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1 Suunnitelmien yleiset perusteet ja kehitysnakymat

1.1 Hyvinvointialueen johtajan katsaus

Toimintaympariston realiteetit ovat edelleen haasteelliset. Ikaantyminen Kiihtyy - yli 75-vuo-
tiaiden maara kasvaa Pohjois-Savon hyvinvointialueella yli 20 % seuraavan kymmenen vuo-
den aikana. Alle 15 -vuotiaiden osuus véhenee. Pohjois-Savossa on maan korkein sairas-
tavuusindeksi ja mielenterveys- ja tuki- ja liikuntaelinsairaudet korostuvat. Taloudellisen ti-
lanteen osalta ndkyma sailyy kireana. Toimintakulujen kasvu on ollut alle maan keskiarvon,
mutta kustannuspaineet jatkuvat. Henkilostovoimavarojen onnistumisella on ratkaiseva
merkitys. Tyovoimapula asettaa uudenlaisia vaatimuksia rekrytointimenetelmien kehittami-
selle ja korostaa hyvien tydolosuhteiden ja tydhyvinvoinnin merkitysta.

Ministeriot ovat maaritelleet valtakunnalliset tavoitteet sosiaali- ja terveydenhuollon seka pe-
lastustoimen jarjestamiselle kaudelle 2023-2026; ndma tavoitteet ohjaavat hyvinvointialuei-
den toimintaa my6s vuonna 2026. Keskeisia linjauksia ovat palvelujen saatavuuden paran-
taminen, terveys- ja hyvinvointierojen kaventaminen, palvelujen oikea-aikaisuus ja vaikutta-
vuus seka palvelujarjestelman taloudellinen kestavyys.

Sosiaali- ja terveysministeribn asettama sosiaali- ja terveydenhuollon digitalisaation ja tie-
donhallinnan strategia (2023—-2035) asettaa kehittamistavoitteita muun muassa kansalli-
seen palveluarkkitehtuuriin, Kanta-palveluihin, tiedon saatavuuteen ja kansalaisten itsepal-
velujen laajentamiseen. Vuonna 2026 odotetaan, etta kansallisia kehityshankkeita ja ohjel-
mat (Kanta, digitaalinen palveluohjaus, tiedon hyédyntdminen) etenee konkreettisiin toi-
meenpanotoimiin, joihin hyvinvointialueet tullaan kytkemaan.

Valtiovarainministerion paivitykset hyvinvointialueiden vuoden 2026 ennakollisissa rahoitus-
laskelmissa (tarvekertoimien paivitys) seka paatokset lainanottovaltuuksista vaikuttavat
suoraan hyvinvointialueiden investointimahdollisuuksiin ja taloussuunnitteluun vuonna
2026. Rahoitusmallin paivitys voi muuttaa hyvinvointialueelle kohdennettua rahoitusta. Poh-
jois-Savon on huomioitava nama kansalliset rahoitusmuutokset investointi- ja velanhoito-
suunnitelmissaan.

Vuoden 2026 toimintasuunnitelma rakentuu paivitetyn hyvinvointialuestrategian varaan.
Strategiassamme yhdistyvat valtakunnalliset tavoitteet ja alueemme erityispiirteet. Erityisia
painopisteitdimme ovat muun muassa:

e Talouden tasapaino.

o Palveluiden saatavuuden ja asiakaslahtoisyyden parantaminen.

e Teknologian ja tiedolla johtamisen hyédyntdminen toiminnan kehittamisessa.

e Henkildstdn hyvinvoinnin ja osaamisen turvaaminen.

« Kuopion yliopistollisen sairaalan roolin vahvistaminen vaativassa erikoissairaanhoi-
dossa seka tutkimuksen ja koulutuksen keskuksena.
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o Terveyden- ja sosiaalihuollon seké pelastustoimen tutkimuksen, kehittdmisen, koulu-
tuksen seka niihin liittyvien innovaatioiden kaupallistamisen vahvistaminen.

o Asiakas- ja potilastietojarjestelmien yhtenaistaminen, tekoalyn ja datan hyddyntami-
nen kaikessa tekemisessa, tiedolla johtamisen vahvistaminen ja digipalvelujen kay-
ton laajentaminen.

« Toimintavalmiuden ja varautumisen turvaaminen koko alueella, myds harvaan asu-
tuilla alueilla.

e Ymparist6- ja suuronnettomuusriskien hallinnan vahvistaminen.

Vuoden 2026 toimintasuunnitelma tahtaa siihen, ettéd Pohjois-Savo etenee korjaavasta hoi-
dosta ennakoivaan, kustannustehokkaaseen ja ihmislahtéiseen palvelukokonaisuuteen. Ta-
louden tasapaino, henkiloston hyvinvointi ja digitaaliset ratkaisut ovat keskeisid onnistumi-
sen edellytyksia.
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1.2 Hyvinvointialueen hallinto

Hyvinvointialueella on lakisdateisten toimielinten (aluevaltuusto, aluehallitus ja tarkastuslau-
takunta) lisdksi lautakunta- ja jaostorakenne. Aluehallituksen alaisuudessa toimivat omista-
jaohjaus- ja talousjaosto, strategia- ja tulevaisuusjaosto seké asiakaskokemusjaosto.

Omistajaohjaus- ja talousjaosto vastaa siitd, ettd hyvinvointialue ohjaa, johtaa ja valvoo
niiden organisaatioiden toimintaa, joissa se on osakkaana tai jAsenena (liikelaitokset, yhtiot,
yhdistykset ja saatiot). Jaosto hoitaa valvontaa myos silloin, kun hyvinvointialueella on maa-
raysvalta tai oikeus nimittaa hallituksen tai muiden toimielinten jasenid yhtigjarjestyksen,
saantdjen tai sopimusten perusteella. In-house-yhtididen ohjaamisessa tulee kiinnittaa eri-
tyista huomiota muiden paaomistajien kanssa tapahtuvaan yhteiseen ohjaukseen. Yhtei-
sella ohjaamisella on paremmat mahdollisuudet vaikuttaa in-house-yhtion toimintaan. Omis-
tajaohjaus- ja talousjaosto valmistelee aluehallitukselle ja aluevaltuustolle myés hyvinvoin-
tialueen talouden strategiset tavoitteet seka seuraa ja arvioi ndiden tavoitteiden toteutu-
mista. Se valmistelee myds hyvinvointialueen talousarvion linjaukset aluehallitukselle ja
aluevaltuustolle seka seuraa ja arvioi valtakunnallisen taloustilanteen vaikutuksia hyvinvoin-
tialueen talouteen.

Strategia- ja tulevaisuusjaosto vastaa strategiasta johdettujen ohjelmien valmistelusta,
toimeenpanon seurannasta ja arvioinnista; Ita-Suomen yhteistyfalueen (YTA) alueyhteis-
tyon kehittamisesta, ohjauksesta, valvonnasta ja edunvalvonnasta; tutkimus-, koulutus-, ke-
hittdmis- ja innovaatiotoiminnan (TKKI) kehittamisesta, ohjauksesta, valvonnasta ja edun-
valvonnasta seka muusta lainsaadannosta tulevista kehittamisen erityistehtavista.

Asiakaskokemusjaosto vastaa mm. yksityisten sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottajien val-
vonnasta ja raportoinnista aluehallitukselle, hyvinvointialueen omien sosiaali- ja terveyspal-
velujen tuotantoyksikdiden valvonnasta ja raportoinnista aluehallitukselle seka sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakasmaksuja koskevien oikaisuvaatimuksien kasittelysta.

Jokaisella palvelutoimialalla on oma lautakuntansa toimialan asioiden kasittelya varten:
perhe- ja vammaispalveluiden lautakunta, yleisten palveluiden lautakunta, ikdihmisten- ja
hoivapalveluiden lautakunta sekd kokonaisturvallisuuslautakunta. Liséksi perhe- ja vam-
maispalveluiden lautakunnalla, yleisten palveluiden lautakunnalla seka ik&ihmisten- ja hoi-
vapalveluiden lautakunnalla on kullakin yksiléasioiden jaostot.

Hyvinvointialueella on vaikuttamistoimielimia (ikAihmisten neuvosto, vammaisneuvosto ja
nuorisovaltuusto), jotka ovat edustamansa vaestoryhman vaikuttamis- ja kuulemiskanavia.
Vaikuttamistoimielimet eivat ole Pohjois-Savon hyvinvointialueen toimielimia tai viranomai-
sia, eika niilla ole hallintosddnndn mukaista paatosvaltaa.
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Hyvinvointialueella on myds ei-lakisdateisia vaikuttamistoimielimia ja vapaaehtoisia osalli-
suusrakenteita: kuntajohtajafoorumi, yrittdjafoorumi, hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
neuvottelukunta seka jarjestoneuvosto.
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1.3 Yleinen taloudellinen kehitys

Valtiovarainministerion syksyn 2025 talouskatsauksen mukaan Suomen talouden toipumi-
nen on ollut hidasta, mutta merkkeja nopeammasta kasvusta on nahtavilla. Talouden epa-
varmuus on kuitenkin toistaiseksi ohjannut lisdtulot ennemmin saastamiseen kuin kulutta-
miseen, vaikka kotitalouksien ostovoima seka Suomessa etta vientimarkkinoilla on parantu-
nut hidastuneen inflaation ja laskeneiden korkojen myo6ta.

Investointeihin on odotettavissa nopeampaa kasvua ennustejaksolle 2025-2027 energia-
siirtymaan ja puolustukseen liittyvien hankkeiden ansiosta. Myos viime vuoden talouskas-
vun tilastollinen tarkentuminen vaikuttaa investointien lisaantymiseen.

Odotusten ja ennusteiden vastaisesti Suomen talous ei vuonna 2024 enaa supistunut, vaan
kasvoi 0,4 %. Talouskasvua hidastavat Yhdysvaltojen asettamat tullit, mutta kasvun kan-
nalta on suotuisaa, ettd EU:n asettamat vastatoimet ovat jaamassa vahaisiksi. Euroopan
kasvavat panostukset puolustukseen ja infrastruktuuriin lisdavat vientimarkkinoiden kysyn-
taa. Bruttokansantuote kasvaa vuonna 2025 1,0 %, vuonna 2026 1,4 % ja vuonna 2027
1,7 %.
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1.4 Olennaiset muutokset hyvinvointialueen toiminnassa ja taloudessa

Valtiovarainministerid on ilmoittanut, ettd hyvinvointialueet saavat alijgdmien kattamiseen
kaksi lisavuotta, jos ne eivat tee alijddméaa vuodelle 2025. Tasta syystad Pohjois-Savon hy-
vinvointialue pyrkii vahintdan nollatulokseen vuonna 2025. Laki hyvinvointialueesta
(611/2021) velvoittaa kattamaan vuosien 2023 - 2024 alijaagmat vuoden 2026 loppuun men-
nessa, mika ei ole mahdollista vaarantamatta valttamatonta palvelutuotantoa. Vuoden 2026
talousarvio laaditaan ylijadmaiseksi.

Toimia tehokkaamman toimintatavan saavuttamiseksi on jatkettava. Pohjois-Savon hyvin-
vointialue on hakenut valtioneuvostolta lisalainanottovaltuutta vuosille 2023-2026 seka lisa-
rahoitusta palvelutuotannon turvaamiseksi. Edella mainittujen seikkojen vuoksi hyvinvointi-
alueella on kaynnistetty tuottavuus- ja taloudellisuusohjelma seka palveluverkkouudistus (R-
ohjelmat), joilla pyritdan vakauttamaan toimintaa ja taloutta.

Toiminnat on jarjestettava siten, ettd kansalaiset saavat riittavat palvelut, mutta toiminnassa
tullaan hyddyntamaan enemman digitaalisuutta ja liikkkuvia palveluja.

Pohjois-Savon hyvinvointialue on muodostettu lahes kahdestakymmenesta liikkeenluovu-
tuksesta 2023. Muutokset toiminnassa tulevat jatkumaan vuoden 2026 aikana.

Pohjois-Savossa on tdyden palvelun yliopistollisen hyvinvointialueen, korkean osaamisen ja
integroidun toimintakonseptin mukaiset sosiaali-, terveys- ja pelastuspalvelut seka opetus,
tutkimus ja kehittdminen saman katon alla aluevaltuuston maarittaman strategian mukai-
sesti. Tavoitteina uudessa toimintaymparistossa tulee olla huippuosaamisen edistaminen,
toiminnan jatkuva parantaminen, kansainvalisyys seké tutkimuksen karki alojen menestymi-
nen.
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1.5 Talousarvioon liittyvat palveluverkkomuutokset

Pohjois-Savon hyvinvointialueella on kdynnissa koko hyvinvointialuetta koskeva palvelujar-
jestelmén (ml. palveluverkon) uudistus. Uudistuksen valmistelua ohjaa Pohjois-Savon hy-
vinvointialueen sote-palvelustrategia (Avalt 19.06.2023 § 34) ja tuottavuus- ja taloudelli-
suusohjelma (Ahall 10.02.2025 § 46). Sote-palvelustrategian ja tuottavuus- ja taloudelli-
suusohjelman mukaisesti palvelujarjestelman ja -verkon uudistaminen aloitettiin syksylla
2023.

Palvelujarjestelman uudistamisohjelman nelja kokonaisuudistusta on siirtynyt toimeenpano-
vaiheeseen aluevaltuuston p&atosten jalkeen:

« R1. Vastaanottotoiminnan ja alueellisen erikoissairaanhoidon seka aikuissosiaalitytn
uudistus; Avalt paatos 17.6.2024 § 47

e R2. Osastohoidon, asumisen ja kotiin vietavien palveluiden uudistus; Avalt paatos
17.6.2024 § 47

o R3. Perhe- ja vammaispalveluiden uudistus; Avalt paatds 16.12.2024 § 80

e RA4. Erikoissairaanhoidon ja yliopistollisen sairaalan uudistus; Avalt paatos 5.5.2025
8§29

Pelastustoimen jarjestamislain (613/2021, 6 8) ja Pohjois-Savon hyvinvointialueen hallinto-
saannon mukaan pelastustoimen palvelutasosta paattaa aluevaltuusto. Palvelutasopaé-
tosta tehtédessa on otettava huomioon myds laissa pelastustoimen jarjestamisestd, 8 §:ssa
tarkoitetut valtioneuvoston vahvistamat valtakunnalliset strategiset tavoitteet. Paatokseen
tulee myos sisaltya suunnitelma palvelutason kehittamisesta.

Pohjois-Savon hyvinvointialueen hallintosaannén mukaan aluevaltuusto paattaa sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelustrategiasta seka vuosittain sosiaali- ja terveydenhuollon hyvin-
vointialuetasoisesta palveluverkkosuunnitelmasta. Hallintosdannén mukaisesti seuraavissa
kappaleissa kuvataan talousarviovuoden 2026 aikana tehtavat merkittavat toimialakohtaiset
palveluverkkomuutokset, jotka eivat sisally edell&a mainittuihin valtuustopaatoksiin (palvelu-
jarjestelman uudistus, "R-ohjelmat”). Muut suunnitellut muutokset kuvataan toimialojen
kayttosuunnitelmissa ja/tai viranhaltijapaatoksissa hallintosaanndn maarittdmien toimivalto-
jen mukaisesti.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluverkko
Merkittavia "R-ohjelmista” poikkeavia palveluverkkomuutoksia ei sisally talousarvioon.

