huomioitavaa

Sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattihenkilolainsaadantoa
uudistetaan. Tavoitteena
ennakoida henkilostovajetta
(STM)

Sosiaali- ja terveysalan
henkiloston riittavyyden ja
saatavuuden turvaaminen.
Tiekartta 2022-2027 (STM)

Sosiaali- ja terveysalan
korkeakoulutuksen
kehittaminen —hanke —
loppuraportti (VN)

e Alueelta valmistuvien

opiskelijoiden sitouttamiseen
Pohteen toimintaan

Tulevaisuuden osaamistarpeisiin ja henkiloston saatavuuteen vastataan strategisella

henkilostosuunnittelulla ja henkilostorakenteiden sopeuttamisella. Yleisen vaestorakennemuutoksen
myota myos henkilostosta yha useampi on siirtymassa elakkeelle. Samanaikaisesti elakeian nousun
vuoksi tyoelamassa on mukana yha enemman alle 70-vuotiaita. Myos tyoyhteisdjen monimuotoisuus

lisaantyy, osin maahanmuuton myota.

+ Kevan laatiman elakoitymisennusteen mukaan
elakkeelle siirtyy vuosien 2025-2029 aikana noin
2 500 henkiloa. Vuositasoiset tutkintomaarat eivat

kykene vastaamaan elakkeelle siirtyvien maaraan.

* Vuonna 2027 elakoityy vuonna 1962 syntyneet.
He ovat ensimmainen ikaryhma, jolla ylin elaketta
kerryttava elakeika on 70 vuotta.

Eldksitymisennuste ammattiryhmittdin (jos vahint&&n 5 henkilt4)

Sairaanhoitajat

Lahihoitajat

Sosiaalialan ohjaajat
erikoistazkarit |GGG | ]
Sairaankuljetuksen ensihoitajat — _
Sairaala- ja laltosapulaiset _
Palomiechet _

Soslaalityontekijat ym.

Ammattluokka

Eldkgityminen, %

[N 2025-2029 [ 2030-2034 2035-2039 [ 2040-2044

Lahde: Kevan Avaintiedot, Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue

Toimintaympariston muutoksissa on huomioitava

erityisesti

* sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen
ammattilaisten koulutusmaarien ja
osaamistarpeiden yhteensovittaminen

*  STM:n ohjaus terveys- ja sosiaalihuollon
sisallbissa.

Tutkinnot Pohjois-Pohjanmaan maakunnassa

vuosina 2019-2024

(Centrian, Diakonian, Oulun ja Kajaanin ammattikorkeakoulut)
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mmmm Sairaanhoitaja (AMK)

== Sairaanhoitaja (YAMK)

Lahde: Vipunen


https://stm.fi/hanke?tunnus=STM096:00/2023
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/164634/STM_2023_8.pdf
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/164706/VN_2023_15.pdf

Pohde
Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialue

Talous



Hyvinvointialueen taloudellinen tilanne

Tiesitko, etta

Kansallisessa vertailussa
Pohde parjaa monella eri
talouden mittarilla, muun
muassa kumulatiivinen alijadma
on kansallisessa vertailussa
pienimpien joukossa.

Huomioitavaa

ICT-kustannuksissa
hyédynnettava
muutosrahoitus paattyy
vuoden 2025 lopussa.
Rahoitusta on voinut kayttaa
palveluiden yhtenaistamiseen,
palveluverkon uudistamiseen,
digitaalisten palveluiden
kehittamiseen seka
henkiloston saatavuuden ja
riittavyyden turvaamiseen.

Valtion vuosille 2023-2025
myontama hyvinvointialueen
palvelutoiminnan
vakiinnuttamiseen ja
kehittamiseen tarkoitettu
vakiinnuttamisraha on
kaytossa enaa vuonna 2025.

Pohteen vuoden 2024 tilinpaatos toteutui alkuperaista ja muutettua talousarviota parempana. Tulos
muodostui 50,7 milj. alijaamaiseksi. Tuloksen parantumiseen vaikuttivat tuottavuus- ja taloudellisuus-
ohjelman toimenpiteet ja arvioitua matalammat henkilostokulut. Budjetointi tarkentui ja toiminta tehostui.

+ Tuottavuus- ja taloudellisuusohjelmassa vuodelle 2024 suunniteltujen toimenpiteiden vaikutuksista (90 milj.) toteutui noin 56
miljoonaa euroa. Tavoitteena on, etta viela toteutumattomia tuottavuus- ja taloudellisuustoimenpiteita edistetaan vuoden 2025
aikana. Vuoden 2024 aikana paatettiin myds vuotta 2025 koskevista tuottavuus- ja taloudellisuusohjelmaa taydentavista
toimenpiteista, joiden tavoitteena on osaltaan varmistaa alijadmien kattaminen vuoden 2026 loppuun mennessa.

» Hyvinvointialueen aluevaltuusto hyvaksyi toukokuussa muutetun talousarvion vuodelle 2025. Uudelleen arvioidussa talousarviossa
ylijagama vuodelle 2025 on 37,2 miljoonaa euroa, kun alkuperaisessa talousarviossa ylijaama oli 9,4 miljoonaa euroa. Uudelleen
arvioinnin taustalla on muun muassa vuoden 2024 tilinpaatoksen arvioitua parempi tulos seka arvio tuottavuus- ja
taloudellisuustoimenpiteiden etenemisesta vuonna 2025.

Asukaskohtainen kumulatiivinen yli-/alijgama hyvinvointialueittain. Lahde: tutkihallintoa.fi.
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https://www.tutkihallintoa.fi/etusivu/hyvinvointialueiden-talous/

Hyvinvointialueiden rahoitus

Hyvinvointialueen rahoitus perustuu paaosin laskennalliseen valtion rahoitukseen, seka osin asiakas-
ja kayttomaksuihin seka esimerkiksi hankerahoitukseen. Valtion rahoituksesta noin 98 % kohdentuu
sosiaali- ja terveyspalveluiden tehtaviin ja noin 2 % pelastustoimen tehtaviin. Laskennalliseen

Tiesitko, etta
* Hyvinvointialueiden rahoituksesta

hieman yli 80 % perustuu vaeston
palvelutarpeisiin, joiden keskeinen
osa ovat diagnoositiedot.

» Palvelutarpeen lisaksi valtion

rahoituksen perustana ovat

hyvinvointialueen asukasmaara,
asukastiheys, vieraskielisyys,
kaksikielisyys, saaristoisuus,
saamenkielisyys, hyvinvoinnin ja
terveyden edistaminen,
yliopistosairaalatekija seka
pelastustoimen riskitekijat.

Huomioitavaa

» Alueet siirtyvat tarveperustaiseen

rahoitukseen 7 vuoden siitymaajan
puitteissa. Tama loiventaa alueiden
valisia rahoituseroja. Pohteen
siirtymatasaus vuonna 2026 leikkaa
rahoitusta 18,3 miljoonaa.

Pohde on ns. kasvavassa
rahoituskehyksessa, joten
siirtymatasauksen rahoitusta
leikkaava vaikutus vahenee
vuosittain. Pohde saavuttaa
taysimaaraisen tarveperustaisen
rahoituksen arviolta vuonna 2028.

rahoitusmalliin siirrytaan hyvinvointialueilla vaiheittain eli puhutaan niin sanotusta

siirtymatasauksesta.

* Vuosittain kansallista rahoitusta korotetaan
arvioidulla palvelutarpeen ja
kustannustason (hyvinvointialueindeksi)
kasvulla. Palvelutarve kasvattaa rahoitusta
kansallisesti noin 1 prosentin.

* Hyvinvointialueiden kaynnistyessa
palvelutarpeen arvioitua vuosittaista kasvua
korotetaan 0,2 prosenttiyksikolla vuosina
2023-2029. Maaraaikaisella korotuksella
vastataan osaltaan esimerkiksi
uudistuksesta aiheutuviin muutos-
kustannuksiin. Vuodesta 2026 alkaen
valtion rahoituksen tasoa maaritettaessa
palvelutarpeen muutoksesta huomioidaan
etukateen 80 prosenttia.

+ Rahoitusta maariteltdessa huomioidaan
lisaksi mahdolliset hyvinvointialueisiin
kohdentuvat tehtavamuutokset ja niiden
taloudelliset vaikutukset.

Pohteen vuoden 2026 rahoitukseen vaikuttavat tekijat
(mm. HE laiksi hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun lain
muuttamisesta ja valiaikaisesta muuttamisesta)

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen valtionosuuden
lisdosan rahoituksen osuus kasvaa: 1 % — 1,5 %. Myo6s
HYTE-kertoimen laskentatapa muuttuu.

Terveyden-, vanhusten- ja sosiaalihuollon
palvelutarvekertoimien painotuksia paivitetaan.

Palvelutarvekertoimien laskennassa otetaan huomioon
tiedot kahdelta viimeisimmalta vuodelta.