Valtioneuvosto on 27.11.2025 paattanyt Pohjois-Savon hyvinvointialueen vuoden 2026 lai-
nanottovaltuudeksi 99.209.000 euroa (Valtioneuvoston paatds VM/2025/197). Paatdksen
mukaan investointisuunnitelmaan esitettyjen Suonenjoen ja Leppavirran sotekeskusten
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osalta lainanottovaltuutta myonnettiin vain suunnitteluun, ei koko investointiin. Lisaksi paa-
toksen mukaan hyvinvointialueen palveluverkko on varsin tihea ja lisaksi alue on hakenut
lisdrahoitusta vuodelle 2025 eika nain ollen sen rahoitusasema ole vahva. Hyvinvointialueen
tulee edella mainitussa suunnittelussa huomioida nykyisen palveluverkon, toimintayksikoi-
den palveluvalikoiman, vuodeosastojen sijainnin ja kapasiteetin, seka joustavien tilaratkai-
sujen mahdollisuuksien hyddyntdminen taloudellisesti kestavalla tavalla. Lainanottovaltuu-
den muuttamiselle asetettiin ehdoksi investointien ja investointeja vastaavien sopimusten
valttamattomyys jarjestamisvastuulle kuuluvien palvelujen tuottamisen jatkuvuuden kan-
nalta tai lainsdadannossa edellytettyjen palvelujen turvaamiseksi. Hyvinvointialueen tulee
lisdksi toimittaa valtiovarainministeridlle suunnitelma tuottavuus- ja taloudellisuustoimenpi-
teistd, jotka varmistavat hyvinvointialueen lainanhoitokyvyn pitkallakin aikavalilla 30.1.2026
mennessa. Edella mainituista syista tulee arvioida tarve paivittdad vuonna 2024 - 2025 paa-
tettyja palveluverkkopaatoksia osana taloussuunnitelmaa ja tuottavuus- ja taloudellisuusoh-
jelmaa.

Pelastustoimen palveluverkko
Pelastustoimen palvelutasopaatds, mukaan lukien palveluverkko, paivitetdan vuoden 2026
aikana.
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1.6 Hyvinvointialueen henkilost6

Pohjois-Savon hyvinvointialueella tyoskenteli vuoden 2025 syyskuussa 12 448 tyontekijaa,
jonka lisaksi pelastustoimessa oli sivutoimisia 392 henkil6a (poikkileikkaus 24.10.2025). Hy-
vinvointialueen tyontekijoiden keski-ika on 44 vuotta ja henkildstésta noin 81 % on naisia ja
noin 19 % miehid. Ammattinimikkeista yleisimpia ovat sairaanhoitaja 22,68 % ja lahihoitaja
22,11 %.

Henkilostorakenne

Pohjois-Savon hyvinvointialue

Noin 12 500 henkiloa

Yleisimmat nimikkeet :

sairaanhoitaja 22,68 % hammashoitaja 1,31 %

s y )
|ahihoitaja 22,11 % ‘ @ réntgenhoitaja 1,26 %
ohjaaja 3,27 % F WK K6 1,20 %
erikoislaakari 2,77 % i perushoitaja 1,04 %

osastonsihteeri 2,32 % pa!veluohjgaja 0,99 %
sosiaalitydntekija 2,18 % hoitoapulainen 0,95 %

pelastaja 1,7 % apulaisosastonhoitaja 0,90 %
terveydenhoitaja 1,62 % osastonhoitaja 0,89 %
erikoistuva laakari 1,61 % Coap psykologi 0,83 %
fysioterapeutti 1,61 % Keski-ika 44 vuotta hoiva-avustaja 0,82 %
terveyskeskuslaakari 1,49 % apulaisylilaakari 0,77 %

Pohjois-Savon
hyvinvointialue

Pohjois-Savon hyvinvointialueen erityispiirre muihin yliopistollisiin hyvinvointialueisiin verrat-
tuna on vanheneva ja vdheneva vaestd. Keva:n elakoitymisennusteen mukaan hyvinvointi-
alueelta noin 300 henkilén ennakoidaan vuosittain siirtyvan alimman vanhuuselakeian saa-
vuttaneisiin.

Ty6- ja virkaehtosopimusten vaikutukset henkiléstomenoihin

Liikkeenluovutuksella siirtyneen henkiléston osalta palkkojen yhteensovittamisen ja yhden-
mukaisen palkkajarjestelman suunnitelman (ns. palkkaharmonisaation) toimeenpanoa to-
teutetaan edelleen seuraavien vuosien aikana. Yhteistoimintaelin on kasitellyt palkkaharmo-
nisaatiosuunnitelmaa syksylla 2025.

Palkkaharmonisointia toteutetaan valtakunnallisten jarjestelyerien paikallisella kohdentami-
sella. Tehtavakohtaisten palkkojen harmonisointi tapahtuu sopimusaloittain ja hinnoittelu-
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tunnuksittain huomioiden myés hinnoittelun ulkopuoliset tehtavat. Valtakunnallisella palk-
kausjarjestelmien uudistamisen aikataululla on vaikutusta myés palkkojen harmonisoinnin
aikatauluun.

Hyvinvointialueen henkiloston tydehtosopimuksiin on vahvistettu uusi sopimuskausi ajalle
1.5.2025 - 29.2.2028, johon ajoittuu myds HYVTES:in ja SOTE-sopimuksen uusien palk-
kausjarjestelmien kayttéonotto.

» Sopimuskauden 2.5.2025 — 29.2.2028 korotukset ovat yhteensa 9,17 %.

« Kun otetaan huomioon kaikki korotukset vuosina 2024 - 2028 palkkaperintdineen ja
ajankohtien muutoksineen, henkildstémenot nousevat 16,27 % sopimuskauden lop-
puun mennessa.

Pohjois-Savon hyvinvointialue on ollut mukana Kunta- ja hyvinvointialuetyonantajien (KT)
SOTE-sopimuksen tasopalkkajarjestelman simuloinnissa. Suunnitelma tehtavékohtaisten
palkkojen harmonisoinnista tarkentuu, kun tasopalkkamallin sisaltd ja kayttoonoton aika-
taulu vahvistetaan. Varsinainen tehtavakohtaisten palkkojen harmonisointi saman vaati-
vuustason tehtavissa ja tehtavien osa-alueiden oikeudenmukainen huomioiminen tapahtuu
SOTE-sopimuksen liiteuudistuksen ja tasopalkkamallin mukaisesti. SOTE-sopimukseen tul-
laan sopimaan valtakunnalliset tasot, joille palkkahinnoittelutunnuksen mukaiset tehtavat si-
joitetaan, seka erilliset tasopalkkalisat.

Laakarisopimuksen palkkausjarjestelmaa kehitetaan edelleen siten, etta uraportaiden vélille
muodostuu tarkoituksenmukaiset palkkaerot. Kaytettavissa on jarjestelyeria kuten muillakin
sopimusaloilla vuosina 2025 - 2028.

Nykyisen sopimuskauden paatyttyakin on mahdollista, etté palkkaharmonisaatiota ei ole kai-
kilta osin saatettu loppuun. Kaikilla sopimusaloilla tapahtunut tai tapahtuva palkkausjarjes-
telméuudistus antaa siten aikaa hyvinvointialueen syntymisesta l&htoisin olevien tehtava-
kohtaisten palkkojen erovaisuuksien harmonisaation loppuunsaattamiseen.

KT palkkauksen kehittamisohjelman tavoitteena on parantaa kunta- ja hyvinvointialan tyo-
paikkojen kilpailukykya, henkiloston saatavuutta, tydelaméan laatua ja palvelutuotannon tu-
loksellisuutta. Tarkoituksena on uudistaa palkkausjarjestelmia siten, etta tydgssa tarvittavan
osaamisen ja vastuun seké yksilon palkitseminen hyvistéa tydsuorituksista toteutuvat ny-
kyistd paremmin.
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Hyvinvointialan sopimuskorotukset
1.6.2025-1.2.2028 (1/2)

162025 Kehittimisohjelmaerd 0,80 % 0,80 % 0,40 %
(paikallinen erd)
Elokuu 2025 Kertaera 140 € 3IN€ 76 €
1.10.2025 Yleiskorotus 250% /53€ 2,50 % 2,50% /53€
Yhteensovittamisera
1.11.2025 (paikallinen erd)* 2,00 % 2,10 % 1,00 %
Kehittamisohjelmaera
1.11.2025 (keskitetty erd)** 0,40 %
122026 Kehittamisohjelmaera . 0,34 % (liite 3) / =
(keskitetty erd) 0,10 % (liite 4)
1.8.2026 Yleiskorotus 2,27% 2,27% 227%
1.10.2026 Paikallinen jarjestelyera 0,20 % 0,20 % 0,20 %***
Kehittamisohjelmaera
1.10.2026 (paikallinen er3) 0,40 % 0,40 % / 0,06 % / 0,30 % 0,40 %

*1.6.2025 ajankohdasta siirretty yhteensovittamisera
**1.2.2025 / 1.6.2025 ajankohdasta siirretty kehittamisohjelmaera

*** Liitteen 7 paikalliset jarjestelyerat lasketaan liitteen 7 henkiloston palkkasummasta

Hyvinvointialan sopimuskorotukset
1.6.2025-1.2.2028 (2/2)

1.4.2027 Yleiskorotus**** 2,00 % 2,00% 2,00 %

1.4.2027 Paikallinen jarjestelyera**** 0,40 % 0,40 % 0,40 %***
Kehittamisohjelmaera

1.4.2027 (paikallinen er3) 0,40 % 0,40 % 0,40 %
Kehittimisohjelmaera

1.22028 (paikallinen er3) 1,00 % 1,00 % 1,00 %

*** Liitteen 7 paikalliset jarjestelyerat lasketaan liitteen 7 henkiloston palkkasummasta

**+* Yuoden 2027 korotukset voivat muuttua perdlautaratkaisun myota
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Henkiléstokustannuksiin vaikuttavia tekijoita

Henkildsivukulut

Keva on laskenut arvion vuoden 2026 tybnantajakohtaisesta palkkaperusteisesta elakemak-
susta. Lopullinen palkkaperusteinen elakemaksu vuodelle 2026 voi poiketa arviosta. Hyvin-
vointialueen henkiloston henkilésivukulut on laskettu ennakkoilmoituksen perusteella (sosi-
aali- ja terveydenhuolto 20,37 % ja pelastustoimi 21,54 %).

Lomapalkkavelka

Lomapalkkavelan maara on summa, joka aiheutuisi maksettavaksi, jos pitamattomat lomat,
saastOvapaat ja muut palkalliset vapaat seka kuluvalta lomanmaaraytymisvuodelta ansaitut
lomat tulisivat maksettavaksi. Lomapalkkavelkaa kasitellaan kuluna talousarviossa ja -seu-
rannassa. Koska pitamattomat lomat kasvattavat lomapalkkavelkaa, on hyvinvointialueella
annettu ohjeistus, ettd Pohjois-Savon hyvinvointialueella vuodenvaihteen yli siirtyy enintaan
8 paivaa kuluvan vuoden lomaa. Talla hillitadn vuosilomapalkkavelkaa ja turvataan tyohy-
vinvointia, pitamalla vuosilomat sddnnénmukaisesti.

Henkil6stdn tydhyvinvoinnin edistdminen ja tydsuojelu seka tydterveyshuolto

Hyvinvointialueella panostetaan erityisesti tydohyvinvointiin, esihenkilotydhon ja tydoloihin
seka kannustetaan rohkeasti kokeilemaan erilaisia hyvia kaytantéja. Tyohyvinvoinnin kehit-
taminen edellyttdd sen saanndllista mittaamista. Pohjois-Savon hyvinvointialueella kayte-
taan tieteellisesti validoitua Quality of Working Life —mittausmenetelmad, joka on kaikille
organisaatioille avoin mittausmenetelma ja perustuu motivaatioteoriaan. Menetelma mittaa
kolmea tydhyvinvointiin vaikuttavaa osa-aluetta:

1) fyysinen ja emotionaalinen turvallisuus

2) yhteenkuuluvuus

3) identiteetti seka paamaarat ja luovuus

Tyo6suojelun ja tyoturvallisuuden virallinen toimielin, tydsuojelutoimikunta, kasittelee ajan-
kohtaisimmat ja oleellisimmat tydsuojeluun ja ty6turvallisuuteen, tyéhyvinvointiin seka tur-
vallisuuteen liittyvat koko hyvinvointialuetta koskevat asiat. Valillinen tyontekijoiden edus-
tuksellisuus varmistetaan siten, ettd kaikki tydsuojeluvaltuutetut ovat oikeutettuja osallistu-
maan kokouksiin.

Tybnantaja jarjestaa tyoterveyshuollon ty6sta ja tydolosuhteista johtuvien terveysvaarojen
ja -haittojen ehkaisemiseksi ja torjumiseksi seka tyontekijéiden turvallisuuden, tybkyvyn ja
terveyden suojelemiseksi ja edistdmiseksi. Pohjois-Savon hyvinvointialueen henkiloston
tyoterveyspalvelut tuottaa Jarviseudun tyoterveys Oy, joka on hyvinvointialueen in-house-
yhtid. Ty6terveyshuollon toimintasuunnitelman painopistealueina ovat:

e tyontekijoiden terveyden edistaminen
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o tyOkykyriskien varhainen tunnistaminen ja hallinta

e tuki- ja liikuntaelinsairauksien sekéa psykososiaalisen kuormituksen tunnistaminen ja
ennaltaehkaiseminen

e tyduran eri vaiheissa olevien tyontekijoiden tydssa jaksamisen tukeminen

e tukeminen pitkien sairauspoissaolojen jalkeen

Tyo6terveyshuollon toimintaa arvioidaan ja mitataan yhteisesti sovituilla mittareilla seka
saanndllisilla yhteistydpalavereilla. Henkiloston sairauspoissaolojen kehitysta ja niiden syita
seurataan Aino Health -jarjestelméan avulla. Hyvinvointialueella on kaytdssa aktiivisen tuen
toimintamalli ja paihdeohjelma, joka on jalkautettu esihenkildille ja tyontekijoille. Ohjelman
toimintaperiaatteiden avulla tuetaan tyontekijéiden tydhyvinvointia ja pyritaan tunnistamaan
seka tyokykya tukevat ettd uhkaavat asiat mahdollisimman varhaisessa vaiheessa.

Henkildéstdon palkitsemisen tavoitteet ja kdytannot kehittamiskohteena vuonna 2026

Pohjois-Savon hyvinvointialueella henkiloston palkitseminen nahdaan keskeisena osana
henkilostdjohtamista ja tyohyvinvoinnin seka tydmotivaation edistamista. Tarkoituksena on
vahvistaa tyontekijoiden tydhon sitoutumista ja merkityksellisyyden kokemusta seké tukea
organisaation strategisten tavoitteiden toteutumista. Palkitsemisen kaytanttjen kokeilemi-
nen aloitetaan vuonna 2026. Palkitseminen perustuu konkreettisiin ja positiivisiin tekoihin,
jotka edistavat mm. asukas-, asiakas- ja potilaslahtoisyyttd, laatua seka yhteisollisyytta.

Aineellista palkitsemista toteutetaan kolmen keinon avulla, joista ensimmainen on henkil6-
kohtainen kertapalkkio, joka on enintaan 100 euroa. Kertapalkkio voidaan myontaa tyonte-
kijalle, joka on osoittanut poikkeuksellista osaamista tai vaikuttanut merkittavasti hyvinvoin-
tialueen toimintaan. Liséksi keinovalikoimassa on ns. pikapalkitseminen, jossa merkittavan
onnistumisen yhteydessa yksittaisia tyontekijoita tai tydyksikoita voidaan huomioida esimer-
kiksi hyvinvointialueen verkkokaupan tuotteilla. Kolmas kokeilu kohdistuu arjen merkityksel-
listen tekojen palkitsemiseen. Téllaisia tekoja ovat tydyksikén onnistumiset potilas-/asiakas-
palvelussa, ja joita voidaan palkita pienilla huomionosoituksilla, kuten jarjestamalla kakku-
kahvit tydyhteisolle tai muilla yhteisollisyytta vahvistavilla keinoilla tydyhteisossa.

Aineeton palkitseminen on yhta lailla tarke& osa kokonaisuutta. Se toteutuu paivittdisesséa
arjen johtamisessa, jossa esihenkildiden antama palaute, kiittdminen ja osallistaminen vah-
vistavat luottamusta ja arvostuksen kulttuuria. Organisaatiotasolla aineeton palkitseminen
voi ilmeté& esimerkiksi vuoden tydntekijan tai tiimin valintana, julkisina kiitoksina sisdisessa
viestinnassa tai mahdollisuutena osallistua kehittdmisfoorumeihin ja asiantuntijaverkostoi-
hin. Aineettoman palkitsemisen kehittymista arvioidaan henkilostokyselyjen ja palautteiden
avulla, ja kehittamiskohteet nostetaan esiin osana jatkuvaa parantamista.
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Valmentava johtaminen

Pohjois-Savon hyvinvointialueella valmentavaa johtamismallia hyédynnetddn tydyhteiso-
kulttuurin kehittamisessa. Se on keino yhdistaa johtamiseen valmentava ndkokulma, jossa
henkilostd huomioidaan seka yksildina etta tyoyhteisona. Valmentavaan johtamiseen liitty-
vat kaytanteet on dokumentoitu johtamisen kasikirjaksi, joka on avoimesti luettavissa Pulssi-
intranetistd. Valmentavalla johtamismallilla varmistetaan, ettd jokainen hyvinvointialueen
esihenkild saa tukea esihenkilotybhonsa, ja etta jokainen hyvinvointialueen tyontekija tietaa
johtamisen periaatteet hyvinvointialueella.

Vuoden 2026 aikana Pohjois-Savon hyvinvointialueella rakennetaan yhtenaista valmenta-
vaa tyokulttuuria (esihenkil6t ja henkilostd yhdessa), joka tukee henkiléston osallisuutta, mo-
niammatillista yhteistyota ja asiakaslahtoistd palvelutuotantoa. Henkilostd perehdytetdan
valmentavan toimintatavan perusperiaatteisiin monikanavaisten koulutusten ja tyoyhtei-
sokohtaisten oppimisratkaisujen avulla. Tyontekijoiden ja yhteistybkumppaneiden osallistu-
mismahdollisuuksia kehitetd&n foorumeiden ja vaikuttamiskanavien kautta, jotta sitoutumi-
nen ja yhteistyon laatu vahvistuvat. Esihenkildille otetaan kayttéon velvoittava sahkdinen
koulutus valmentavaan johtamiseen. Henkiloston laajaa osallistamista jatketaan sekéa sah-
koisilla kyselyilla ettéa yhteis6foorumirakenteilla.

Valmentavan tyokulttuurin toteuttamisessa korostuvat organisaatiomme henkildston valitse-
mat hyveet: arkijarkisyys, avuliaisuus ja joukkuehenkisyys nakyvat kaytdnnon ratkaisuissa
ja yhteisty6ssa. Huumorintajuisuus ja ystavallisyys vahvistavat tyoyhteison ilmapiiria. Jous-
tavuus ja keskusteleva ote tukevat arjen muutoskyvykkyytta. Luotettavuus, oikeudenmukai-
suus seka vastuullisuus varmistavat toiminnan kestavan ja eettisen perustan.

Henkilostbetuudet

Henkildstdetuja
e ePassi 150 €/vuosi/tyontekija
e laaja etatydmahdollisuus
e KYS -kampuksen kuntosali

Tydhyvinvointi
e tyky -tunnit enintdan 3 h kerran vuodessa
e lakisdateisen tyoterveyshuollon lisdksi laajat sairaanhoidon palvelut, pl. alle 6 kk tyo-
suhteessa olevat henkil6t
e koko henkiloston influenssarokotukset

Henkiléston muistaminen elékdityessa
e 100 € lahjakortti
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Henkilostovoimavaroille asetetut maaralliset tavoitteet

Alla olevaan taulukkoon on koottu tavoitteet viidelle mittarille, joiden avulla seurataan ja ar-
vioidaan henkilostoresurssien ja sairauspoissaolojen kehittymista, sekd edellytyksia osaa-
misen ja kehityskeskustelujen kehittymiselle.

Toimialat ovat asettaneet tavoitteet henkilétyévuosille, sairauspoissaolojen vahentamiselle,
taydennyskoulutukselle seka kehityskeskusteluille.

Henkilotydvuositavoitteiden toteutumista tilastoidaan esimerkiksi suhteessa palkattomista
poissaoloista syntyviin henkilétydvuosimaariin. Sairauspoissaolojen kehittymista seurataan
kalenteripaivien maarina/henkilo. Ammatillisen osaamisen toteutumista seurataan tayden-
nyskoulutuspaivien maarina/henkild. Kehityskeskusteluja voidaan toteuttaa joko yksilo- tai
ryhmakehityskeskusteluina, jolloin niiden tilastointi perustuu toteutumisasteeseen. Nykyinen
raportointijarjestelma ei kykene tilastoimaan ryhmakehityskeskustelujen maaraa, joka tulee
huomioida raportoinnissa.

S Sairaus- Taydennys- Kehitys-
. Henkildsto- . . . .
Talousarvio 2026 Tydpanokset poissaolojen | koulutusten | keskustelujen
kustannukset o . s
maaré maara maaré
s paivien
M€ htv ka.!?nge npal\m_a? maara / %o0suus
maara / henkild .
henkild
Strategia ja konsernipalvelut
Hallintopalvelut 7,2 92 15 2 100 %
Henkiléstépalvelut, josta 40,2 819 17 3 100 %
Henkiléstohallinto 5,7 79 3 3 100 %
Akuuttisijaisvalitys 16 298 18 3 100 %
Keskitetyt sihteeripalvelut 18,5 443 18 3 100 %
Strategia ja kehittdminen 14,5 175 8 3 100 %
Talouspalvelut 6,3 109 5 3 100 %
Strategia ja kons.c.arnl- 68,2 1195
palvelut yhteensa
Palvelutoimialat
Perhe- ja vammaispalvelut 84,7 1404 16 3 100 %
Ikéantyvien palvelut 160,4 3372 14 3 100 %
Y leisten palvelujen toimiala 396,6 5819 10 4 100 %
Pelastustoimi ja turvallisuuspalvelut 20,5 310 15 3 100 %
Palvelutoimialat yhteensa 662,2 10 905
Hyvinvointialue yhteensa 730,4 12 100

Henkildstékustannuksista on vahennetty ne kululajit, joista ei synny henkildtydvuosia.
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Hyvinvointialueen talousarviossa asetettiin henkiléstoon kohdentuvina talouden sopeutta-
mistoimina vuodelle 2026 yhteensa 8,4 miljoonaa euroa ja pysyvia henkildstévahennyksia
ennakoidaan 59 htv:tta.
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1.7 Vastuullisuus ja kestava kehitys

Pohjois-Savon hyvinvointialueella vastuullisuus tarkoittaa luotettavaa, oikeudenmukaista,
avointa ja taloudellisesti kestavaa toimintaa. Vastuullisuus merkitsee my6s ymparistovas-
tuuta, sosiaalista oikeudenmukaisuutta ja hyvaa hallintotapaa.

Strategian ja politikan paivitys ja mittarit saatetaan loppuun loppuvuodesta 2025. Vuonna
2026 vastuullisuus ja kestava kehitys ovat keskeinen osa hyvinvointialueen johtamista ja
palvelujen kehittamista. Painopiste on vastuullisuusohjelman valmistelussa, loppuunsaatta-
misessa seka sen toimeenpanon kaynnistamisessa.

Paatavoitteet ovat:

e Palvelujen vaikuttavuus ja yhdenvertaisuus: varmistamme, etta palvelut ovat saa-
vutettavia, yhdenvertaisia ja vaikuttavia, ja ettd ne kaventavat hyvinvointi- ja terveys-
eroja.

e Ekologinenjataloudellinen kestavyys palvelujen jarjestamisessa: vihennamme
palvelutuotannon ymparistovaikutuksia ja edistdmme resurssiviisasta, taloudellisesti
kestavaa toimintaa.

e Tietopohjainen ja vastuullinen ohjaus: kehitamme ohjausta niin, ettd p&atokset
perustuvat tietoon, avoimuuteen ja vaikuttavuuteen seka tukevat hyvaa hallintoa ja
luottamusta.

Edistymista seurataan vastuullisuusohjelman valmistelun, raportoinnin ja mittareiden avulla.
Ty6 pohjautuu kansallisiin linjauksiin, ja koordinoinnista vastaa johdon alainen vastuullisuus-
tydryhma, jossa ovat edustettuina keskeiset toimialat.
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1.8 Muut ei-taloudelliset asiat
Hyvinvointialueen merkitys Pohjois-Savossa

Pohjois-Savon hyvinvointialueella on keskeinen rooli maakunnan tulevaisuuden kehityk-
sessa seka taloudellisessa vakaudessa. Hyvinvointialueen perustaminen on merkinnyt
suurta muutosta julkisten palveluiden jarjestamisessé, kun sosiaali-, terveys- ja pelastuspal-
velut on koottu yhteen kokonaisuuteen. TAma rakenneuudistus vaikuttaa laajasti seka pal-
veluiden saatavuuteen ettéa alueen elinvoimaan.

Ensinnakin hyvinvointialueella on suuri merkitys tyollistajana. Pohjois-Savossa sosiaali- ja
terveysala on yksi suurimmista tydnantajista, ja hyvinvointialue tyoéllistdéd suoraan tuhansia
ammattilaisia. Tama luo vakautta tydmarkkinoille, lisda ostovoimaa ja tukee paikallisten yri-
tysten toimintaa. Hyvinvointialueen henkilostd tarvitsee myds monipuolisia tukipalveluja,
mika vahvistaa valillisesti alueen elinkeinoelamaéa esimerkiksi siivous-, ruokahuolto-, kiin-
teistonhoito- ja teknologia-aloilla.

Toiseksi hyvinvointialueella on merkittdva rooli alueen vetovoimatekijana. Laadukkaat ja
saavutettavat sosiaali- ja terveyspalvelut lisdavat asukkaiden turvallisuuden tunnetta ja pa-
rantavat elamanlaatua. Tama puolestaan vaikuttaa muuttoliikkeeseen: perheet ja tyoikaiset
hakeutuvat helpommin alueelle, jossa palvelut ovat toimivia ja kestavia. Hyvinvointialue tu-
kee siten tydvoiman saatavuutta ja ehkaisee vaeston vahenemista, mika on tarkeaa erityi-
sesti Pohjois-Savon kaltaisessa maakunnassa, jossa ikddntyminen ja muuttotappio asetta-
vat haasteita.

Kolmanneksi hyvinvointialueen toiminta linkittyy vahvasti aluekehitykseen innovaatiotoimin-
nan ja koulutuksen kautta. Pohjois-Savossa tehdaan tiivista yhteistyota esimerkiksi I1t&-Suo-
men yliopiston, Savonia-ammattikorkeakoulun ja muiden oppilaitosten kanssa. Hyvinvointi-
alue tarjoaa opiskelijoille harjoittelupaikkoja ja tydmahdollisuuksia, ja se toimii myds alus-
tana uusien hoitomuotojen, digipalveluiden ja hyvinvointiteknologioiden kehittamiselle.
Tama tukee tutkimus- ja kehitystoimintaa seka edistéa uuden yritystoiminnan syntymista
maakuntaan.

Hyvinvointialueen taloudellinen merkitys ulottuu myds laajemmin julkisen talouden kesta-
vyyteen. Kun palvelut jarjestetddn tehokkaasti ja pitkajanteisesti, voidaan hillitd kustannus-
ten kasvua ja turvata laadukkaat palvelut pienemmilla resursseilla. Taméa edellyttaa kuiten-
kin strategisia investointeja, digitalisaation hyédyntamista ja henkildstén osaamisen jatku-
vaa kehittdmista.

Kaiken kaikkiaan Pohjois-Savon hyvinvointialue on paitsi palveluiden jarjestaja, myos mer-
kittava aluekehityksen moottori. Se vaikuttaa suoraan alueen tyollisyyteen, vaestokehityk-
seen ja yritystoiminnan edellytyksiin sekd epasuorasti maakunnan vetovoimaan ja taloudel-
liseen kestavyyteen. Hyvinvointialueen onnistuminen on siten koko Pohjois-Savon tulevai-
suuden elinvoiman kannalta ratkaisevaa.
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Turvallisuus

Demografisen ja teknologisen murroksen lisdksi ymparisto-, energia- ja talousmurros yh-
dessa turvallisuuspoliittisen tilanteen muutoksen kanssa luovat Suomeen uudenlaisen tilan-
nekuvan. Vuonna 2025 julkaistut Kansallisen turvallisuuden tilannekatsaus (Suojelupoliisi)
ja Yhteiskunnan turvallisuusstrategia (Turvallisuuskomitea) luovat kuvan yha haasteellisem-
maksi muuttuvasta turvallisuusymparistosta, johon hyvinvointialueen on pystyttava vastaa-
maan.

Hyvinvointi- ja terveyssektori on maakunnallemme merkittava karkitoimiala. Pohjois-Savo
on yliopistollinen hyvinvointialue, jossa on maan merkittavin alan koulutustarjonta aina hoi-
tajista ja laakareista terveystaloustieteilijoihin ja sosiaalialan ammattilaisiin.