Pelastustoimen riskikertoimen maarittelyssa kaytettavia
tekijoita ja niiden painokertoimia tarkistetaan.

Hyvinvointialueindeksia on tarkennettu: 2,72 % — 3,24 %

Hyvinvointialueiden tehtavamuutosten vaikutukset
sisaltyvat laskelmiin ja pudottavat kansallista rahoitusta
noin 78 milj. Pohteen rahoitus vahenee noin 5-7 milj.
(Julkisen talouden suunnitelma 2026-2029)

Laskennallisessa rahoituksessa kaytettavat vaesto- ja
diagnoositiedot on paivitetty kevaalla 2025.

Alueiden "nollasumma-peli” kohdentaa rahoitusta osin
uudelleen.

Lisatietoja: Hyvinvointialueen rahoituksen maaraytyminen (VM.fi)



https://www.eduskunta.fi/FI/vaski/HallituksenEsitys/Documents/HE_38+2025.pdf
https://www.eduskunta.fi/FI/vaski/HallituksenEsitys/Documents/HE_38+2025.pdf
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/166269/VM_2025_16.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://vm.fi/hyvinvointialueiden-rahoitus

Rahoitus vuodella 2026

Vuoden 2026 rahoitus, euroal/as. Rahoituksen muutos vuodesta 2025
0 1000 2000 3000 4000 5000 6000 7000 vuoteen 2026, €/as.
Etela-Savo | — e - 50 100 150 200 250
111 L1 L1 562?8517 E.I.-C.}a..aanpalden Pohjois-Kanala s s— 027 4 0
Lappi N 5 043 valilla 2006 €/as. Vafsif;;_;uqua: T U {3 4,3%
Kymenlaakso I 5 42 Lappi S s ] 3
Pohjois-Karjala N 5 359 Etela-Savo I () 1
Pohjois-Savo I 5 360 Pajjat-Hame I 106
Etela-Pohjanmaa I 5 2G4 Etela-Pohjanmaa IS 133
Satakunta I 5 150 Kainuu . | 5|
Keski-Pohjanmaa I —— 5 055 Pohjois-Savo I | /O
Varsinais-Suomi I £ 075 Pohjois-Pohjanmaa

Pohjois-Pohjanmaa Keski-Pohjanmaa s 162
Efela-Karjala I - 907 Lansi-Uusimaa I 155

Kanta-Hame I —— / 505 A2 SUUIELR UL L 156 +3,3 %
N ]
Paijat-Hame  EE—— 4 564 Vantaa ja Kerava 148

Kanta-Hame  mmm
Koko maa yhteensa 4 840 148

oo 4 830 Helsinki I 147
| .
0 _Janmag Pirkanmaa e {41
o | i i
Keski-Suomi 4776 Keski-Suomi I 138
Pirkanmaa I L 4 1

lta-Uusimaa m——————— 1773
Helsinki I /] 462 Pohjanmaa m————— 113

lta-Uusimaa IS 1 402 Keski-Uusimaa M 105
Vantaa ja Kerava HIIEEES—— ] 204 Satakunta EEEEE——— 0
Keski-Uusimaa I 4 259 Etela-Karjala NI G/

Lansi-Uusimaa I 4 051 Kymenlaakso a7 +1.2 %



Hyvinvointialueen talouden kehitysnakymat

Vuosi 2026

Rahoituslain edellyttama alijaamien kattaminen vuoden 2026 loppuun mennessa on myos

Pohteelle haastava tavoite - etenkin kun samanaikaisesti pitaisi kyeta kuromaan kiinni

mittavaa monista eri syista kertynytta hoito- ja palveluvelkaa. + Kunta- ja hyvinvointialalle 5.5.2025 sovitut palkankorotukset
ovat yleisen linjan mukaisesti vuosille 2025-2027 yhteensa
7,37 %. Lisaksi palkkauksen kehittdmisohjelman mukaiset
palkankorotukset ovat vuosina 2026-2028 yhteensa 1,8 %.

Palkkaratkaisun vaikutukset ja hyvinvointialueindeksi

Vuonna 2026 toimintakatteen tulee olla lahella vuoden 2025 tasoa, jotta lakisaateinen
velvoite alijgamien kattamisesta vuoden 2026 loppuun mennessa toteutuu. Kaytannossa
toimintamenot eivat voi siis kasvaa juuri lainkaan ja esimerkiksi palkkojen ja

ostopalveluiden hintojen korotukset tulee sopeuttaa muusta toiminnasta. Tamé edellyttaa = Tyovoimakustannukset nousevat hyvinvointialueindeksia

tuottavuus- ja taloudellistoimenpiteiden taysimaaraista ja ripeda toimeenpanoa. enemman.
Vuosi 2027-> Kumulatiivisten alijaamien kattaminen lain edellyttamassa ajassa
.. Talouden tilanne vakautuu Pohteella 00 (miljoonaa euroa)

Huomioitavaa taloussuunnitelmakauden loppupuolella arviolta vuodesta ’ 89,1 7,6
* Hyvinvointialuelaki 2027 lahtien. Tuottavuus- ja taloudellisuustoimenpiteiden -20,0 -11,0

edellyttaa kertyneiden vaikutukset, integraatiohyddyt, valtion rahoituksen

alijaamien kattamista siirtymatasausleikkurin pieneneminen, poisto- ja -40,0

vuoden 2026 loppuun nettorahoituskulujen kehityksen tasaantuminen seka - 60.0

mennessa. (Laki siirtymavaiheen muutoskustannusten vdheneminen ’

hyvinvointialueesta 115 §) tasapainottavat osaltaan taloutta. Myos vaiheittain - 80,0
- Sosiaali- ja vahvistuva tietoperusta yhtenaistyvista asiakas- ja - 72,2 37,2

terveysmenojen potilastietojarjestelmista tukee johtamis- ja uudistamis- -100,0

ennakoidaan kasvavan tyota Pohteella. 21200

koko maan tasolla noin Hyvinvointialueiden rahoitusta vuosittain korottavan

20 prosenttia vuoteen hyvinvointialueindeksin odotetaan jaavan palkkojen ja -140,0 -50,7

2040 mennessa. muun muassa ostopalveluiden kustannusten kohoamista

: . . - 160,0

Nopeinta menokasvu on matalammaksi. Myos vaeston ikdrakenteen muutos tuo & o N o o o

ikaantyneiden mukanaan palvelutarpeiden kasvuun liittyvia ) é\m‘\ oot oot ¥ oSF d\e\oe‘

palveluissa. Lahde: THL kustannuspaineita. Suurinta palvelutarpeen kasvun \e\?'.\\‘?&(\b eG“Q

ennakoidaan olevan ikaantyneiden palveluissa. PSP\ <%


https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/611#part_4__chp_13__sec_115__heading
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/611#part_4__chp_13__sec_115__heading
https://thl.fi/en/-/uusi-ennuste-vaeston-palvelutarpeen-kehityksesta-tyoikaisten-palvelutarve-kasvaa-etenkin-kasvukeskuksissa

Investoinnit

Pohteen merkittavimmat investoinnit tulevina vuosina liittyvat OYS 2030 -uudistamisohjelman
jatkamiseen seka strategisiin tilajarjestelyihin

Tiesitko, etta

* Investointisuunnitelmassa varaudutaan

oman palvelutuotannon vahvistamiseen
jarjestamissuunnitelman seka

palvelutasopaatoksen toteutusta.

Hyvinvointialueen on vuosittain laadittava investointi-
suunnitelma seuraavaa tilikautta seuraavien neljan

kalustehankintoihin.

Esitys investointisuunnitelmaksi 2026-2030
(miljoonaa euroa)

Rakennukset

Koneet ja kalusto

tuottavuus- ja taloudellisuusohjelman tilikauden aikana aloitettavista investoinneista ja niiden 250,0
linjausten mukaisesti. rahoituksesta. Ensimmainen vuosi on sitova ja seuraavat
vuodet ohjeellisia. 200,0
* Pohteen palvelujen strateginen uudistaminen tulee 150,0
Huomioitavaa edellyttamaan uusia investointeja ja investointeja vastaavia
« Investointeja rajoittaa sopimuksia, jotka liittyvat erityisesti sotekeskus-, 1000
valtioneuvoston vuosittain asumisyksikko-, toimintakeskus- ja paloasemaverkon 50,0
vahvistama lainanottovaltuus. tilajarjestelyihin. 0o N s——
Investointien suunnittelu ja * Uuden yIiopistoIIisﬂen §.air.:jl_§!lan 1. vaiheen A- ja B- ’ 2026 2027 2028 2029 2030
lainanottovaltuus (VM.fi) rakennukset otettiin kayttdon vuoden 2024 lopussa. m Aineettomat hyddykkeet Maa-alueet
Pohteella ei ole lainanottovaltuutta 2. vaiheen F-rakennus otetaan kayttoon vuoden 2025 Rakennukset Koneet ja kalusto
vuodelle 2026. Lainanottovaltuuden aikana. C-rakennuksen osalta tavoitteena on aloittaa m Osakkeet ja osuudet
muuttamisesta voidaan paattaa rakennustyot kesan 2025 jalkeen. C-rakennukseen on
hyvinvointialueen hakemuksesta. suunniteltu sijoittuvan mm. polikliinisia toimintoja seka Esitys investointeja vastaaviksi sopimuksiksi
Pohteella on vuodelle 2026 opetus- ja koulutustiloja. 2026-2030 (miljoonaa euroa)
investointitarpeita, joita ei voida * OYS 2030 -ohjelman uudisrakentamisen kustannukset 200,0
rahoittaa tulorahoituksesta el ovat noin 900 miljoonaa euroa lisattyna indeksikorjaukset
investointien rahoitus edellyttaa hankekohtaisesti. 150,0
lainanottovaltuuden muutosta. « Suurimpia tietohallinnon investointihankkeita ovat AAPO
Investointisuunnitelman keskeinen (hyvinvointialueen yhtenaisen asiakas- ja potilastieto- (Y
tavoite on tukea hyvinvointialue- jarjestelman kayttéonotto), PERTTI (hyvinvointialueen G
strategian, sosiaali- ja perustietotekniikan yhtenaistaminen) ja UUTE (uuden ’
terveydenhuollon jarjestamis- toiminnan teknologia / uusi sairaala). 0.0
suunnitelman, tuottavuus- ja « Kone- ja kalustoinvestoinnit liittyvat muun muassa ’ 2026 2027 2028 2029 2030
taloudellisuusohjelman seka olemassa olevan laite- ja kalustokannan normaaliin
pelastustoimen uusimiseen ja tilamuutosten edellyttamiin VAU S e LG Maa-alueet


https://vm.fi/investoinnit
https://vm.fi/investoinnit

Pohde

Pohjois-Pohjanmaan
vinvointialue

Tutkimus, kehittaminen, innovaatiot,
menetelmien arviointi ja opetus
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Tutkimus

Tiesitko, etta Tutkimus on yksi yliopistosairaalan perustehtavista potilaiden hoidon ja koulutuksen ohella.

* Pohteella tehtyjen tutkimusten Kansallinen tavoite on nostaa Suomen tutkimus- ja kehittamismenot 4 % bruttokansantuotteesta
tulokset ovat muuittaneet vuoteen 2030 mennessa. Tavoitteen saavuttamisessa yliopistosairaalaa yllapitavilla
hoitokaytantdja Suomessa ja myos ) yliop yllap
kansainvalisesti hyvinvointialueilla on tarkea rooli.

Pohteella on yli 500
tutkimusprojektia, joissa
tyoskentelee satoja kliinikkoja ja
muita tutkimushenkilostoa

* Kiliinisesta tutkimuksesta ja yliopistotasoisesta sosiaalialan tutkimuksesta saatu
asiantuntemus on merkittavassa osassa yliopistosairaalan toimintaa ja lisaa

ammattilaisten pito- ja vetovoimaa. Tutkimusesimerkkeja

*  Tutkimusten ja opinnaytetdiden tuloksia hyodynnetaan Pohteen palveluiden » OYS:ssa on kehitetty tutkimuksessa
suunnittelussa ja toteutuksessa, mika johtaa parempaan palveluiden laatuun, syvaoppiva neuroverkko, joka
vaikuttavuuteen ja kustannustehokkuuteen. pystyy tunnistamaan

»  Pohde hallinnoi valtion rahoitusta yliopistotasoiseen terveyden tutkimukseen (VTR) haimasyodvan CT-kuvista jo vuosia

. Pohjois-Suomen yhteistydalueella. Vuonna 2025 rahoitus on 4,15 miljoonaa euroa. ennen kuin sen havaitaan
Huoml_OItava_a . +  Tutkimuspalveluyksikko tarjoaa monipuolisia tukipalveluita, kuten tutkimus- ja rontgenkuvissa
. Tutk.|ml_1.slglnsaadann0n tietolupien hallinnointia, tilastotieteen palveluita, tutkimusten monitorointia seka « Vaikuttavuustutkimuksessa on
S?Iklyt_tar[mlsen hgnke on tutkimusprojektien talous- ja henkilostohallintoa. Naiden palveluiden avulla selvinnyt, etté lyhyemmilld immuno-
kaynnissa. Tavoitteena on varmistetaan tutkimustoiminnan tehokkuus ja vaikuttavuus. onkologisilla 1a3kehoito-

poistaa esteita tutkimukselta ja
yhtenaistaa tutkimuslain-
sdadantoa. (STM)

» Hallituksen esitys laiksi sosiaali-
ja terveystietojen toissijaisesta

jaksoilla saadaan sama hyoty kuin
pidemmilla hoitojaksoilla.
Puoliviliriihen 04/2025 kirjaukset hyvinvointialueiden tutkimus-, kehitys- ja Laakesaastot ovat olleet
innovaatiotoimintaan: huomattavia.
kaytosta esitelladn eduskunnan + Edistetaan laaketutkimusten, kliinisten tutkimushankkeiden ja kansainvalisten
syyskauden istunnossa. (STM) investointien houkuttelua Suomeen Iiséérp?llé alan julkista tutkimusrahoitusta
- EHDS (European Health Data osana T&K-panostuksia ja perustamalla Iadketutkimusten ja rekisteritutkimusten
"yhden luukun palvelu” Tanskan Trial Nation -mallia hyddyntaen.
» Parannetaan hyvinvointialueiden tutkimus- ja tuotekehitystoiminnan edellytyksia
ja kannustimia ja edistetaan uusien terveys- ja sosiaalialan innovaatioiden
kayttdonottoa, pilotointia ja yritysyhteistyota sote-palvelujen vaikuttavuuden
parantamiseksi.

Space) asetuksen voimaantulo
muuttaa terveysdatan kasittelya.
+ Ulkomaalaisten opiskelijoiden ja
tutkijoiden oleskelulupaan
suunnitellaan muutoksia. (TEM)


https://stm.fi/hanke?tunnus=STM111:00/2024
https://stm.fi/hanke?tunnus=STM040:00/2024
https://tem.fi/hanke?tunnus=TEM013:00/2024

Kehittaminen ja innovaatiot

Vaeston ikaantyminen, tyovoimapula, mielenterveyspalveluiden kasvava kysynta ja talouden tiukat

T- H k", ~ . nggnn . " . . =
[ Gy, Gl reunaehdot haastavat ennakoivaan kehittamiseen. Digitalisaatio vauhdittaa palvelutuotannon

* Pohteen kehittamistoiminnan

moottorina toimii joukko
kehittamistoiminnan
huippuasiantuntijoita

Huomioitavaa

+ Kehittamisen palvelualueen
tehtavana on palvelutuotannon
kehittaminen yhteistyossa
toimialueiden, yritysten ja
sidosryhmien kanssa.
Kaynnissa olevien hankkeiden
kokonaisbudjetti vuonna 2025 on
noin 14 miljoonaa, useilta eri
rahoittajataholta (ministerid, EU).
Kehittamishankkeita on
kaynnissa 30 ja niissa
tyoskentelee noin 300
ammattilaista.

Palvelualue on mukana
kansallisessa, kansainvalisessa
ja YTA-alueen laajuisessa
kehittamistyossa.
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kokonaisvaltaista kehittamista.

+ Kehittamisen palvelualueella on laadittu digipalveluiden ja ratkaisujen kehittamissuunnitelma seka
kehittamiseen liittyvat toimintamallit.

* Projektirahoitusten hakuun ja hallinnointiin kaytetaan standardoitua projektiprosessikuvausta.

* Orchidea-yhteiskehittamisalustalla voivat jattaa kaikki Pohteen ammattilaiset ja asukkaat oman
kehittamisideansa. Parhaat ideat viedaan kaytantdéon. Ideoita saadaan noin 600 vuosittain.

+ Kehittamisen ajankohtaiset keraa yhteen Pohteen kehittajat kaksi kertaa kuukaudessa. Tilaisuuteen
osallistuu 60 — 80 ammattilaista / kerta.

* OYS on Euroopan ensimmainen operatiivinen sairaala, jossa on yksityinen 5G SA (standalone) —verkko.
Sita voidaan hyodyntaa myos tutkimukseen ja tuotekehitykseen.

+ Jatkossa kehittamisen palvelualue johtaa Pohteen tekoalyn osaamiskeskuksen toimintaa ja koordinoi
tekoalyn soveltamista Pohteella

» BusinessFinlandin Co-Innovation —rahoitus on nyt saatavilla myos hyvinvointialueiden oman toiminnan
kehittamiseen. Aihioiden kartoitus on kaynnissa

« Julkisen ja yksityisen sektorin kumppanuuden toteutus: Terveys- ja hyvinvointiteknologian laitteiden ja
ohjelmistojen testaus ja yhteiskehittaminen Pohteen ammattilaisten kanssa OuluHealth Labs —innovaatio-
ja testausymparistossa.