Sosiaali- ja terveyssektori tyollistdéa Pohjois-Savossa noin 21 000 ihmist&, joka on yli viiden-
nes kaikista tyopaikoistamme. Hyvinvointiteknologia on yksi alykkaan erikoistumisen toimi-
aloista. Terveysklusterissamme on kansainvélisen tason arvostettua huippuosaamista, ja
kasvava hoivapalvelujen tarve luo myods yksityissektorin yrittdjyytta ja tukee osaltaan maa-
kuntamme veto- ja pitovoimaa.

Varautuminen normaaliolojen hairiétilanteisiin, suuronnettomuuksiin seka poikkeusoloihin
korostuu uusien sdadosten ja entista laajemman yhteistyon kautta. Varautumisella luodaan
valmius vastata normaaliolojen hairittilanteiden ja poikkeusolojen haasteisiin kokonaistur-
vallisuuden toimintamallin mukaisesti, jossa yhteiskunnan elintarkeista toiminnoista huoleh-
ditaan viranomaisten, elinkeinoelaman, jarjestodjen ja kansalaisten yhteistyoné. Pohjois-Sa-
von hyvinvointialue osallistuu aktiivisesti erilaisiin skenaarioihin pohjautuviin valmiusharjoi-
tuksiin.

Kuopio on vahva turvallisuuskoulutuskeskus. Valtakunnallinen Pelastusopisto jarjestaa pe-
lastustoimen ja hatakeskustoiminnan ammatillista tutkinto-, lisé- ja taydennyskoulutusta
seka varautumiskoulutusta. Savonia ammattikorkeakoulu aloittaa varautumiseen, kriisinhal-
lintaan ja johtamiseen painottuvan kokonaisturvallisuuden asiantuntija YAMK-koulutuksen
vuonna 2026. Liséksi I1td-Suomen yliopisto kdynnistaa syksylla 2026 uuden pelastusalan
maisteritasoisen johtamiskoulutuksen Kuopion kampuksella.
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1.9 Arvio todennékoisesta tulevasta kehityksesta

Pohjois-Savon hyvinvointialue on onnistunut alentamaan kustannuskehitystdéan valtakun-
nan keskimaaraista kehitysta alhaisemmaksi. Taman kehityksen uskotaan jatkuvan myos
l&hivuosina. Valitettavasti on todennékadista, ettd myos valtion rahoituksen kasvu tulee Poh-
jois-Savossa jaddmaan tulevina vuosina keskimaaraista pienemmaksi. Alhainen tulokehitys
pakottaa hyvinvointialueen etsiméén uusia, tehokkaita tapoja turvata asukkaidensa palvelut.

Sairastavuuden ja negatiivisen vaestokehityksen vaikutukset aluetalouteen ovat merkittavia.
Erityisesti tyodikaisen vaeston tyokyvyttomyyden kustannukset, toisin sanoen sairauspoissa-
olot, rasittavat tydnantajien kilpailukykya ja henkiloston jaksamista, puhumattakaan yksil6lle
koituvista hankaluuksista. Aluetalous, vaestokehitys, sairastavuus, tyokyvyttomyys ja tyolli-
syysaste muodostavat toisiaan ruokkivan positiivisen tai negatiivisen kierteen ja vaikutus-
suhteen.

Pohjois-Savossa on monella mittarilla koko Suomen korkein sairastavuusindeksi. Hyvin-
vointialueiden rahoitus perustuu pitkalti tarvekertoimiin, mutta tarvekertoimien ja rahoituksen
vastaavuudessa on epavarmuutta. Tasta huolimatta alueen on hoidettava lakisaateiset vel-
voitteensa. Ainoa tapa vastata tilanteeseen kestavalla tavalla on muuttaa palvelutuotannon
toimintamalleja seka sopeuttaa menoja, mutta samalla minimoida niiden kielteiset vaikutuk-
set vaeston hyvinvointiin.

Alijaamien kattaminen vaatii merkittavia sopeutustoimia hyvinvointialueella. Vuosien 2026—
2028 taloussuunnitelma on laadittu siten, etta vuosien 2023 ja 2024 toteutunut alijddma ja
vuoden 2025 ennustettu mahdollinen ali-/ylijgama katetaan vuonna 2028. Tama edellyttaa
toimintamenojen vahentamista laajasti kaytettavilla keinoilla, joilla alijaamien kattamistavoit-
teeseen paastaan. Hyvinvointialuelain 15 8:n mukaan alijgamat tulisi kattaa 2026 loppuun
mennessa, mihin hyvinvointialue ei pysty.
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1.10 Arvio merkittdvimmista riskeista ja epavarmuustekijoistd sekd muista toiminnan
kehittymiseen vaikuttavista seikoista

Merkittavimmat tunnistetut riskit ja epavarmuustekijat liittyvat edelleen hyvinvointialueen ta-
louteen ja strategisten tavoitteiden toteutumiseen. Strategisissa tavoitteissa korostuvat riit-
tdva ja osaava henkilostd, muutosjohtamisen onnistuminen, organisaation siiloutumisen
valttaminen, yhteistoiminnan ja synergioiden kasvattaminen seka tietoturvallisuuden, tieto-
jarjestelmien ja hairionsietokyvyn toimivuus. Henkil6ston riittavyydessé ja osaamisessa tu-
lee huomioida erityisesti vaeston ikaantyminen ja sen myotéa palvelutarpeen kasvu. Hyvin-
vointialueen tulee lisdksi ottaa erityisesti varautumisessaan ja jatkuvuudenhallinnassaan
huomioon myds globaalin turvallisuusympariston muutoksen aiheuttamat riskit.

Riski: Vaikea taloustilanne ja arviointimenettelyn uhka

Valtion rahoitus ei vastaa Pohjois-Savon hyvinvointialueen toiminnan kustannuksia. Valtion
rahoitus ei mydskaan huomioi riittavasti alueen erityispiirteita kuten hoito- ja korjausvelkaa,
pelastustoimen suorituskykyvaatimuksia tai yhteistoiminta-alueen lakisdateisia velvoitteita.
Riskiksi on tunnistettu mygs, etta kansallinen rahoitus ei kehity ajoissa vastaamaan muu-
toksia toimintaymparistdssa, kuten uudistuvan lainsaadannon vaatimuksia, kasvavaa pal-
velutarvetta, valtakunnallisia palkkaratkaisuja ja yleistéa kustannustason nousua.

Hyvinvointialueella on aluehallituksen hyvaksyméa taloudellisuus- ja tuottavuusohjelma,
jonka noudattaminen on avainasemassa kustannusten kasvun hillitsemiseksi. Muita toimen-
piteita riskin pienentamiseksi ovat talouden ennakoiva seuranta, tiedolla johtaminen seka
omavalvonnan aktiiviset prosessit, joilla jalkautetaan taloustietoa myds tulosyksikdihin. Hy-
vinvointialueella on syksyn 2025 YT-menettelyn ja taloudellisen toiminnan ohjaamisen seka
henkiloston vapaaehtoisten sédéastotoimenpiteiden ja —aloitteiden keinoin tavoiteltu positii-
vista tilinpaatosta, jolla valtetaan mahdollinen arviointimenettely. Mikali valtion rahoituk-
sessa ei tapahdu merkittavaéa kasvua ja/tai hyvinvointialueen tuottavuus- ja taloudellisuus-
ohjelman tavoitteita ei saavuteta, tai ponnistelut ylijaagmaisen tilinpaatoksen puolesta eivat
toteudu, aiheuttaa se pahimmillaan hyvinvointialuelain 122 §:n mukaisen arviointimenettelyn
kaynnistymisen.

Riski: Strategian ohjausvaikutus ei toteudu

Aluevaltuusto on hyvaksynyt hyvinvointialueen strategian 6.10.2025 § 72. Hyvinvointialueen
kahden ensimmaisen toimintavuoden aikana riskiksi on tunnistettu, etta hyvinvointialueen
strategia ei ohjaa riittdvasti toiminnan eikd talouden suunnittelua ja taloudelliset haasteet
vaikeuttavat strategisten tavoitteiden saavuttamista. Lisaksi tiedon hajanaisuus vaikeuttaa
strategisten tavoitteiden seurantaa ja tilannekuvan muodostumista. Puutteellinen strategian
ohjausvaikutus aiheuttaa epdjohdonmukaista tai ristiriitaista paatoksentekoa seka puutteita
tavoitteiden saavuttamisessa. Riskid pienennetaan talouden ja toiminnan suunnittelu- ja
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seurantaprosessien yhteensovittamisen avulla. Tunnistettu riski huomioidaan vuonna 2025
kaynnistyvan strategiaprosessin yhteydessa.

Riski: Henkiloston saatavuus

Henkildston saatavuus on parantunut hyvinvointialueen kaikissa ammattiryhmissa. Osittain
on edelleen rekrytoinnin tehostamisen tarvetta mm. psykologien, sosiaalitytntekijoiden, pe-
rusterveydenhuollon laékareiden osalta. Rekrytointihaasteet em. ammattiryhmissa kohden-
tuvat erityisesti pienemmille paikkakunnille

Riski: Epdonnistuminen palvelujarjestelman sopeuttamisessa palvelutarpeen muu-
toksiin

Pohjois-Savon demografinen kehitys seka muut yhteiskunnalliset muutokset aiheuttavat asi-
akkaiden palvelutarpeen kasvua ja monimutkaistumista. Mikéali tahan kehityskulkuun ei pys-
tyta vastaamaan palvelujen ja toimintojen uudistamisella, aiheutuu tasta joko hoito- ja pal-
veluvelan ja/tai kustannusten kasvua. Merkittavimpina riskien hallintatoimina ovat hyvin-
vointialuetasoinen integraatio, toimialojen yhteistyd ja panostaminen ennaltaehkéaiseviin pal-
veluihin.

Riski: Samanaikaisten muutosten hallinnassa epaonnistuminen

Hyvinvointialueella on paljon saman aikaisia muutoksia, kuten palvelujarjestelmauudistus,
yhteistoimintamenettely seka merkittavia tietojarjestelmahankkeita. Suuria muutoksia ohjaa-
massa ovat paaosin myos palvelutuotannosta vastaavat, jotka vastaavat myos palvelutuo-
tannosta, joten ajankayttd kokonaisuuden koordinointiin ja yhteen sovittamiseen on haasta-
vaa. Ylin johto ja esihenkil6t on kuormittunutta. Riskia voidaan pienentdé ylimman johdon ja
keskijohdon vélisen vuoropuhelun lisdamiselld, integraatiojohtoryhmatyoskentelylld, muu-
tosviestinnalla ja koko henkildston sitouttamisella muutoksiin.

Riski: Siiloutuminen ja paatoksenteon haasteet

Hyvinvointialueella on havaittu, ja myos tulevaisuuteen kohdistuvaksi riskiksi on tunnistettu,
toimialojen valinen siiloutuminen. Siiloutumiseen vaikuttaa toimiala- ja toimielinrakenne
seka hyvinvointialueen paatoksentekorakenteen moniportaisuus. Hyvinvointialueen paatok-
senteossa ja talouden ohjaamisessa tamanhetkinen paatoksentekorakenne kasvattaa riskia
osaoptimoinnista toimialojen valilla. Hyvinvointialueuudistuksessa syntyneen uuden hallin-
non tason myota paattgjille voi myos syntya ristiriitaisia paatoksentekotilanteita erityisesti
kuntien ja hyvinvointialueen intressien poiketessa toisistaan. TAma tulee esille esimerkiksi
hyvinvointialueen ja kuntien vélisissa vuokrasopimuksissa. Esteellisyytta koskeva saantely
tosin hallitsee tata riskia hyvin. Riskié hallitaan my6s palveluintegraatioryhman kokoontumi-
silla sekd palvelutuotannon vastuuhenkildiden, esittelijdiden ja paattajien valisella yhteis-
tyolla. Pahimmillaan siiloutuminen estdd hyvinvointialuetta tavoittamasta valtakunnallisia
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tavoitteitaan palvelutuotannon integraatiosta, ja vaikeuttaa taloudellisen tasapainon saavut-
tamista.

Riski: Tietoturvallisuuden riskit

Hyvinvointialueella on kaytdssédén useita satoja eri tietojarjestelmia, joista osa on toiminnan,
tilannekuvan seka asiakas- ja potilasturvallisuuden kannalta kriittisia. Kriittisen tietojarjestel-
man hairié voi pahimmillaan vaarantaa asiakas- ja potilasturvallisuuden. Tietojarjestelmiin
voi kohdistua myds ulkopuolista hairintaa.

Toteutuessaan vakava tietoturva- tai tietosuojapoikkeama aiheuttaa merkittéavaa haittaa hy-
vinvointialueen ja maakunnan asiakkaiden lisaksi myos yhteistoiminta-alueelle. Erityisesti
potilastietojarjestelmien sirpaleisuuden vuoksi kattavan ja luotettavan talous- ja toimintatie-
don saamisessa mm. henkilosto- ja asiakasmaariin tai hoitoon paasyyn liittyen on haasteel-
lista, mika vaikeuttaa hyvinvointialueen strategisena tavoitteena olevaa tietoon perustuvaa
paatoksentekoa ja johtamista. Hallintatoimina korostuvat tietojarjestelméahankkeiden ohjaa-
misen kehittaminen ja yhteisvaikutusten arviointi, tietoturvahankkeet, testaus seka arkkiteh-
tuurin, tietoturvan ja tietosuojan arvioprosessi seka tietojarjestelmien hairionsietokyvyn li-
saaminen.

Riski: Epavakaa turvallisuustilanne

Kansainvalinen turvallisuustilanne on epavakaa ja vaikeasti ennakoitavissa. Turvallisuusti-
lanteen muutoksen mydta hyvinvointialueen vaestonsuojelusta ja varautumisesta vastaa-
vien viranomaisten ja muiden toimijoiden tydmaara on kasvanut merkittavasti. Hyvinvointi-
alueella yllapidettavat ajantasaiset suunnitelmat seka tilannekuva edesauttavat riskiin va-
rautumista.
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2 Hyvinvointialueen strategia

Tausta

Hyvinvointialuelain (611/2021) 41 8 mukaisesti hyvinvointialueella on oltava strategia,
jossa aluevaltuusto paattaa hyvinvointialueen toiminnan ja talouden pitk&n aikavalin ta-
voitteista. Hyvinvointialueen strategian tulee perustua arvioon hyvinvointialueen tilan-
teesta strategian laatimishetkella sekéa tulevista toimintaympariston muutoksista ja niiden
vaikutuksista hyvinvointialueen tehtavien toteuttamiseen. Strategiassa tulee maaritella
my06s sen toteutumisen arviointi ja seuranta.

Strategia

Aluevaltuusto hyvaksyi hyvinvointialueen strategian 6.10.2025 (Avalt 06.10.2025 § 72).
Hyvinvointialueen arvot, visio, missio ja strategiset painopisteet seké niiden tarkemmat
tavoitteet ovat:

Arvot:

Ihminen. Tarkein.

Vastuullisesti. Totta kai.

Yhteistydlla. Aina.

Toimimme Pohjois-Savon ja sen ihmisten hyvaksi. Tunnistamme erilaiset tarpeet ja edis-
tdmme tasa-arvoa ja yhdenvertaisuutta. Meille vastuullisuus tarkoittaa luotettavaa, oi-
keudenmukaista, avointa ja taloudellisesti kestavaa toimintaa. Vastuullisuus tarkoittaa
meille myds ymparistévastuuta ja hyvaa hallintotapaa.
Teemme ty6ta yhdessa — tyokavereiden, asukkaiden ja kumppanien, kuten kuntien, yri-
tysten ja jarjestdjen kanssa. Ratkaisemme asiat reilusti ja perustellusti, kaikkia tasapuo-
lisesti kohdellen.

Visio:

Pohjois-Savossa voidaan hyvin.

Missio:

Vahvistamme yhdessa hyvinvointia ja turvallisuutta.
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Strateqgiset painopisteet:

I IHMISET TULEVAT AINA ENSIN

Siksi toimimme nain:

« Parannamme palveluiden saatavuutta ja asiakaslahtoisyytta.

« Vahvistamme ennaltaehkaisevia palveluita ja peruspalveluita.

o Kehitamme toimintaamme rohkeasti teknologian mahdollisuuksia hyédyntaen.

Il TYONTEKIJOIDEN HYVINVOINTI ON TOIMINTAMME PERUSTA

Siksi toimimme nain:
o Piddmme henkilostostamme hyvaa huolta
o Panostamme henkildstdn osaamisen vahvistamiseen

[ UUDISTUMALLA TASAPAINOTAMME TALOUDEN

Siksi toimimme nain:
« Tasapainotamme vastuullisesti hyvinvointialueen talouden
« Vahvistamme tutkimus-, kehitys-, koulutus- ja innovaatiotoimintaa

Strategia toimeenpano

Strategian toimeenpanosuunnitelma valmistellaan loppuvuoden 2025 aikana. Suunni-
telma kuvaa hyvinvointialueen strategian toimeenpanoa varten suunnitellut strategisten
ohjelmat ja suunnitelmat seka strategian juurruttamisen ja viestinnén periaatteet. Stra-
tegian toimeenpanosuunnitelma kuvaa myo6s hyvinvointialueen strategian seurannassa
kaytettavat mittarit.

Strategian jalkauttaminen ja viestinta

Paivitetysta strategiasta on kerrottu monipuolisesti hyvinvointialueen eri viestintdkana-
vissa. Pshyvinvointialue.fi-verkkosivuilla ja henkildston Pulssi-intranetissé esitelladn
strategian keskeiset sisallot. Lisaksi strategiasta on kerrottu hyvinvointialueen sosiaali-
sen median eri kanavissa, verkkosivujen uutisissa, seka erillisessa mediatiedotteessa
ja paatoksenteon uutiskirjeessa, joka tavoittaa melkein tuhat vastaanottajaa.

Strategiasta on tehty visuaalinen esittelyaineisto ja strategian paakohdat esitellaan
myds hyvinvointialueen yleisesityksissa. Strategiaa on jalkautettu henkildstdlle mm.
henkildston uutiskirjeen avulla, seka erilaisissa henkildstoinfoissa ja -kokouksissa. Stra-
tegia esitelldadn myo6s uusien tyontekijoiden perehdytysaineistoissa ja tilaisuuksissa.
Ty0 jatkuu vuoden 2026 aikana ja tarkentuu toimeenpanosuunnitelmassa.
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Strategian toimeenpanon keskeiset riskit:

« valtion rahoituksen kehitys tulevaisuudessa

* tydvoiman saatavuus

* organisaation sitoutuminen strategian tavoitteisiin
« toiminnan kehittamisen kyky ja resurssit.
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3 Sisainen valvonta ja riskienhallinta

3.1 Sisainen valvonta

Sisdisella valvonnalla tarkoitetaan yleisesti kaikkia niita hyvinvointialueen ja sen konsernin
toiminta- ja menettelytapoja, joilla johto (tilivelvolliset) ja esihenkilot pyrkivat varmistamaan,
ettd hyvinvointialueen toiminta on tuloksellista ja taloudellista, paatésten perusteena oleva
tieto on riittavaa ja luotettavaa, lain saannoksia, viranomaisohjeita ja toimielinten paatoksia
noudatetaan sekd omaisuus ja resurssit turvataan.

Sisdisen valvonnan keskeinen tehtava on tuottaa oikeaa ja riittdvaa tietoa toiminnan kehit-
tymisesta tavoitteita kohti ja siten edesauttaa organisaation tavoitteiden ja padmaéaarien saa-
vuttamisessa. Sisdisen valvonnan vastuut, rakenteet ja toimintatavat on kuvattu Pohjois-
Savon hyvinvointialueen hallintosaanndssa, sisaisen valvonnan ja riskienhallinnan perus-
teissa ja toimintaohjeessa. Omavalvonta on olennainen osa hyvinvointialueen palvelutuo-
tannon sisaista valvontaa. Sisdisen valvonnan tuloksellisuutta ja riskienhallintaa seurataan
talousarviovuoden aikana osana toiminnan ja talouden raportointia.

3.2 Riskienhallinta

Riskienhallinnan tarkoituksena on varmistaa hairioton palvelutuotanto. Kokonaisvaltaisella
riskienhallinnalla kehitetaan yhteisid menettelytapoja tunnistaa, arvioida seké hallita hyvin-
vointialueen toimintaan ja tavoitteiden saavuttamiseen liittyvia riskeja. Riskienhallinnan
avulla tunnistetaan organisaation toimintaan mahdollisesti vaikuttavat tapahtumat ja saate-
taan tapahtumien riskit organisaation hyvaksymalle tasolle. Riskienhallinnan tavoitteena on
my06s auttaa paatoksentekijoitd tekemaan tietoisia valintoja, priorisoida toimintoja tarkeys-
jarjestykseen seka auttaa tunnistamaan vaihtoehtoisia toimintatapoja.

Toimialat, palvelualueet ja -yksikot sekd konserniyhtiot paivittavat riskiarvionsa vahintaan
kerran vuodessa talousarvion laatimisen yhteydessa. Riskienhallinnan tilaa ja tulokselli-
suutta seurataan ja arvioidaan saanndénmukaisesti talousarviovuoden aikana ja sen tulok-
sellisuudesta raportoidaan osavuosikatsauksissa ja tilinpaatoksessa.

3.3Sisainen tarkastus

Siséisen tarkastuksen tehtavana on tarkastaa, miten organisaation sisdiset prosessit, me-
nettelytavat ja kontrollimekanismit toimivat. Sisdisen tarkastuksen tavoitteena on edistéda
Pohjois-Savon hyvinvointialueen toiminnan tuloksellisuutta, tehokkuutta ja tarkoituksenmu-
kaisuutta, omaisuuden turvaamista, laillisuutta, eettisyytta seké paatoksenteossa kaytetta-
van tiedon oikeellisuutta ja riittvyytta. Sisdisen tarkastuksen vuosisuunnitelma perustuu si-
sdisen tarkastuksen ja johdon laatimaan riskiarvioon huomioiden siséiselle tarkastukselle
toimitetut aihe-ehdotukset.
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4 Tavoitteet

4.1 Potilas-/asiakaslahtdisyys

Kansallisena tavoitteena on parantaa palveluiden toimintavarmuutta, lisata integraatiota ja
edistda asiakasprosessien osallistavuutta ja asiakaslahtoisyytta. Asiakaslahtoista
toiminnan uudistamista tukevat tiedonhallinta ja digitalisaation tarjoamat mahdollisuudet.

Hyvinvointialueen jarjestamat ja tuottamat palvelut muodostavat asiakkaan ndkdkulmasta
loogisen, selkean ja toisiaan tukevan kokonaisuuden, jolloin palvelut toimivat saumakohdis-
sakin sujuvasti. Inmisen terveys- ja hyvinvointitiedon yhteiskaytén kynnys on matala ja tie-
tojarjestelmat tukevat palveluintegraatiota. Tavoitteena on, etta kaikki hyvinvointipalveluihin
liittyvat resurssit ja tavoitteet toimivat yhtena alueellisena kokonaisuutena.

Osallisuuden ja yhdenvertaisuuden lisaéaminen ja syrjaytymisen ehkaisy ovat asiakaslahtdi-
syyden merkittavia tavoitteita. Hyvinvointialueella luodaan yhtenaista toimintakulttuuria asi-
akkaiden kohtaamisessa, yhdenvertaisuuden toteutumisessa, vaikuttamismahdollisuuk-
sissa seka palveluiden kehittdmisesséa hyvinvointisuunnitelman mukaisesti. Pohjois-Savon
hyvinvointialueen toiminnallisen yhdenvertaisuussuunnitelman avulla seuraamme, ar-
vioimme ja kehitamme yhdenvertaisten palvelujen saatavuutta ja toteutumista alueellamme.
Hyvinvointisuunnitelma sisaltdd osallisuusohjelman, joka tukee asukkaiden omaehtoisen
terveyden ja hyvinvoinnin edistamisté, ennaltaehkaisevaa toimintaa seka yhdenvertaisuutta.

Asiakkaiden osallisuutta vahvistamalla edistetddn oikea-aikaisia, saavutettavia ja laaduk-
kaita palveluja. Asiakasosallisuutta tehddaén monitasoisesti asiakkaiden, henkiléston ja yh-
teistydtahojen kanssa sekd huomioidaan asiakaslahtoisyys perehdytyksissa ja ohjeistuk-
sissa. Asiakaslahtdisyys on myds yksi Pohjois-Savon hyvinvointialueen arvoista.

Asukaskyselyt, asiakaspalaute, kokemus- ja asiakasraadit tukevat palvelujen kehittamista
seka asiakas- ja potilasturvallisuuden edistamista. Digitaalisten osallisuusvalineiden kayt-
toonottoa edistetddn. Yhdenvertainen kohtelu ja kokemus osallisuudesta mahdollistetaan
erityisryhmille seké pitk&aikaista hoitoa tarvitseville.

Pohjois-Savon hyvinvointikertomuksessa ja -suunnitelmassa tuodaan esille hyvinvointiva-
jeet ja vaeston terveyserot, joihin alueella tulee kiinnittaa erityista huomiota tuomalla vaikut-
tavat menetelmaét tyotavoiksi ja osaksi yhtenaista toimintakulttuuria.
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4.2 Palveluiden toimivuus

Toimiva hyvinvointialue rakentuu terveelle talouspohjalle, joustaville ja kohtuullisille
tarpeita vastaaville palveluille, osaavalle henkildstélle ja hyvinvoinnin ja terveyden edistami-
selle. Tavoitteena on tarkoituksenmukainen palvelujen saatavuus, saavutettavuus ja hyva
kustannusvaikuttavuus. Naiden toteutumista arvioidaan lapinakyvasti seka yksil- etta va-
estotasolla. Arviointia tehdaan hyvinvointialueella esimerkiksi raportoimalla palveluiden lain-
mukaista saatavuutta ja kansallisesti esimerkiksi Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen rapor-
teissa.

Henkilostdn saatavuus vaikuttaa palvelujen saatavuuteen ja saavutettavuuteen. Palveluket-
jujen hairiéton toimivuus, hoitotakuun ja -hoitomitoitusten toteutuminen edellyttavat riittavaa
henkilostoa. Henkiloston laaja-alaisen osaamisen, tdydennyskoulutuksen, jarjestelman tun-
temuksen ja ammattitaidon korkeasta tasosta huolehditaan ja sité seurataan.

Palveluiden toimivuuden arvioinnissa tarkeind elementteina ovat laatu ja vaikuttavuus.
Varsinkin kustannusvaikuttavuuden arviointi on merkittavassa roolissa. Puhumattakaan
ennaltaehkaisevasta tyosta seka hyvinvointi- ja terveyserojen kaventamisesta. Laadun ja
vaikuttavuuden mittaamista kehitetaan edelleen kansallisten linjausten mukaisesti.

Valtakunnalliset tavoitteet maarittavat hyvinvointialueen kaytannon tyota. Tavoitteena on
parantaa palveluiden laatua ja yhdenvertaisuutta seka turvata laissa sdédetyt oikeudet.

Kustannusten nousun hillintd on keskeinen osa koko hyvinvointialueuudistusta.
Palveluiden painopistettd on siirrettdva ennaltaehkéaisevaan tyohon kustannusten kasvun
hidastamiseksi, vaikka sen vaikutukset tulevat nakyviin vasta viiveella. Palveluohjauksella
asiakkaita voidaan auttaa saamaan oikea-aikaisia palvelukokonaisuuksia ja tukea omatoi-
misuutta ja vastuuta omasta hyvinvoinnista huolehtimisesta. Asukkaiden oma- ja itsehoidon
tukemiseen kannustetaan ja ne tuodaan osaksi palvelupolkuja seka asukkaiden saavutetta-
vaksi jo ennen palveluihin hakeutumista.

Tiedon ja tutkimuksen merkitys kasvaa ja sitd on vahvistettava erityisesti perustason
ja sosiaalihuollon palveluissa. Digitaaliset jarjestelmat otetaan kattavasti ja priorisoiden
kayttoon.
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4.3Taloudellisuus ja tehokkuus

Taloussuunnitelma on laadittu vuosille 2026 - 2028. Taloussuunnitelman ensimmainen
vuosi on hyvinvointialuelain edellyttama talousarviovuosi. Vuoden 2026 talousarvio laadi-
taan 7,48 miljoonaa euroa ylijagdmaiseksi.

Sitovat toimintatuotot ja valmistus omaan kayttoon ovat 289,9 miljoonaa euroa ja toiminta-
kulut -1,566 miljardia euroa. Edella mainitut eurot siséltavét ulkopuolisella rahoituksella ole-
vat hankkeet. Sitova vuosikate on 43,1 miljoonaa euroa. Vuosikate on liian alhainen lainojen
lyhennyksiin ja investointeihin. Hyvinvointialueen alijgdmat on tarkoitus kattaa vuoden 2028
loppuun mennessa. Hyvinvointialuelaki edellyttaa alijagamien kattamista vuoden 2026 loppuun
mennessa.

Talousarvion toimintakuluista 49,0 % on henkilostokuluja, 33,6 % palveluiden ostoja seka
9,0 % aineiden ja tarvikkeiden ostoja.
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5 Maararahat ja tuloarviot
5.1Perhe- ja vammaispalvelut
Muutettu *) Muutos
TP 2024 e TA 2026
%

Toimintatuotot 15 091 15 712 16 670 958 6,1%
Toimintakulut -242 467 -254 655 -252 302 2353 -0,9%
Toimintakate -227 376 -238 943 -235 632 3311 -14%

Toimintakate on sitova tawoite.