Hallitusohjelman 2023 ja Puolivaliriihen 04/2025 kirjaukset hyvinvointialueiden tutkimus-, kehitys- ja

innovaatiotoimintaan:

+ "Suomi edistaa julkisen ja yksityisen sektorin yhteistyota digitaalisten terveysratkaisujen kehittamisessa.” (Orpon
hallitusohjelma, 2023)

» "Digitalisaatiota ja innovaatioita vauhditetaan julkisen ja yksityisen sektorin kumppanuuksilla erityisesti sosiaali- ja
terveysalalla.”
(Puolivaliriihi, 2025)



Terveydenhuollon menetelmien arviointi

Huomioitavaa

Terveydenhuollon menetelmien
arviointitydssa (HTA) kootaan
paras saatavilla oleva tieto
paatoksenteon pohjaksi.

Arviointi kohdistuu paaosin
uusiin, kayttoon tuleviin
menetelmiin.

Arviointiylilaakari ja
erikoissuunnittelijat toteuttavat
arvioinnit.

FinCCHTA on yksi Suomen
virallisista edustajista EU HTA
koordinaatioryhmassa yhdessa
Fimean ja STM:n kanssa.

Vaikuttavien palvelujen ja
menetelmien kansallisen
valinnan periaatteista sdatamisen
hanke on kaynnissa. Lain
voimaantulo on suunniteltu
vuodelle 2027 (STM)
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Kansallisen HTA-koordinaatioyksikon (FinCCHTA) toiminta on asetuksen mukaisesti Pohteen
vastuulla. Arviointityd kohdistuu kaikkiin terveydenhuollon menetelmiin (laakkeisiin, laitteisiin,
toimintatapoihin).

» Terveydenhuollon menetelmien arviointi kay puolueettomasti lapi menetelman vaikuttavuuden,
turvallisuuden ja kustannukset. Tavoitteena on, etta kayttoon tulevat vaikuttavimmat ja
kustannusvaikuttavimmat menetelmat.

« FinCCHTAN toiminta on verkostomaista, erityisesti arviointiylilaakariverkoston kanssa tehdaan
tiivista yhteistyota.

« Erilaisia terveydenhuollon digitaalisia palveluita arvioidaan niiden arviointiin FiInCCHTAnN ja Oulun
yliopiston kehittamalla Digi-HTA-menetelmalla.

» Sosiaali- ja terveysministerio tekee parhaillaan selvitysta, kuinka menetelmien arviointityo tulisi
Suomessa organisoida tulevaisuudessa. Se voi muuttaa FInCCHTAN toimintaa.

» Euroopan laajuiset yhteiset menetelmien arvioinnit (EU HTA) ovat alkaneet vuoden 2025 alusta.

Lisatietoja osoitteista
www.fincchta.fi
www.digi-hta.fi



https://stm.fi/hanke?tunnus=STM113:00/2023
http://www.fincchta.fi/
http://www.digi-hta.fi

Opetus

Terveydenhuollon ja sosiaalihuollon harjoittelut ovat mahdollisuus luoda

Tiesitko, etta
* Pohde on merkittava sote-

ammattilaisten kouluttaja Pohjois-

Suomessa

Laaketieteen opiskelijat ovat
Kliinisilla jaksoilla 3. vuosikurssista
alkaen.

Huomioitavaa

* Vuonna 2024 Pohteella suoritettiin
n. 14 800 AMK-harjoitteluviikkoa ja
meilla oli harjoittelussa n. 1600
AMK-opiskelijaa.

Vuonna 2024 Oulun yliopistosta
valmistui 134 ladketieteen
lisensiaattia ja 49
hammaslaaketieteen lisensiaattia.
Pohteella oli vuonna 2024
erikoistuvan laakarin virassa 520
henkiloa ja 22 erikoistuvan
hammaslaakarin virassa.
Koulutuksen arviointisuunnitelma
2024-2027 (Kansallisen
koulutuksen arviointikeskus)
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myonteista tyonantajakuvaa.

Pohteella voi suorittaa harjoittelua ammatillisiin opintoihin, AMK-opintoihin ja
yliopisto-opintoihin liittyen. Harjoittelijoita on esimerkiksi sosiaali- ja
terveydenhuollosta, sosiaalityosta, psykologiasta, logopediasta seka
|aaketieteesta. Harjoitteluja suoritettiin kaikilla toimialueilla ja ympari koko
Pohteen aluetta.

Sosiaali- ja terveydenhuollon AMK-harjoitteluista ja laakarikoulutuksesta
maksetaan korvausta Pohteelle.

Osaamiskoordinaattorit tukevat toimialueita harjoitteluun liittyvissa asioissa seka
kehittavat opiskelijaohjausta.

Kliinisten taitojen keskus Knoppi on oppimiskeskus, jossa jarjestetaan elvytys- ja
simulaatiokoulutusta henkilokunnalle. Laaketieteen opiskelijat harjoittelevat siella
mm. aseptiikkataitoja.


https://www.karvi.fi/sites/default/files/sites/default/files/documents/Koulutuksen%20arviointisuunnitelma%202024-2027.pdf
https://www.karvi.fi/sites/default/files/sites/default/files/documents/Koulutuksen%20arviointisuunnitelma%202024-2027.pdf

Pelastustoimi
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Pohjois-

Pohde

Pohjanmaan
vinvointialue



Pelastustoimi - omatoimisuudesta viranomaispalveluihin

Tiesitko, etta Pohjois-Pohjanmaalla kiireellinen pelastustoiminta saavuttaa

. Alkusammutuksen puuttuminen on yksi onnettomuuskohteen nopeasti - keskimaarin noin 8 minuutissa mnmm

keskeisimmista merkittavaa halytyksesta.
palovahinkoa korreloivista tekijoista. Maaravalein tehtavan
Pohteen ajan rakennuspaloista » Pelastustoiminnan onnistuminen korreloi vahvasti omatoimisen valvonnan toteuma 88,9 % 91,1 % 91,0 %
 lahes 40 %:ssa on yritetty varautumisen ja omatoimisten ensitoimenpiteiden onnistumisen (tavoite 100 %)
alkusammutusta. Suoritettu Gl _ -
alkusammutus on sammuttanut palon + Pelastuslaki velvoittaa huolellisuuteen, varovaisuuteen, Turvallisuusviestinnan 11,2 % 9,0 %
tai rajoittanut paloa Idhes 90 %:ssa varautumiseen ja omatoimisuuteen. Velvoite koskee niin tco)teuma - (taV(o)lte (ta\zmte 13,0 %
tulipaloista. yksittaisia henkildita kuin myés yrityksia ja yhteisdja. (% asukasmaarasta) 10 %) 7 %)
* yli 200 000 €:n palovahingoista (noin Pelastustoiminnan palveluita tulisi kayttaa vasta, kun paikalla 5 S
30 kpl) vain noin 5 %:ssa yritettiin olevat voimavarat ja kyvykkyys eivat riita. Halytystehtavien maara 5 698 kpl
alkusammutusta. _ o ) ilman ensivastetehtavia 5 851 kpl o o
: « Pelastustoimella on lakisaateinen velvoite neuvoa, ohjata ja (tavoite, ett? laskee) 26%  -17%
Rl R R e Cal T D B e L valvoa pelastuslain noudattamista. Tehtavaan sisaltyy yksildiden
ja yhteisojen varautumista ja hatatilannevalmiuksia edistava Onnettomuustaajuus ilman
Huomioitavaa koulutus. ensivastetehtavia 14,0kpl 13,6 kpl 15,4 kpl
« Suomessa sisaisen turvallisuuden * Yksilon ja yhteison toimintakyky seka turvallisuutta vahvistavat (kpl/1000 asukasta)
politiikka perustuu ensisijaisesti tiedot, taidot ja asenne muodostavat kokonaisturvallisuuden
ennaltaehkaisyyn. (VN) perustan. (VN) Omatoiminen kyvykkyys lisaa Tahallisuus tulipaloissa 14.6 % 114 % 135 9%
. . ) vp e y (o] y (o] g (s}
« Turvalliseen ja onnettomuuksista turvallisuudentunnetta ja on yhteiskunnan nakokulmasta (%-osuus)
vapaaseen eladmaan sisaltyy kustannustehokasta ja tavoiteltavaa. Omatoimisuuden
viranomaispalvelut, mutta keskidossa on edistdmiseen sisaltyy vaikuttavuuspotentiaalia, joka on tarkeaa Tuottamus ja
ihmisten ja yhteis6jen omatoiminen hyddyntaa. huolimattomuus 15,0 % 16,8 % 16,0 %

varautuminen ja kyvykkyys. (SM) tulipaloissa (%-osuus)

* Viime vuodet ovat muuttaneen Suomen turvallisuusymparistdoa

* Turvallisuuden tunne muodostuu muun perustavanlaatuisesti ja pitkakestoisesti. (VN) Pelastustoimen osalta -
muassa turvallisuusosaamisen ja - uudessa tilannekuvassa korostuvat palvelutuotannon jatkuvuus ja Keskimaarainen
kokemusten kautta, mutta myos kyky tuottaa erilaisia vaesténsuojelutoimenpiteita kaikissa omaisuusvahinko 32 t€ 58 t€ 37 t€
HBGIIERR Bl eUIS L U St [ olosuhteissa seka palvelutuotannon priorisointi ja/tai skaalautuvuus rakennuspaloissa ja -
paikalla olevienikyvyt eivat iita. eri turvallisuustilanteiden tarpeiden mukaisesti. (VN) vaaroissa (t€)

* Yhteiskunnan vaikeimmat olosuhteet
kuormittavat. Kaikkien osapuolten
varautumista ja kriisinsietokykya tulee
rakentaa ennakolta normaaliajan
arjessa.

* Hyvinvointialueiden strategiaohjaus korostaa muun muassa pelastustoimen palvelujen riskiperusteisuuden, taloudellisen kestavyyden,
laadun ja vaikuttavuuden yllapitamista seka palveluiden sailymista turvallisuuden I&hipalveluna. Resursseja ja erityiskyvykkyyksia on
voitava hyddyntaa yhteistybalueilla seka tarvittaessa kansallisesti ja kansainvalisesti. (VN)


http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-383-769-0
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-324-958-5
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-383-762-1
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-383-890-1
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-383-525-2
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-383-525-2

Pelastustoimi: tulevaisuuden kehityssuunnat

Tiesitko, etta

* YIi 30 % pelastustoimen kaikista halytystehtavista
ja yli 45 % tulipaloista on tapahtunut taajamien
ulkopuolella. Vaestérakenteen muutos ei ole
tuonut merkittavaa muutosta halytystehtavien
sijaintiin.

Hybridiuhat, pandemiat ja vastakkainasettelu

koetaan todennakaoisimmiksi uhiksi
henkilokohtaisessa elamassa. Epatyypillisimpia

omatoimiseen varautumiseen liittyvia asioita olivat

muun muassa joditabletit, hakavaroitin tai
sammutin (SM).

Hallituksen lisatalousarviossa panostetaan
valmiuteen ja varautumiseen (SM).

Huomioitavaa

Suomen turvallisuusymparisté on muuttunut
perustavanlaatuisesti ja pitkakestoisesti (VN).

Yhdyskuntarakenteen muutoksia mitataan
yleisimmin vaestomaaran muutoksina. Harva-
alueilla on tarkeaa seurata ja ennakoida myds
kriittisen infrastruktuurin yllapidon tilaa (SM).

Vuoden 2026 alusta sovellettava uusi
toiminta-valmiuden suunnitteluohje (SM) voi
vaikuttaa pelastustoimen valmius-
vaatimuksiin (paloasemien sijainti ja valmius
1-2 vuoden seuranta-ajan jalkeen).

Harva-alueiden pelastustoimintaa haastaa
vapaaehtoistoimijoiden, kuten
sopimuspalokuntalaisen maaran
vahentyminen (SM).

Pitkaan jatkunut vaestorakenteen muutos muokkaa hyvinvointialuetta ja pitkalla aikavalilla myos
pelastustoimen palveluiden tarpeita ja pelastustoimen valmiusvaatimuksia. Turvallisuusympariston
muutos korostaa turvallisuuspalveluiden toteutumista kaikissa olosuhteissa, mutta myos yksildiden
vastuuta ja turvallisuusosaamista. . o

Kunnan halytysosastoaktiivisuus
Keskiarvo 0,8 %

Korkein 4,4 %
Matalin 0,4 %

Tyoikaisen vaestin %-osuus sopimushenkildston
muodostamissa halytysosastoissa

+ Vaestorakenteen muutos, jossa harvaan asutulla alueella vaesto
vahenee ja ikaantyy, muokkaa toimintaymparistoa.
Muutos vaikuttaa viiveella pelastustoimen palvelujen
palvelutarpeeseen ja pelastustoimen kykyyn tuottaa palveluita.

+ Pelastuslaitoksen paloasemista 30-35 sijaitsee harvaan asututtujen alueiden taajamissa.
Naiden paloasemien toiminta perustuu tai tukeutuu vahvasti sopimushenkiloston kayttoon. On
ennakoitava tilanteita, joissa valmiusvaatimuksia on, mutta henkilostéa valmiuden
tuottamiseen ei ole.

» Pelastustoimen odotetaan sailyvan turvallisuuden lahipalveluna. On kuitenkin ennakoitava
alueellisia tilanteita, joissa palvelutarpeita on, mutta toimintavalmiuden vaatimuksia ei ole.

Suomen turvallisuusymparistd on muuttunut. Yhteiskunnan vakavien hairidtilanteiden ja jopa
poikkeusolojen edellyttamat kyvykkyydet ovat nousseet vahvasti yhteiskunnalliseen keskusteluun.
Kuten monilla muilla toimialoilla, myds pelastustoimessa on varautumisvelkaa, joka on tarpeen kuroa
kiinni.

* Muuttuneessa turvallisuusymparistdssa on huomattava myos, etta yksilo ja yhteisot ovat
turvallisuuden avaintoimijoita ja kokonaisturvallisuuden perusta. Heilld on oikeus
turvallisuuteen seka velvollisuus toimia kykyjensa mukaan turvallisuutta edistavalla tavalla.
Kyvykkyys muodostuu muun muassa turvallisuustiedoista, -taidoista ja -asenteesta.
Kyvykkyyden toteutumista on tarkeaa tukea eri tavoin.

Pelastustoimen osaamisen ja kyvykkyyksien kehittdmisen on oltava ennakoivaa. Muuttuneen
turvallisuustilanteen lisaksi huomioitavia kehitystrendeja ovat muun muassa energiamurrokseen
liittyvat teolliset hankkeet (uusimpana mm. vetytaloushankkeet, vetyverkostot ja sdhkdvarastot),
tekoalyn ja koneoppimisen mahdollisuudet sekd miehittamattomien ilma-alusten kehittymiseen ja
yleistymiseen liittyvat uhat ja mahdollisuudet. My6s ilmastonmuutokseen liittyvat ilmiét on
huomioitava.


http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-383-890-1
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-324-966-0
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-324-962-2
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-324-966-0
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-324-944-8
https://valtioneuvosto.fi/-/1410869/hallitus-panostaa-lisatalousarviossa-valmiuteen-ja-varautumiseen

Pohde

Pohjois-Pohjanmaan
vinvointi

Asemoituminen muihin
yliopistosairaalahyvinvointialueisiin ja YTA-
alueeseen
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Yliopistosairaalahyvinvointialueet

Tiesitko, etta

Keskittamisasetuksessa
(582/2017) on saadetty siten, etta
huuli- ja suulakihalkiopotilaiden
kokonaishoidon suunnittelu seka
varhaisvaiheen leikkaushoito

toteutetaan yhteistydssa OYSn
kanssa
Yliopistosairaalahyvinvointialueet
saivat vuonna 2024 lisarahoitusta
noin 38 euroa asukasta kohden

Huomioitavaa
+ Suomessa on nelja

yliopistosairaalahyvinvointialuetta
ja HUS.

Potilashoidon lisaksi
yliopistosairaalahyvinvointi-
alueilla on erityistehtavia YTA-
tasoisesti. Naita tehtavia ovat
vaativa erikoissairaanhoito,
tutkimus, koulutus ja opetus.
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Yliopistosairaaloissa on jaettu jarjestamisvastuuta tiettyjen vaativien

erikoissairaanhoidon palvelujen jarjestamisessa.

Yliopistosairaalahyvinvointialueiden vaesto ja palvelutarve

+ Vaestoennusteen mukaan kaikilla yliopistosairaalahyvinvointialueilla
vaesto kasvaa. Voimakkainta kasvu vuoteen 2045 ennustettuna on
Pirkanmaalla (15 %).

» Terveysindeksin perusteella Pirkanmaalla ja Varsinais-Suomessa on
terveempi ja tyokykyisempi vaesto kuin Pohjois-Savossa ja Pohjois-
Pohjanmaalla.

+ Demografisen huoltosuhteen ennustetaan kasvavan vuoteen 2045
kaikilla yliopistosairaalahyvinvointialueille lukuun ottamatta Pohjois-
Savoa.