*) uudet ta2025 muutokset kasitellaan av 22.12.2025

Toimintaympariston kuvaus

Perhe- javammaispalveluiden toimiala on jarjestajan palvelutoimiala, joka yhteensovittaa
ja ohjaa hyvinvointialueella lasten, nuorten, perheiden ja vammaisten palveluita seka vastaa
perhe- ja vammaispalveluiden lautakunnan toimialaan kuuluvien asioiden valmistelusta ja
taytantdonpanosta. Toimialan merkittavin haaste on vaestérakenteesta, sairastavuudesta ja
yhteiskunnallisesta tilanteesta aiheutuva palvelujen tarpeen monialaisuus ja Pohjois-Sa-
vossa palveluiden painottuminen korjaaviin ja raskaisiin palveluihin. Liséksi toimialaa haas-
tavat rekrytointihaasteet reuna-alueilla, laajamittaiset ostopalvelut sek& hyvinvointialueen
rajoittunut taloudellinen kyky korjata palvelutuotannon painopistettéa ennaltaehkaiseviin pal-
veluihin.

Perhe- ja vammaispalveluissa on perustason terveys- ja sosiaalipalveluiden lisaksi erityis-
tason palveluja. Suurin osa sosiaalihuoltolain mukaisista sosiaalipalveluista on maarara-
hasidonnaisia palveluja, joiden myéntamisessa hyvinvointialue voi kayttaa harkintaa lain an-
tamissa puitteissa. Toimialan erityistason palvelut ovat erityisen, sitovan, jarjestamisvelvol-
lisuuden piirissé olevia palveluita, joihin asiakkaalla on niin sanottu subjektiivinen oikeus
rippumatta toimialan maararahatilanteesta. Lastensuojelupalveluiden lisaksi vammaispal-
velulain subjektiivisin oikeuden piiriin kuuluvia palveluja vaikeavammaisille henkildille ovat
kuljetuspalvelut, palveluasuminen (uudessa laissa asumisen tuki), asunnon muutostyot,
asuntoon kuuluvat valineet ja laitteet, paivatoiminta ja henkilokohtainen apu. Uudessa vam-
maispalvelulaissa palveluihin kuuluvat lisdksi valmennus, erityinen osallisuuden tuki, tuettu
paatoksenteko, vaativa moniammatillinen tuki ja lyhytaikainen huolenpito.

Perhe- ja vammaispalveluissa jatkuu edelleen palvelujen jarjestdmismallien ja toimintatapo-
jen yhdenmukaistaminen. Palvelutuotantoa on kehitettava avoimesti ja innovatiivisesti hyo-
dyntaen parhaita toimintamalleja ja etsien uusia palveluntuottamistapoja. Liséksi toimialan
sisdisen ja toimialojen vélisen integraation edistaminen palvelupolkujen sujuvoittamiseksi
on valttAmatonta. Toimialan menestys edellyttd& panostusta monialaiseen, vaikuttavuuspe-
rusteiseen ja verkostoituneeseen kehittdmistybhon yhdessa eri toimijoiden kanssa seka hy-
vinvointialueen omassa palvelujarjestelméssa kaytettavissé olevan osaamisen ja resurssien
taysimaaraista hyodyntamistd. Toimiala jarjestda palvelut omana tuotantona seka
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yhteistydssa toisten hyvinvointialueiden, yritysten ja jarjestdjen kanssa. Toiminta, strategia
ja tavoitteet suunnittelukaudella pohjautuvat hyvinvointialueen strategiaan ja palvelustrate-
giaan. Toimintaa kehitetaan asiakaslahtoisesti ja pitkajanteisesti hyvinvointialueen asukkai-
den terveyden, omatoimisuuden, toimintakyvyn, sosiaalisen hyvinvoinnin ja osallisuuden
edistamisen osalta. Asiakkaiden palvelujen laatu, turvallisuus ja kustannusvaikuttavuus
ovat kehittamisen keskiossa.

Perhepalveluissa tuetaan suunnitelmallisesti ja tavoitteellisesti lapsia, nuoria ja perheita
arjessa. Tavoitteena on oikea-aikainen tuki ja palvelut varhaisessa vaiheessa ennaltaeh-
kéaisevasti, ja edistéden osallisuutta ja omatoimista selviytymista arjessa.

Perhepalveluiden palvelualue vastaa seuraavista palveluista:
e seksuaaliterveysneuvonta
e Aitiys- ja lastenneuvola
e koulu- ja opiskeluterveydenhuolto
e lasten puhe-, toiminta- ja fysioterapia
e opiskeluhuolto
e lasten ja nuorten perustason mielenterveys- ja paihdepalvelut
e sosiaalihuoltolain mukaiset lasten, nuorten ja perheiden sosiaalityon- ja ohjauksen

palvelut
e kasvatus- ja perheneuvonta
e perhetyd

e lapsiperheiden kotipalvelu

e perheoikeudelliset palvelut

e lastensuojelun sosiaalityon ja -ohjauksen palvelut
e lastensuojelun ymparivuorokautiset palvelut.

Palvelualue jakautuu kahteen palveluyksikkdon: perhekeskuspalvelut ja lastensuojelupalve-
lut. Palvelualueen palvelut ovat lakisaateisia sosiaali- ja terveyspalveluita, joista lastensuo-
jelupalvelut ovat erityispalveluja. Paasaantoisesti palveluja tuotetaan omana tuotantona,
mutta lastensuojelun laitoshoidon palvelut jarjestetdadn paaosin ostopalveluna, silla hyvin-
vointialueen 42 omalla laitospaikalla pystytdan vastaamaan noin 15 % lasten laitoshoidon
tarpeesta. Perhepalveluiden avopalveluissa suurimmat asiakaspalvelujen ostotarpeet ovat
perhety6ssa. Muissa palveluissa ostopalveluja kaytetaan l&ahinnd omaan palvelutuotantoon
syntyneiden vajeiden johdosta esim. henkilostbvajeet.

Vammaispalvelut tuottavat vammaisille henkilille erityispalveluja, joita jarjestetaan, kun
yleisten palvelujen apu ei ole riittdva tai sopiva. Tavoitteena on edistda asiakkaan osalli-
suutta, itsemaaraamisoikeutta ja yhdenvertaisuutta siten, ettd asiakas voi viettdd mahdolli-
simman itsendista, yksilollista ja turvallista elamaa kulloisenkin elaméntilanteensa mukaan.
Palvelu on asiakaslahtoista ja yksilolliset tarpeet huomioivaa.
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Palvelualue jakautuu vammaisten asumispalveluihin ja avopalveluihin. Vammaisten asumis-
palveluja jarjestetaan silloin, kun itsendinen asuminen ja omassa kodissa selviytyminen ei-
vat onnistu. Vammaisten asumispalveluissa ensisijaisia ovat kotiin annettavat palvelut. Ta-
voitteena vammaisen henkildon arjen sujuvuus seka mielekas ja turvallinen arki. Vammais-
palvelulain mukainen asumisen tuki jarjestetaan joko yksittdiseen asuntoon tuettuna asumi-
sena / asumisen ohjauksena tai ryhmaasumiseen yhteisollisenéd asumisena tai ymparivuo-
rokautisena palveluasumisena. Lapsen asumisen tuen tarkoitus on turvata lapsen mahdol-
lisuus asua kotona oman perheen kanssa silloin, kun se on mahdollista. Toissijaisesti lapsen
asuminen voidaan jarjestaa huoltajien suostumuksella kodin ulkopuolelle tilanteissa, joissa
oman perheen kanssa asuminen ei ole mahdollista yksilollisesta avusta ja tuesta huolimatta.
Lapsen asumisen tuki jarjestetaan omassa lasten asumisyksikossa tai ryhmakodissa. Vam-
maisten asumispalveluita tuotetaan sekd omana toimintana etta ostopalveluna.

Vammaisten avopalveluissa on vammaispalvelukeskuksen seka paiva- ja tyétoiminnan pal-
velujen yksikot. Vammaispalvelukeskukset toimivat hyvinvointialueen jokaisella alueella. Li-
saksi yksikossa toimii keskitettyna palveluna vammaispalvelujen osaamiskeskus ja omais-
ja perhehoidon seka henkilokohtaisen avun keskus. Paiva- ja tydtoiminnan palvelujen yk-
sikkd tuottaa paiva- ja tyotoimintaa seka lasten aamu- ja iltapaivahoitoa ja loma-ajan hoitoa
yhteistydssa kuntien sivistystoimien kanssa. Ty0- ja paivatoimintaa tuotetaan seka omana
toimintana etta ostopalveluna.

Lain aiheuttamat muutokset

Vuonna 2023 alkaneella hallituskaudella on menossa useita lakiuudistuksia. Kaynnissa on
sosiaalihuoltolain kokonaisuudistus, lastensuojelun lainsaadannén kokonaisuudistuksen
ensimmainen vaihe, lapsen elatuksesta annetun lain muutos seké elatustukilain muutos,
joissa vahvistetaan elatusavun ensisijaisuutta lapsen elatuksen turvaamisessa. Terveyden-
huoltolain muutoksessa esitetddn hyvinvointialueelle lisaa likkumavaraa neuvola-, koulu- ja
opiskeluterveydenhuollon terveystarkastuksien toteuttamisessa.

Uusi vammaispalvelulaki tuli voimaan 1.1.2025. Lakiin siséltyy kolmen vuoden siirtymaaika.
Lain voimaantultua kaynnistyi uudelleen vammaispalvelulain soveltamisalan tarkennus,
mik& oli lausunnolla 23.6.2025 asti. Vammaispalvelulakiin ehdotetaan palautettavaksi ela-
méanvaiheita koskeva s&dannds, jotta vammaispalvelulaki sailyy vammaisten henkildiden pal-
velut turvaavana erityislakina.

Omais- ja perhehoitoon tulevien lakimuutosten arvioidaan hallituksen talousarvioesityk-
sessa vuodelle 2026 lisaavan hyvinvointialueiden rahoitustarvetta 16 miljoonaa euroa.
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Toiminnan painopistealueet

Sosiaalihuollon asiakastietojarjestelman tuotantokayton kayttoonottoaikataulu on ollut jatku-
vassa muutoksessa ja asiakastietojarjestelma on otettu pilottikayttoon kuraattoripalveluissa
elokuussa 2025. Muiden palveluiden tuotantokayton kayttoonottoaikataulua ei ohjelman
keskeneraisyyden johdosta ole voitu vahvistaa. Yhteisen tietojarjestelman puuttuminen han-
kaloittaa palvelutuotannon prosessien yhtenaistamista, vaikeuttaa henkilostoresurssin koh-
dentamista ja on riski asiakkaan palveluiden jatkuvuudelle ja asiakastiedon eheydelle. Ter-
veydenhuollon potilastietojarjestelma yhtenaistyi kevaalla 2025. Kun palvelutuotannossa on
kaytettavissa yhtenaiset asiakas- ja potilastietojarjestelmat, pystytaan edistiamaan syksyn
2025 tiedolla johtamisen projektissa sovittujen toimintatapojen mukaisesti tuotannon tun-
nuslukujen muodostamista esihenkildiden johtamistyon tueksi sek& omavalvonnan toteutta-
misen tyokaluiksi. Palvelutuotannon tunnuslukujen seurannan kaytanteiden vakiinnuttami-
seen ja kustannusvaikuttavuuden tietopohjan vahvistamiseen kaikilla palvelutuotannon ta-
soilla kiinnitetaan huomiota.

Perhe- ja vammaispalveluiden toimintakulttuurin uudistaminen jatkuu yhtena toiminnan pai-
nopistealueena. Toimintakulttuuria vahvistetaan hyvinvointialueen naktkulmasta siten, etta
palvelutuotanto on yhteisvastuullista, asiakaslahtdista ja yndenmukaista. Palveluverkon tar-
kastelussa huomioidaan toimintaymparisto, vaeston ja palvelutarpeen muutokset seka eri-
laiset, tarkoituksenmukaiset mahdollisuudet tuottaa palveluita R3-muutosohjelman mukai-
sesti. Palvelutuotannossa edistetdan lahi- ja aluepalveluiden lisdksi digitalisaation ja video-
vdlitteisen et&palvelun tuomia mahdollisuuksia. Tavoitteena on yha vahvemmin painopis-
teen muutos kohti ennaltaehkéaisevia palveluita seka palvelurakenteen keventaminen siten,
ettd myos viimesijaisissa korjaavissa palveluissa palveluita tuotetaan tarkoituksenmukaisim-
malla tavalla. Oman tuotannon resurssin vahvistamista suhteessa ostopalveluihin arvioi-
daan jatkuvasti. Erityislainsdadannon mukaisissa palveluissa korostuu myds velvollisuus
asiakkaan edun arviointiin sekd vahvojen subjektiivisten oikeuksien tuottamat jarjestamis-
velvollisuudet.

Perhepalveluiden toiminnan painopisteet

Perhepalveluiden palvelukysynnassa ja -tarpeessa ei ole ennakoitavissa laskua, vaan jois-
sakin palveluissa tarve on nayttaytynyt edelleen kasvavana. Myds lainsdadannon velvoittei-
den muutokset ovat laventaneet palveluiden jarjestdmisvastuuta. Myos lastensuojelussa
huostaanotettujen lasten maara on kasvanut edelleen. Lasten tuen ja hoidon tarpeisiin vas-
taaminen vaatii edelleen sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden yhteensovittamisen ke-
hittdmisté ja yhteisten toimintakéytéanteiden vahvistamista, koska kustannusten kasvun te-
hokas hillintéa edellyttdd myds laajempaa vaikuttamista palvelujarjestelman toimintaan.

Ehkaisevan lastensuojelun toiminta osana sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita seka las-
ten, nuorten ja perheiden tukemisen oikea-aikaisuus ja vaikuttavuus peruspalveluissa vai-
kuttaa lastensuojelupalveluiden tarpeeseen. Palveluissa vahvistetaan varhaisen avun, tuen
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ja hoidon tarpeen tunnistamista ja niiden tarpeisiin vastaamista vaikuttavilla palveluilla. Asia-
kasprosesseja ja —ketjuja kehitetédan pyrkien ldytamaan palveluja sujuvoittavia ja edistavia
tydskentely- ja organisoitumismalleja. Toimintakaytanteiden uudistamista edistetddn myos
ns. ketterilla kokeiluilla, joissa rajatusti ja kohdennetusti haetaan ymmarrysta suunnitellun
muutoksen toimivuudesta ja vaikuttavuudesta. Vaikuttavuusmittareiden kayttdonottoa edis-
tetdan ja sovittujen mittareiden kayttoa arvioidaan. Tuottavuuden lisddmistd tarkastellaan
valittoman tybajan kayton, tydnjaon ja asetettujen tavoitteiden avulla seka tarkastelemalla
osaamista ja kaytossa olevia menetelmia. Lisdksi tarpeen on kehittda kohdennettuja palve-
lumalleja viimesijaisten palvelutarpeiden ehkaisemiseen seka avohuollon vaikuttavuuden li-
saamisen tueksi.

Sisallollisesti palveluissa kehitetédn moniammatillista arviointity6ta ja monialaista yhteis-
tyota. Alle 23-vuotiaille lapsille, nuorille ja nuorille aikuisille kohdennettua terapiatakuun toi-
meenpanoa seurataan ja edistetdan uusien maaramuotoisten lyhytinterventioiden kayttoon-
otolla. Lasten ja nuorten perustason mielenterveys- ja paihdepalvelujen toimintakaytéantei-
den yhtendistamisen ja laédkariresurssin parantumisen myota nuorten hoito toteutuu lakisaa-
teisesti, ja lasten palvelun kehittaminen jatkuu. Palvelujen kehittamista tukeva R5-ohjelma,
lasten ja nuorten mielenterveys- ja paihdepalveluiden palvelujarjestelmauudistus kaynnistyi
kesalla 2025. Uudistuksessa etsitdan kustannusvaikuttavia mielenterveys- ja paihdepalve-
luja kehittavia toimenpiteita.

Palvelualueella toimeenpannaan R3-muutosohjelmaa edistamalla palveluiden painopisteen
siirtymista ennaltaehkaiseviin ja varhaisen tuen palveluihin seka hoidollisten palveluiden oi-
kea-aikaiseen saatavuuteen peruspalveluissa. Lisdksi R3-muutosohjelman toimenpitein
edistetddn digitaalisen palveluvalikoiman laajentamista, palveluverkkosuunnitelman toi-
meenpanoa seka omatuotannon vahvistamista suhteessa asiakaspalveluiden ostoihin.

Vuonna 2026 sahkoisen asioinnin mahdollisuuksia lisatdan ottamalla kayttoon sahkoéinen
yhteydenotto, videovélitteisen etdvastaanoton kayton edelleen laajentaminen soveltuvissa
palveluissa seké esitteiden ja lomakkeiden sahkoistamisella. Lisaksi sahkoisen perhekes-
kuksen Omaperhe:n ja Omahelpperi:n tunnettavuutta vahvistetaan itsenaisen tiedonhaun
kanavana, ja ammattilaisille suunnattua osiota hyddynnetaan perhekeskusverkostossa toi-
mivien valisessa viestinnassa. Opiskeluterveydenhuollossa ja kutsunnanalaisten terveystar-
kastuksissa valmistaudutaan ottamaan kaytt6on DigiFinlandin kehittama digitaalinen ter-
veyskysely syksylla 2026.

Perhepalveluissa henkilostdon saatavuus on kehittynyt myonteisesti ja toiminnassa tunnis-
tettuihin pitovoimatekijoihin kiinnitetddn jatkossakin huomioita. Lastensuojelun asiakasmi-
toituksen omavalvonta jatkuu ja systeemisen lastensuojelun toimintamallia pyritddn edel-
leen kehittamaan kaikissa tyoryhmissa. Tavoiteltavan alenevan asiakasmaaran/sosiaali-
tyontekija tarkoituksena on varmistaa mahdollisuudet lastensuojelun asiakkaana olevan lap-
sen kanssa tehtavaan henkilokohtaiseen yhteisty6hon, riittdvaan monialaiseen tydskente-
lyyn sekd lastensuojelulain mukaisten erityisten velvollisuuksien toteuttaminen. Naiden
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toteutuminen on edellytyksena myds vaikuttavuuden, suunnitelmallisuuden ja oikea-aikai-
suuden parantamiselle, milla on vaikutusta myds viimesijaisten korvaavien palveluiden kus-
tannusten hallintaan ja ehkaisyyn.

Perhekeskusverkostotoiminnassa vahvistetaan monialaisia toimintamalleja ja naytt66n pe-
rustuvien menetelmien koulutusta ja niiden systemaattista kayttva. Toteutusta seurataan
seka luodaan verkostomaiselle toiminnalle rakenteet. Perhepalveluiden, kuntien ja jarjesto-
jen yhteistydrakenteiden ja -kaytanteiden vahvistamiseen ja vakiinnuttamiseen kiinnitetaan
huomiota alueilla. Yhteisty6verkostoina toimivat vuoden 2025 aikana muodostetut alueelli-
set perhekeskusverkostot. Kuntia on kutsuttu yhteisévaikuttavuuden toimintamallin mukai-
seen yhteisty6hon, jota lahdetdan edistamaan yhteistydsta kiinnostuneiden kuntien kanssa.

Palvelualueella edistetdan toiminnan uudistamista myds hanketyossa:

o Polku Kirjolle -hanke 30.10.2026 saakka. Hankkeessa peruskouluikaisille (alle 18-
vuotiaille) neurokirjon lapsille ja nuorille seka heidan perheilleen kuvataan monialai-
nen, sektorirajat ylittava palvelupolku.

o Kaanne — turvallisesti kohti uutta -hanke 30.10.2027 saakka. Setlementti Puijola ry:n
ja Poliisihallinnon kanssa yhteistydssa toteutettava hanke vakavan nuorisorikollisuu-
den torjumiseksi moniammatillisella yhteistyolla. Hankkeen kohderyhma on alle 23-
vuotiaat rikoksentekijat. Tarkoituksena on tukea vakavia tai toistuvia rikoksia tekevia
nuoria kokonaisvaltaisesti pagsemaan irti rikoskierteesta, sek& uusintarikollisuuden
ennaltaehkaiseminen.

o Matkalla riittdvaan vanhemmuuteen -hanke 31.12.2027 saakka. Lastensuojelussa
jatkuu erityisesti moniammatillisen vanhemmuuden tuen kehittdmisen ja 12—17-vuo-
tiaiden kodin ulkopuolisten sijoitusten tarpeeseen vaikuttamiseen pyrkiva hanke. Ky-
seessa on Keski-Suomen hyvinvointialueen hallinnoimaksi siirtynyt ryhméahanke,
jossa Pohjois-Savon hyvinvointialue toimii osatoteuttajana.

e Uusi suunta yhdessa -hanke 30.9.2026 saakka. Lastensuojelupalveluihin hallinnolli-
sesti kiinnittyy myds valtionavustuksella toteutuva nuorten huumekuolemien ehkaise-
misen hanke.

Talousarviossa on lisaksi omarahoitusosuusvaraus haetulle Euroopan sosiaalirahasto plus
(ESR+) -hankkeelle Silta osallisuuteen- Jaetulla osaamisella ja yhteistydlla kohti kuntoutta-
vaa sijaishuoltoa ajalle 1.8.2026-31.12.2028. Vuoden 2025 lopussa paattyy useita kehitta-
mishankkeita ja -projekteja, joissa luotujen toimintamallien ja -kéytanteiden vakiinnuttami-
nen ja edelleen kehittdminen jatkuu palvelutuotannossa.

Vammaispalveluiden toiminnan painopisteet

Asumispalvelut muodostavat 61 % vammaispalveluiden kokonaiskustannuksista, ja osto-
palveluiden osuus asumispalveluissa on merkittava. Asumispalveluiden rakenteen keventa-
minen on valttamatonta palvelujarjestelman kestavyyden turvaamiseksi ja asiakkaiden itse-
naisemman asumisen mahdollistamiseksi.
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Asiakkaiden toimintakyvyn ja palvelutarpeen sekda R3 —muutosohjelman mukaisesti siir-
ramme asumispalvelujen tuottamisen painopistettd ymparivuorokautisesta palveluasumi-
sesta tuettuun ja yhteisolliseen asumiseen. Hyddynnamme my6s teknologisia ratkaisuja
asumisen tukea jarjestettaessa. Tavoitteena on myads turvata riittavat tilapaishoidon asumis-
palvelut. Laitoshoitoa jarjestetddn jatkossa vain erityisen tarpeen tai kuntoutuksen vuoksi.
Tarked strateginen tavoite asumispalveluiden osalta on asumispalvelurakenteen monimuo-
toisuuden ja oman palvelutuotannon lisaaminen.

Toimintavuoden 2026 keskeisimpana toiminnan kehittdmisen painopisteena on edelleen
luoda uusia toimintamalleja ja vahvistaa vammaisten henkildiden kotiin vietdvan/tuetun asu-
misen palvelun seka lisata yhteisdllisen asumisen omaa palvelutuotantoa. Tuettuun asumi-
seen luodaan tiimimalli kaikille alueille. Naiden toimien avulla pyritddn ehkadisemaan ras-
kaampien asumispalveluiden tarvetta ja mahdollistetaan siirtyminen raskaammista palve-
luista kevyempiin asumispalveluihin. Selvitetaan eri toimijoiden (hyvinvointialueen eri toi-
mialat, kunnat ja jarjestot) kanssa mahdollisia kayttbon otettavia tiloja oman toiminnan ja
kevyempien asumismuotojen vahvistamiseksi.

Hengityshalvauspotilaiden hoitorinkien ja avustusten myodntamisen osalta palveluiden jar-
jestamisvastuu terveydenhuollolta vammaispalveluille siirtyy viimeistaan siirtyméaajan paa-
tyttyd 1.1.2028. Uudessa vammaispalvelulaissa kaytetdaan uutta termia hengityslaitteen va-
rassa elava henkild. Hengityslaitteen varassa elavilla henkil6illa lain yleinen kolmen vuoden
siirtymaaikasdannos eroaa muista palveluista ja siirtyminen uuden vammaispalvelulain mu-
kaisiin palveluihin edellyttda hengityslaitteen varassa elavan henkilon omaa pyynt6a siirty-
maaikana. Mahdollisten uusien hengityslaitteen varassa elavien henkildiden palveluiden jar-
jestamiseen varaudutaan mallintamalla yhdessa muiden toimialojen kanssa ko. henkildiden
palvelukokonaisuutta ja palveluprosessia. Talousarvioon ei pystyta arvioimaan ennakkoon
palvelusta mahdollisesti aiheutuvia kustannuksia.

Kuopion kaupungin rajaus iltapaivatoiminnan jarjestamisesta ainoastaan 1. vuosiluokkien
oppilaille tarkoittaa vammaisten lasten iltapaivahoidon jarjestamisvastuun siirtymista vam-
maispalveluille. Iltapaivahoidossa on kysymys lyhytaikaisesta huolenpidosta, jota voidaan
toteuttaa yhteistydssa sivistystoimen kanssa. Toimintavuoden 2026 aikana selvitetaan ilta-
paivahoidon jarjestamisen mahdollisuutta omana toimintana esimerkiksi paivatoiminnan yh-
teydessa.

Vammaisten asumispalveluiden ja paivatoiminnan digitaalisten palveluiden kehittdmishank-
keessa on vuoden 2025 aikana mallinnettu ja pilotoitu etdpaivatoimintaa ja digitaalisten lait-
teiden kayttéa vammaisen asiakkaiden etdohjauksessa. Toimintavuoden 2026 tavoitteena
on, etta vahintaan 10 asiakkaan paivatoimintapaivista osa toteutetaan etapalveluna. Vam-
maisten asumispalveluissa lahdetdéan selvittamaan mahdollisuutta saada digilaitteita asiak-
kaiden kayttoon tuetun asumisen yksikoihin, ja ndin jarjestéaa osa asiakkaiden tukikayn-
neista etayhteyden valityksella. Etdohjauksella voimme parantaa asumisen tuen saata-
vuutta, saavutettavuutta ja saada aikaan kustannustehokkuutta.
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Talouden tasapainon saavuttaminen

Toimialalla sopeutetaan henkiléstomenoja talousarviovuoteen kohdentuvilla lyhyilla toimen-
piteilla sekd pidempiaikaisilla yhteistoimintamenettelyssa paatettavilla toimenpiteilla. Koko-
naisuudessa vuoden 2026 talousarvioon sisaltyy henkildstbmenojen sopeutusta 2,1 milj eu-
roa. Toimenpiteet kohdentuvat palvelutuotannon organisoitumiseen sek& maaraaikaisesti
tehtavien uudelleen jarjestelyyn vuoden 2026 ajan.

Perhe- ja vammaispalveluissa on suunniteltu seuraavat toimenpiteet talouden tasapainon
saavuttamiseksi:

Perhepalvelut

e Perhepalveluiden talousarviossa palvelujen ostojen osuus on 57 %, henkilostékulu-
jen osuus 46 %, aineet, tavarat ja tarvikkeet 0,6 % ja avustukset 1,4 % ja raamiin
paasemiseksi taloutta on tasapainotettu vahentamalla ostopalveluihin varttuja maa-
rarahoja seka kohdentamalla leikkauksia henkilostokuluihin.

e Perhekeskuksessa asiakaspalvelujen ostoihin kohdentuu sopeutusta 1 739 661 €.
Sopeutuksien saavuttamiseksi sujuvoitetaan asiakasprosesseja, tehostetaan omaa
tuotantoa ja vahvistetaan vaikuttavuuden arviointia.

¢ Yhtendaistetd&n perheille myonnettavien palveluiden myontamiskaytanteita ja vaikut-
tavuuden seurantaa perheiden sosiaalipalveluissa, sopeutus perhehoidon palkki-
oissa ja kulukorvauksissa 513 038 €.

e Lapsiperheiden ennaltaehkaisevaa ja taydentdvaa toimeentulotukea on sopeutettu
34 764 €.

e Perhekeskuksessa kulujen hillitsemiseksi kiinnitetaan huomioita vuokra-autojen kayt-
tbasteeseen ja tyontekijoiden yhteisten virantoimitusmatkojen suunnitteluun, hyddyn-
netaan hyvinvointialueen sisaista koulutustarjontaa seké sisaisesti tuotettua tyénoh-
jausta, sopeutus162 590 €.

e Lastensuojelussa tuottavuustoimenpiteistd johtuen asiakaspalvelujen ostoihin koh-
distuu sopeutuksia 1 860 000 €. Jatkossa hyodynnetddn taysimaaraisesti omia lai-
tospalveluita, vahvistetaan avopalveluita seka palvelujarjestelmén toimintaa, joilla eh-
kaistaan laitospalveluiden ostopalveluja.