Yliopistosairaaloiden tyonjako

+ Kullakin YTA-alueella on yliopistosairaala. THL:n mukaan vuonna
2023 kaikkien yliopistosairaaloiden tuottavuus laski edellisvuoteen
verrattuna; eniten OYSissa, TAYSissa ja TYKSissa ja vahiten
KYSissa. Tuottavuus tarkoittaa toiminnan tuotoksen ja sen
aikaansaamiseksi kaytettyjen panosten valista suhdetta.

+ Keskittamisasetuksessa (582/2017) on maaritelty
yliopistosairaaloiden keskinainen tyonjako tiettyjen vaativien
leikkausten, hoitojen ja toimenpiteiden jarjestamisesta.

» Suurin osa yliopistosairaalan ostopalvelukustannuksista tulee
HUS:n ostoista, koska sinne on kansallisen asetuksen perusteella
keskitetty tietyt vaativan erikoissairaanhoidon toiminnot, kuten
elinsiirrot.

Terveysindeksi 2023

Sairastavuus- Tyokyvyttdmyys-
Hyvinvointi- indeksi indeksi

alue 1ka-

lkavaki-  |ka- lkavaki-
vakioitu  oimaton vakioitu = oimaton

Pirkanmaa 1008 1006 1040 994
Fehlels 1122 1246 1284 1067
Pohjanmaa

Pohjois-Savo 116,9 141,2 135,6 122,6

Varsinais-

. 100,8 102,8 103,2 102,2
Suomi

Indeksin perusarvo on 100, joka vastaa koko maan keskiarvoa.
Alle 100 = vaestt keskimaaraista terveempaa ja tyokykyisempaa.
Yli 100 = sairastavuus ja tyokyvyttdmyys keskimaaraista yleisempaa



- -
Pohjois-Suomen YTA-alue
Hyvinvointi- indeksi indeksi

Yhteistydalueiden (YTA-alue) toiminnan kehittimisté ohjataan kansallisesti. YTA- [ Ika- Ikévaki-  Ik&- Ikévaki-
. . . . . vakioitu oimaton vakioitu  oimaton
Tiesitko. etti alueiden merkitys tulee kasvamaan tulevaisuudessa muun muassa valmiuden ja
.. . . . ) i Kainuu 109,5 150,1 135,8 121,3
* Pohjois- varautumisen osalta. Pohjois-Suomen YTA-alueen yhteistyosopimus on laadittu
- . . P . . s e i Keski-
Suomen YTA vuosille 2023-2025 ja yhteisty6ta vahvistetaan YTA-konttorin kehittamisella. oSk 1028 1179 1149  104,1
alue on yli Pohjanmaa
puolet Suomen YTA-alueiden kehittaminen kansallisesti Lappi 108,6 135,6 127,3 114,6
maa-alasta, * YTA-alueiden toiminnan kehittamiseen ohjataan paaministeri Petteri Orpon .
vaikka alueella hallitusohjelmassa (20.6.2023). Sen mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon Poh}anmaa 112,2 124,6 128,4 106,7
asuu vain 12% valmiutta ja varautumista kehitetadan vahvistamalla viiden YTA-alueen roolia, jotta : . :
Suomen kansainvalisiin, kansallisiin ja alueellisiin normaali- ja poikkeusolojen riskeihin R
U N X ’ J jap ) Alle 100 = vaestt keskimaaraista terveempaa ja tyokykyisempaa.
vaestosta voidaan varautua. Yli 100 = sairastavuus ja tydkyvyttdmyys keskimaariista yleisempas
» Sote-valmiuskeskusten toiminta tulee asemoitumaan keskeiseksi toiminnoksi ja
vaatimaan resursointia. Naton jasenyysvelvoitteet, mahdollisuus kansainvalisen Pohjoisen YTA:n véeston ennuste
avun antamiseen ja vastaanottamiseen ja huoltovarmuuden turvaaminen vaativat 800 000
L toimintamallien ja kyvykkyyden kehittamista YTA-alueilla.
Huomioitavaa 700 000

» 1.7.2025 voimaan tulevalla
lailla sdadetaan, etta
sosiaalialan
osaamiskeskukset

Pohjois-Suomen YTA-alue

* Pohde kuuluu Pohjois-Suomen YTA-alueeseen yhdessa Kainuun, Keski-Pohjanmaan ja
Lapin hyvinvointialueiden kanssa. Koko Pohjois-Suomen YTA:n vaestopohja on noin 500 000
730 000 asukasta, joista pohjois-pohjanmaalaisia on noin 418 000 asukasta.

600 000
418 331 427 914 438 082

keskitetaan ¥TA-alusjaon « Pohjois-Suomen YTA-alueen sopimus vuosille 2023-2025 on hyvaksytty joulukuussa 2022 400 0
mUka'S?St' nykylgen kunkin hyvinvointialueen valtuustossa. Sopimuksessa on sovittu muun muassa 300 000
y.r.ldeksan RIS, T sosiaalipaivystyksesta ja terveydenhuollon paivystyksesta, ensihoitokeskuksesta seka 176 151 174 156
S laakinnallisista ja mutia tukipalveluista. Sopimus paivitys on kéynnistymassa. 200000 11285
J p Y p Yy y y

» Tavoitteena on, ettd Pohteen 100 000 67 723 66 832 E———
jarjestamistoiminnon YTA-konttori
toimialueelle tullaan « YTA-konttorin perustamisesta paétettiin hyvinvointialueilla syksylla 2024. O s 0306 20408
kokoamaan YTA-konttorin « YTA-konttorin tehtévana on Pohjois-Suomen hyvinvointialueiden jarjestamisvastuulla
toimintoihin liittyvia olevien palvelujen strategisen ohjauksen ja johtamisen laaja-alainen asiantuntijatuki seké el A T
resursseja ja osaamista. siihen liittyvén osaamisen varmistaminen resurssien nakdkulmasta. Lapin hyvinvointialue

» Ensivaiheessa YTA-konttorin osalta selvitetaan tietohallinnon, tietojohtamisen, TKIO- Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue

toiminnan ja hankintojen kokonaisuuksia. m Kainuun hyvinvointialue
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Pohde

Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialue

%



Lakisaateisia ohjelmia 1/2

Ohjelman tai suunnitelman nimi Keskeinen tavoite tai tarkoitus

Pohjois-Suomen yhteistydalueen
yhteistyosopimus 2023-2025

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen
strategia 2023-2030

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen
sosiaali- ja terveyspalveluiden
jarjestamissuunnitelma 2023-2025

Pohjois-pohjanmaan hyvinvointialueen
pelastustoimen palvelutasopaatos 2024-
2025

Talousarvio 2025 ja taloussuunnitelma
2025-2027

Pohjois-pohjanmaan hyvinvointialueen
investointisuunnitelma vuosille 2025-2028

Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointisuunnitelma 2024-2025

Tasa-arvo-, henkilosto- ja
koulutussuunnitelma

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen
sosiaali- ja terveydenhuollon
omavalvontaohjelma vuosille 2024-2025

Pohjois-Pohjanmaan pelastustoimen
omavalvontaohjelma (ja suunnitelma)
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Laatia yhteistydalueeseen kuuluvien hyvinvointialueiden kesken yhteistydsopimus, jonka tavoitteena on varmistaa
tarpeenmukainen tyonjako, yhteistyo ja yhteensovittaminen. Sopimuksen tavoitteena on edistetaan
kustannusvaikuttavuutta, tuottavuutta, laatua, asiakas- ja potilasturvallisuutta, tarpeenmukaisuutta, yhdenvertaista
saatavuutta, kielellisia oikeuksia seka palveluketjujen ja palvelukokonaisuuksien toimivuutta. Sopimuksen
tavoitteena on varmistaa tehtavien hoitamiseen riittavat taloudelliset ja henkildstdvoimavarat seka osaaminen.

Paattaa strategiasta, jossa on huomioitu asukkaiden hyvinvoinnin edistdminen ja laissa sdadetyt palvelutavoitteet,
linjattu palvelujen jarjestdminen ja tuottaminen, omistaja- ja henkilostopolitikka seka asukkaiden osallistumis- ja
vaikuttamismahdollisuudet

Laatia talouden ja toiminnan suunnittelua ja johtamista varten palvelustrategia osana hyvinvointialuestrategiaa.
Paattaa jarjestamisvastuulle kuuluvan sosiaali- ja terveydenhuollon pitkan aikavalin tavoitteet.

Ottaa huomioon kansalliset merkittavat riskit, selvitettava alueella esiintyvat uhat ja niista aiheutuvat riskit seka
maaritella toiminnan tavoitteet, kaytettdvat voimavarat, tuotettavat palvelut ja niiden taso.

Hyvaksya kalenterivuosittain talousarvio, jossa on huomioitu taloudelliset vastuut ja velvoitteet. Hyvaksymisen
yhteydessa hyvaksya taloussuunnitelma kolmeksi tai useammaksi vuodeksi.

Laadittava suunnitelma seuraavaa tilikautta seuraavien neljan tilikauden aikana aloitettavista investoinneista ja
niiden rahoituksesta. Suunnitelma ei saa olla ristiriidassa lainanottovaltuuden kanssa.

Valmistettava alueellinen hyvinvointikertomus ja —suunnitelma yhteistydssa alueen kuntien kanssa.

Varauduttava ennakkoon alueen kuntien kanssa hairidtilanteisiin ja poikkeusoloihin seka varmistettava palvelujen
jatkuvuuden turvaaminen.

Suunnitelma, johon on kirjattu tarvittavat toimenpiteet yhdenvertaisuuden edistamiseksi. Toimet on oltava
tehokkaita, tarkoituksenmukaisia ja oikeasuhtaisia

Laadittava vastuulle kuuluvista tehtavista ja palveluista omavalvontaohjelma, jossa todetaan, miten toteutumista
seurataan ja havaitut puutteellisuudet korjataan

Varmistettava omavalvonnalla tehtavien lainmukainen hoitaminen ja maaritella se, kuinka velvoitteiden
noudattaminen kokonaisuutena jarjestetaan ja toteutetaan seka se, miten toteutumista seurataan ja havaitut
puutteellisuudet korjataan

laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta

(612/2021) 36 §

laki hyvinvointialueesta (611/2021) 41 §

laki sosiaali- ja terveydenhuollon jariestdmisesta

(612/2021) 11 § (palvelustrategia)

laki pelastustoimen jarjestdmisesta (613/2021) 6§

laki hyvinvointialueesta (611/2021) 115 §

laki hyvinvointialueesta (611/2021) 16 §

laki sosiaali- ja terveydenhuollon jariestamisesta

(612/2021)7 §

laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjiestamisesta

(612/2021) 50 §

yhdenvertaisuuslaki (1325/2014) 5§

laki sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta

(741/2023) 26§

laki pelastustoimen jarjestdmisesta (613/2021)

16§


https://pohde.fi/wp-content/uploads/2023/01/YTA-sopimus_2023_2025.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2023/01/YTA-sopimus_2023_2025.pdf
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/612?language=fin&highlightId=728537&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22sosiaali-+ja+terveydenhuollon%22%7D
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2022/11/Pohjois-Pohjanmaan_hyvinvointialueen_strategia_2023-2030_Versio_4-5-2022.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2022/11/Pohjois-Pohjanmaan_hyvinvointialueen_strategia_2023-2030_Versio_4-5-2022.pdf
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/611?language=fin&highlightId=598238&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22hyvinvointialue%22%7D
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2022/11/pohde_sosiaali-_ja_terveyspalveluiden_jarjestamissuunnitelma_aluevaltuuston_hyvaksyma_24-10-2022.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2022/11/pohde_sosiaali-_ja_terveyspalveluiden_jarjestamissuunnitelma_aluevaltuuston_hyvaksyma_24-10-2022.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2022/11/pohde_sosiaali-_ja_terveyspalveluiden_jarjestamissuunnitelma_aluevaltuuston_hyvaksyma_24-10-2022.pdf
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/612?language=fin&highlightId=728537&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22sosiaali-+ja+terveydenhuollon%22%7D
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2023/10/Pohjois-Pohjanmaan-hyvinvointialue-Pelastustoimen-palvelutasopaatos-2024-2025-Aluevaltuuston-hyvaksyma-20.11.2023.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2023/10/Pohjois-Pohjanmaan-hyvinvointialue-Pelastustoimen-palvelutasopaatos-2024-2025-Aluevaltuuston-hyvaksyma-20.11.2023.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2023/10/Pohjois-Pohjanmaan-hyvinvointialue-Pelastustoimen-palvelutasopaatos-2024-2025-Aluevaltuuston-hyvaksyma-20.11.2023.pdf
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/613
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/12/Taloussuunnitelma_2025-2027_aluevaltuuston-hyvaksyma-16.12.2024.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/12/Taloussuunnitelma_2025-2027_aluevaltuuston-hyvaksyma-16.12.2024.pdf
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/611?language=fin&highlightId=598238&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22hyvinvointialue%22%7D
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2025/05/Investointisuunnitelma-2025-2028.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2025/05/Investointisuunnitelma-2025-2028.pdf
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/611?language=fin&highlightId=598238&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22hyvinvointialue%22%7D#part_1__chp_3__sec_16__heading
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/10/Pohjois-Pohjanmaan-hyvinvointisuunnitelma-2024-2025_Aluevaltuuston-hyvaksyma.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/10/Pohjois-Pohjanmaan-hyvinvointisuunnitelma-2024-2025_Aluevaltuuston-hyvaksyma.pdf
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/612?language=fin&highlightId=728537&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22sosiaali-+ja+terveydenhuollon%22%7D
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/612?language=fin&highlightId=728537&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22sosiaali-+ja+terveydenhuollon%22%7D
https://pohde.sharepoint.com/:u:/r/sites/intranet-meilla-toissa/SitePages/tasa-arvo-henkilosto-ja-koulutussuunnitelma.aspx?csf=1&web=1&e=ptm1cR
https://pohde.sharepoint.com/:u:/r/sites/intranet-meilla-toissa/SitePages/tasa-arvo-henkilosto-ja-koulutussuunnitelma.aspx?csf=1&web=1&e=ptm1cR
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2014/1325?language=fin&highlightId=604571&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22yhdenvertaisuussuunnitelma%22%7D
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/09/Pohteen-sosiaali-ja-terveydenhuollon-omavalvontaohjelma-vuosille-2024-2025.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/09/Pohteen-sosiaali-ja-terveydenhuollon-omavalvontaohjelma-vuosille-2024-2025.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/09/Pohteen-sosiaali-ja-terveydenhuollon-omavalvontaohjelma-vuosille-2024-2025.pdf
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2023/741?language=fin&highlightId=595641&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22laki+sosiaali-+ja+terveydenhuollon+valvonnasta%22%7D
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/12/PPPela-Omavalvontaohjelma-ja-suunnitelma-Hyvaksytty-17.10.2024-TLTK-17.9.2024.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/12/PPPela-Omavalvontaohjelma-ja-suunnitelma-Hyvaksytty-17.10.2024-TLTK-17.9.2024.pdf
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/613

Lakisaateisia ohjelmia 2/2

Ohjelman tai suunnitelman nimi Keskeinen tavoite tai tarkoitus

Osa lakisaateista hyvinvointisuunnitelmaa, jossa on alueellisesti huomioitava lasten ja nuorten kasvuolot ja
Lasten ja nuorten hyvinvointisuunnitelma hyvinvoinnin tila, lastensuojelun tarve ja varatut voimavarat, kaytettavissa oleva palvelujarjestelma ja yhteistyd lastensuojelulaki (417/2007) 12§
seka suunnitelman toteutumisen seuranta

Alueellisessa opiskeluhuoltosuunnitelma sisaltaa toteuttamisen tavoitteet ja keskeiset periaatteet,
yhteistydkokonaisuuden suunnitelman, palvelujen kokonaistarpeiden arvion, voimavarojen kohdentamisen seka oppilas- ja opiskeluhuoltolaki (1287/2013) 13a§
suunnitelman toteuttamisen ja seuraamisen

Pohjois-Pohjanmaan alueellinen
opiskeluhuollon suunnitelma

valtioneuvoston asetus neuvolatoiminnasta,
Asetuksen tarkoitus on varmistaa, etta lasta odottavien ja perheiden seka alle kouluikaisten lasten koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta seka lasten
terveysneuvonta ja terveystarkoitukset ovat suunnitelmallisia, tasoltaan yhtenaisia ja tarpeet huomioon ottavia ja nuorten ehkaisevasta suun terveydenhuollosta
(338/2011) 1§ ja 2§

Neuvolatyon toimintaohjelma

Osa lakisaateista hyvinvointisuunnitelmaa, jossa hyvinvoinnin, terveyden, toimintakyvyn ja itsenaisen
Ikdantyneen hyva arki ja elama vuodet suoriutumisen tukemiseen seka idkkaiden tarvitsemien palvelujen ja omaishoidon jarjestamiseen seka
2024-2025 kehittdmiseen on suunniteltu toimenpiteita. Lisdksi on arvioitava palvelujen riittavyytta ja laatua seka
palvelutarpeeseen vaikuttavia tekijoita

laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn
tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista (980/2012) 5§

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen

— Lain 4 momentin mukaan strategiassa on linjattava omistajapolitikka koskevat linjaukset laki hyvinvointialueesta (611/2021) 41§
konserniohje
POhl(.)'..S_P.phl?nmaan hyvinvointialueen Lain 5 momentin mukaan strategiassa on linjattava henkilostdpolitikkaa koskevat linjaukset laki hyvinvointialueesta (611/2021) 41§
henkilostéohjelma
Osallisuus-, vuorovaikutus- ja Lain 6 momentin mukaan strategiassa on linjattava asukkaiden osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksien

laki hyvinvointialueesta (611/2021) 41§

yhteistydohjelma OSUVA 2024-2025 kokonaisuus
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https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/10/Hyvinvointisuunnitelma_Liite-1_Lasten-ja-nuorten-hyvinvointisuunnitelma.pdf
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2007/417#chp_3__sec_12v20220610__heading
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/10/Hyvinvointisuunnitelma_Liite-2_Alueellinen-opiskeluhuollon-suunnitelma.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/10/Hyvinvointisuunnitelma_Liite-2_Alueellinen-opiskeluhuollon-suunnitelma.pdf
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2013/1287?language=fin
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/10/Hyvinvointisuunnitelma_Liite-3_Alueellinen-neuvolasuunnitelma.pdf
https://finlex.fi/eli?uri=http://data.finlex.fi/eli/sd/2011/338/ajantasa/2022-12-20/fin
https://finlex.fi/eli?uri=http://data.finlex.fi/eli/sd/2011/338/ajantasa/2022-12-20/fin
https://finlex.fi/eli?uri=http://data.finlex.fi/eli/sd/2011/338/ajantasa/2022-12-20/fin
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/10/Hyvinvointisuunnitelma_Liite-5_Ikaantyvan-vaeston-hyvinvointisuunnitelma.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2024/10/Hyvinvointisuunnitelma_Liite-5_Ikaantyvan-vaeston-hyvinvointisuunnitelma.pdf
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2012/980?language=fin&highlightId=730281&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22vanhuspalvelulaki%22%7D#chp_2__sec_5v20220876__heading
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2012/980?language=fin&highlightId=730281&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22vanhuspalvelulaki%22%7D#chp_2__sec_5v20220876__heading
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2012/980?language=fin&highlightId=730281&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22vanhuspalvelulaki%22%7D#chp_2__sec_5v20220876__heading
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2023/06/Konserniohje-2.5.2022-julkaistava.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2023/06/Konserniohje-2.5.2022-julkaistava.pdf
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/611?language=fin&highlightId=598238&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22hyvinvointialue%22%7D
https://pohde.sharepoint.com/sites/intranet-tietoa-meista/Jaetut%20asiakirjat/Forms/AllItems.aspx?id=%2Fsites%2Fintranet%2Dtietoa%2Dmeista%2FJaetut%20asiakirjat%2FStrategia%2FPohde%20henkil%C3%B6st%C3%B6ohjelma%2Epdf&parent=%2Fsites%2Fintranet%2Dtietoa%2Dmeista%2FJaetut%20asiakirjat%2FStrategia
https://pohde.sharepoint.com/sites/intranet-tietoa-meista/Jaetut%20asiakirjat/Forms/AllItems.aspx?id=%2Fsites%2Fintranet%2Dtietoa%2Dmeista%2FJaetut%20asiakirjat%2FStrategia%2FPohde%20henkil%C3%B6st%C3%B6ohjelma%2Epdf&parent=%2Fsites%2Fintranet%2Dtietoa%2Dmeista%2FJaetut%20asiakirjat%2FStrategia
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/611?language=fin&highlightId=598238&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22hyvinvointialue%22%7D
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2023/11/OSUVA-lopullinen.pdf
https://pohde.fi/wp-content/uploads/2023/11/OSUVA-lopullinen.pdf
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/611?language=fin&highlightId=598238&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22hyvinvointialue%22%7D

Keskeisia

Laki tai esitys

Terveydenhuoltolaki 45 §, 50 §
ja 50a § ja sosiaalihuoltolaki
29a § (osittain valiaikainen laki
voimassa 1.1.-30.9.2025)

HE sairausvakuutuslain
valiaikainen muuttaminen

Terveydenhuoltolaki
53 § ja 55§

Vammaispalvelulaki
(siirtyma aika kolme vuotta)

Laki sosiaalihuollon
ammattihenkildista
12§ja16 §

Laki ikdantyneen vaeston
toimintakyvyn tukemisesta seka
idkkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista 20 §

Laki hyvinvointialueen
rahoituksen muuttamisesta 9 §,
10§ja238§

HE laiksi sosiaali- ja
terveydenhuollon
jarjestamisesta annetun lain
muuttamisesta

HE vanhuspalvelulain ja
sosiaalihuoltolain muuttaminen

lakimuutoksia

Keskeinen uudistus tai muutos

erikoissairaanhoidon tydnjako ja eraiden
tehtavien keskittdminen, kiireellinen hoito seka
terveydenhuollon ja sosiaalipaivystyksen
yhteistyd

65 vuotta tayttaneilld mahdollisuus kayttaa
yksityisen yleislaakarin vastaanottopalvelua
asiakasmaksun suuruisella korvauksella
(kokeilu)

alle 23-vuotiaiden perusterveydenhuoltoon
kuuluvan lyhytpsykoterapia tai psykologiseen
vuorovaikutukseen perustuva maaramuotoinen
ja aikarajoitteinen psykososiaalinen hoito 28 vrk
kuluessa

muun muassa avun ja tuen tarpeeseen
vastaavat erityispalvelut ja tukitoimet seka
taloudellinen tuki hengityslaitteen varassa
elavalle.

oikeus toimia tilapaisesti sosiaalihuollon
laillistetun ammattihenkilén tehtavissa

0,6 tydntekijan henkiléstomitoitus
ymparivuorokautisessa palveluasumisessa

tehtava- ja asiakasmaksumuutosten seka
todellisten kustannusten huomiointi ja
pelastustoimen riskikerroin

valmiuden, varautumisen seka hairidtilanteiden
hoitaminen normaalioloissa ja poikkeusoloissa

teknologian hyédyntaminen erityisesti
henkildstomitoituksen hyddyntamisessa
idkkaiden ymparivuorokautisessa hoidossa

Voimaantulo

tai arvioitu

esittelyviikko
1.10.2025

1.9.2025-
31.12.2027

1.5.2025

1.1.2025

1.1.2025

1.1.2025

1.1.2025
10 § 1.1.2026

16/2025

Laki tai esitys

HE laki sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamisen
muuttamisesta
(monituottajuus)

Kotikuntalain kokonaisuudistus

HE terveydenhuoltolain
muuttaminen

Lastensuojelulain
kokonaisuudistuksen
ensimmainen vaiheen HE

HE pelastuslain muuttaminen

HE sahkodisen tiedoksiannon
ensisijaisuus
viranomaistoiminnassa

HE terveydenhuoltolain
muuttaminen

HE sosiaali- ja
terveydenhuollon
asiakasmaksun muuttaminen

HE sosiaalihuoltolain
muuttaminen

HE vammaispalvelulain 2§
muuttaminen

HE kuntouttavan ty6toiminta
lain muuttaminen

Tartuntalain kokonaisuudistus
vuosien 2023-2025 aikana

Keskeinen uudistus tai muutos

muutoksen keskiossa on yksityisen
palvelutuottajan alihankintaan liittyva saantely
seka hyvinvointialueen seurantaan ja
arviointivelvollisuuden tdsmentaminen

selvitys kotikuntasaatelyn suhteesta muihin
lainsaadantsihin seka ihmisten oikeuksiin ja
velvollisuuksiin

teknologiaa hyddyntavan palvelutarpeen
ennakoinnin mahdollistaminen

integroitu ja suljettu kuntoutuspalvelu vakavaa
vakivaltaa kayttaville lapsille seka keinoja
lastensuojelulaitosten luvattomiin poissaoloihin

lakiuudistuksen toisen vaiheen toteuttaminen

julkisen hallinnon digitalliset palvelut ovat
ensisijainen asiointitapa ja viranomaisen
tiedoksiannot Iahetetaan lahtdkohtaisesti
sahkaoisesti niille, joille se on mahdollista

opiskeluterveydenhuollon ja puolustusvoimien
ennakkoterveystarkastus yhdistetaan ja erilliset
kutsuntatarkastukset lopetetaan. Lisaksi taysi-
ikaisten opiskelijoiden terveystarkastukset
muuttuvat tarveperusteiseksi

ensihoidon kuljetuksen rahoitusvastuun
siirtyminen hyvinvointialueille

sosiaalihuoltoon liittyva 100 miljoonan euron
vuotuinen saastotavoite

lain soveltamisen tdsmentaminen liittyen eri
elamanvaiheessa olevien avun ja tuen
tarpeiden arvioimiseen

aktivointisuunnitteluun liittyvien
viranomaistehtavien keventaminen

tartuntatautinen torjunta seka epidemioihin ja
pandemioihin varautumista

Voimaantulo
tai arvioitu
esittelyviikko

17/2025

35/2025

36/2025

39/2025

39/2025

39/2025
1.1.2026

39/2025

39/2025

syyskausi
2026

39/2025

39/2025
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