Vammaispalvelut
e Lisatdan omaa palvelutuotantoa alkuvuodesta 2026 valmistuvalla 16 paikkaisella ym-
parivuorokautista palveluasumista tuottavalla asumisyksikélla, Kirkkopuisto Joroinen.
Asumisyksikkoon siirretaan asiakkaita pitkaaikaisesta laitoshoidosta Talousvaikutuk-
sena huomioitu laitoshoidon ja oman toiminnan menojen erotus (laitoshoidon ostojen
vahennys 4,2 miljoonaa euroa - Kirkkopuisto nettomenot 1,7 miljoonaa euroa) saés-
t6a 2,5 miljoonaa euroa.
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e Lisatdan omaa palvelutuotantoa alkuvuodesta 2026 valmistuvalla 7 + 7 paikkaisella
lasten ja nuorten pitk&aikaista asumista ja tilapaishoitoa tuottavalla asumisyksikolla,
Kirsikka Siilinjarvi. Pitkdaikaisen asumisen ostopalveluiden vahennyksella (1,5 mil-
joonaa euroa) katetaan koko yksikon nettomenot. Taman liséksi saastdd saadaan
lasten tilapaishoidon tuottamisesta omassa yksikdssa.

e Lisataan omaa palvelutuotantoa loppuvuodesta 1.10.2026 alkaen Kuopioon valmis-
tuvalla 10 + 5 paikkaisella ymparivuorokautista palveluasumista tuottavalla asumis-
yksikolla. Asumisyksikkdon siirretdan asiakkaita pitkaaikaisesta laitoshoidosta. Ta-
man yksikon kustannukset katetaan laitoshoidon ostojen véahennyksella (250 000 € /
2 kk). Yksikon valmistumisen my6téa luovumme pitk&aikaisen laitoshoidon kaytosta ja
vahennamme ostopalvelujen tarvetta. Jatkossa laitoshoitoa ostetaan ainoastaan tah-
dosta riippumattoman hoidon jarjestamiseen.

e Vahvistetaan tuetun asumisen erilaisia toteuttamistapoja ja resurssia

» Talousarviossa ei ole esitetty maararahoja uusiin ohjaajan tehtaviin, vaikka tarvetta
lisaresurssille joissain yksikoissa olisi. Tarkoituksenmukaisen ja riittavan henkilosto-
resurssin maarittamiseksi hyédynnetadn RAI arviointijarjestelman kautta saatua tie-
toa asiakkaiden toimintakyvysté ja palveluntarpeista. Tarvittaessa siirretaan henkilos-
toresurssia asumisyksikosta toiseen.

o Kaytdssa oleviin palvelusteleihin (henkilékohtainen apu, ty6- ja paivatoiminta, hoiva-
ja hoitoapu) ei varata hinnankorotuksia vuodelle 2026. Kaytdssa on ns. kattohintainen
palveluseteli, jolloin hyvinvointialue maarittda palvelusetelien arvot. Palvelusetelien
arvoja on tarkistettu viimeksi 1.6.2025.

e 1.4.2025 kayttéon otettu hoiva- ja hoitoavun palveluseteli korvaa kaytossa aiemmin
olleet suorahankinnat. Ostopalveluista palvelusetelille siirtymisen arvioidaan laske-
van kustannuksia noin 30 000 €.

e Kaotiin annettavan hoiva- ja hoitopalvelujen ostopalveluiden piirissa olevista asiakkai-
den hoitoa ja hoivaa jarjestetddn jatkossa lasten yksikoissa. Siirtyminen omaan toi-
mintaan arvioidaan vahentavan ostopalvelujen tarvetta noin 60 000 €.

e Vammaispalvelulain mukaiset kuljetuspalvelut on kilpailutettu ja uuden sopimuksen
arvioidaan alentavan kokonaiskustannuksia noin 2,5 miljoonan euron verran.

¢ Henkilokohtaisen avun omaa toimintaa vahvistetaan ja laajennetaan jokaiselle alu-
eelle. Omalla toiminnalla pyritddn vahentamaan ostopalvelujen tarvetta, ja myos
mahdollistamaan henkiloéston tydurien pidentdmista ja tyonkiertoa soveltuvan tyon
pankin kautta.

Riskit talouden sopeuttamistoimenpiteiden toteutumiselle
Perhe- ja vammaispalveluiden toimialan rahoitus on niukka valtakunnalliseen tasoon ja pal-

velutarpeeseen ndhden. Talouden raamin tiukkuus seké jatkuvat sopeutustarpeet lisdavat
selvasti riskiad lakisaateisten palveluiden tuottamiselle.
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Toimialan riskié talouden sopeuttamistoimenpiteiden osalta lisdéa myos se, etté vuoden 2025
talousarviossa ei pystytty huomioimaan toimialalle talousarvion laadinnan jalkeen kohden-
tuneita lisdkuluja. Naita kuluja ovat mm. Kuopion kaupungin iltapaivakerhotoiminnan ratkai-
sut, lasten ja nuorten perustason mielenterveys- ja paihdepalveluiden la&kareiden siirtymi-
nen perhekeskuksen jarjestettavaksi, seka vammaisten asumispalveluiden sijaisjarjestelyi-
den kustannusjaon muuttuminen. Naista kuluista on kohdistunut aiemmin huomioimatonta
lisdsopeutustarvetta perhe- ja vammaispalveluiden puolelle myos vuodelle 2026 noin 2 mil-
joonan euron verran.

Perhepalvelut

Perhekeskuspalvelujen méaararahojen riittavyys haastaa palvelutuotantoa merkittavasti, silla
raamiin padsemiseksi sopeuttamista on tehty 4,3 miljoonaa euroa kohdentuen kaikkiin ku-
luryhmiin. Lasten ja nuorten perustason mielenterveys- ja paihdepalveluihin saatujen laaka-
rinvirkojen henkildstokulut eivat sisdltyneet vuoden 2025 talousarvioon, josta talousar-
vioraami on laskettu, kustannukset on kuitenkin tullut sisallyttdd raamissa olevaan talousar-
vioesitykseen. Henkilostomenojen kohdennuksien vuoksi voi palvelutuotannossa syntya la-
kisdateisten kasittelyaikojen seka hoitotakuun ylityksia. Uuden velvoitteen, lasten ja nuorten
terapiatakuun toimeenpanoon liittyvien resurssien tarve kay ilmi pidemmalla aikavalilla, ja
sitd ohjaa kansallisten linjauksien muotoutuminen. Palvelun kysynta saattaa vaatia vahvem-
paa resurssointia myos peruspalveluissa — tahén ei ole pystytty varautumaan.

Lastensuojelun sosiaalitytn ja -ohjauksen henkildstokustannusten arvioinnissa ei ole huo-
mioitu mahdollisia sijaiskorvauksia esimerkiksi pitkien poissaolojen ajalle, eikéd mahdolliseen
palvelutarpeen &killiseen muutokseen varautumista. Talousarviota laadittaessa lakisaatei-
sesti perhehoidon palkkioihin ja kulukorvauksiin maariteltavat indeksikorotukset vuodelle
2026 eivat ole olleet tiedossa. Lastensuojelun talousarvioesitykseen sisaltyy riski maarara-
hojen riittdvyydesta erityisesti asiakaspalveluiden ostoihin. Ostoista merkittava osuus on jo
subjektiivisten oikeuksien perusteella asiakkaille sidottuina kustannuksina lasten sijaishuol-
lon palveluissa. Tuottavuustoimien johdosta asiakaspalveluiden ostoihin kohdistuu noin 1,9
miljoonan euron sopeutus. Siten riskind on, etteivat taloudellisesti perustellut toiminnan
muutostarpeet ole taysimaaraisesti toiminnallisesti toteutettavissa hyvinvointialueella ta-
lousarvio 2026 kauden aikana. Syksylla 2025 lastensuojelun ympéarivuorokautisissa palve-
luissa kaynnistyneen uuden hankintasopimuskauden vaikutuksia hintojen korotuksiin ei ole
talousarviossa myoskaan pystytty varautumaan. Vuoden 2026 aikana tullaan kilpailutta-
maan lastensuojelun osalta myds perhehoidon sekd mahdollisten muiden tukipalveluiden
hankinnat, milla voi olla vaikutusta ndiden palveluiden hintatasoon.

Vammaispalvelut
Talousarvion maararahojen riittavyys tuo haasteita palvelutuotannolle, silla mééararahava-

rauksessa ei ole huomioitu asumispalveluiden eikd paiva- ja tydtoiminnan ostojen kustan-
nusten sopimusehtojen mukaista todellista nousua, joka on keskimaarin 3,7 %.
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Talousarviossa on varauduttu kustannusten nousuun ainoastaan 0,93 %. Annettu talous-
arvioraami ei myoéskéaan mahdollistanut maararahojen varaamista yhdenkaan uuden asiak-
kaan vammaispalveluiden asumisen ostopalveluun taikka paiva- ja tyétoiminnan ostopalve-
luun.

Vammaisten asumispalveluiden osalta on huomioitava, etté hyvinvointialueella on vammais-
palvelulain mukaan ehdoton velvollisuus jarjestdd vammaisen henkilén asumispalvelu, mi-
kéli asiakas tayttaa laissa tai asetuksessa mainitut palveluedellytykset. Nain ollen palvelui-
den piiriin tulee vuosittain uusia asiakkaita keskimaarin 10-20 henkil6a ja kaikki heista eivat
tule sijoittumaan tuetun asumisen tai yhteiséllisen asumisen piiriin, vaan osalle tulee jarjes-
tda ymparivuorokautista asumispalvelua. Uudet asiakkuudet lisdavat kustannuksia, silla
vaihtuvuus etenkin ymparivuorokautisen asumisen yksikdissa on vahaista, asiakkaiden asu-
essa useimmiten koko elamankaarensa ajan, aikuisidsta vanhuuteen saakka, samassa asu-
misyksikossa.

Oman palvelutuotannon monimuotoistaminen ja asumispaikkojen lisaéaminen on valttama-
tonta, jotta voimme edes jollain tasolla estdd asumispalveluiden kustannusten kasvua. Ris-
kina tavoitteen toteutumiselle on se, ettei Idydetd asumisen tuen ryhmamuotoisen asumisen
toteuttamiseen soveltuvia uusia tiloja.

Riskina hoiva- ja hoitoavun jarjestamistavan muutoksen toteutumiselle on, ettéa palvelusete-
lin tuottajia ei ole tarpeeksi vastaamaan asiakkaiden palvelutarpeeseen.

Vammaispalvelulain mukaisten kuljetuspalveluiden uuden sopimuskauden hinnat eivét ole
viela tiedossa, joten arvio hinnanmuutoksen saéstdvaikutuksesta voi olla liian suuri.

Kuopiossa lasten iltapaivahoidon laajentuminen hyvinvointialueen vammaispalvelujen vas-
tuulle aiheuttaa vuositasolla yhteensa 520 000 euron kuluerén, joka ei ole sisaltynyt vam-
maispalveluiden tilinpaatokseen 2024 eika talousarvioon 2025. Kustannuseran sisallyttami-
nen talousarvion 2026 annettuun raamiin tuo riskin talousarviom&ararahojen ylittymiseen.

Kaikkien talouden sopeuttamistoimien edellyttdma siirtyminen jarjestamistavasta toiselle
vaatii vammaispalvelukeskuksissa riittdvaa henkilostoresurssia asiakkaiden palvelutarpeen
tarkistamiseen ja mahdollisuutta tydtehtévien priorisointiin, joka ei nykyisessa tyttilanteessa
ole aina valttamatta mahdollista.
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Tavoitteet / mittarit

Organisaatiotaso

Suunnittelu-
kauden tavoite

Mittarit

Tavoitetaso

Riskiarvio

Edistéa hyvinvointialueen
strategisia tavoitteita

1PA210
Perhepalvelut

Perhesosiaalityon
vaikuttavuuden
vahvistuminen

Perhesosiaality6n
suunnitelmallisen
sosiaalityon
asiakasmaaran suhde
lastensuojelun
asiakkasmaaraan.

Perhesosiaalitytn
asiakasmaara kasvaa
ja lastensuojelun
asiakasmaara alenee.

Perhesosiaalitytn
sosiaalityontekijoiden
asiakasmaarat kasvavat
suuriksi, jolloin
perhesosiaalitydsséa
suhdeperustainen
tavoitteellinen tydskentely ei
mahdollistu ja tydskentelyn
vaikuttavuus heikkenee.
Palvelussa ei ole
lakisaateista
asiakasmitoitusta.

* Pohjoissavolaisten terveys,
hyvinvointi ja turvallisuus paranevat.
+ Vahvistamme ennaltaehkaisevia ja
perustason palveluita.

» Tydmme on laadukasta ja
asiakaslahtoista.

* Yhteensovitamme erilaiset palvelut
vastaamaan asukkaidemme tarpeita
* Talous on tasapainossa.

1PL2130
Lapsiperheiden
sosiaalityd- ja

Perhesosiaalitydn
riittava
henkilostoresurssi

Perhesosiaalitytn
asiakasmaara/sosiaality
ontekija, turvataan
riittvat resurssit jotta
perheille voidaan tuottaa
oikea-aikaiset

55 erityisen tuen
tarpeessa olevaa lasta/
sosiaalityontekija

Perhesosiaality6n
asiakkaiden suuri maaré ja
rekrytointi haasteet

* Pohjoissavolaisten terveys,
hyvinvointi ja turvallisuus paranevat.
+ Vahvistamme ennaltaehkaisevia ja
perustason palveluita.

» Tydmme on laadukasta ja
asiakaslahtoista.

Neuvolapalvelut

lasten perheille ja
erityisesti perheille,
joilla on tapahtunut
elamassa muutoksia,
keskustelua
ammattilaisen kanssa

lastenneuvolatarkastuks
en yhteydessa
(perheille toteutetaan LP:
keskustelu LAPKE?2).

keskustelun tarkastuks
en yhteydessa.

mm henkildstévaihdokset.
Perheet eivét hyddynna
tarjottua mahdollisuutta.

ohjaus suhdeperustaiset ja (100%) sosiaalityontekijé-virkoihin. |~ e e e
palvelun tarvetta . .
. vastaamaan asukkaidemme tarpeita
vastaavat vaikuttavat .
* Talous on tasapainossa.
palvelut.
Lasten hyvinvoinnin ja
kehityksen varhainen
tUkeml.n?n tarjoamalla | apset pu_h EEIfSI " Henkiloston * Pohjoissavolaisten terveys,
2-wuotiaiden (vuonna [menetelmén kayttd o u ; N )
2024 syntyneita 1821) |perheille 2-wuotiaiden 80 % ikaluokan menetelmaosaamisen hyvinvointi ja turvallisuus paranevat.
1PL2103 ynty p perheista (1457) kdy |kattavuus ja4 liian alhaiseksi |+ Vahvistamme ennaltaehkaisevia ja

perustason palveluita.

» Tydmme on laadukasta ja
asiakaslahtdista.

* Talous on tasapainossa.

1PL2107

Lasten ja nuorten
perustason
mielenterveys- ja
paihdepalvelut

Lasten ja nuorten
mielenterveyspalveluje
n saatavuuden
parantuminen ja
hoitoon paasyn
turvaaminen.
Terapiatakuun
mukainen
lyhytinterventio alkaa
28 wuorokaudessa,
kun tarve
terapiatakuun
mukaiselle
interventiolle on
todettu lasten ja
nuorten perustason
mielenterveys- ja
paihdepalveluissa

Terapiatakuujonojen
seuranta Omni360
potilastietojarjestelmasta
(POLNHOI, SJILNHOI,
KUNHOI , KULHOI ja
ETLNHOI -jonot).
Mittarin arvot otetaan
poikkileikkauspéivana,
joka kuun viimeinen
arkipaiva, kuvaamaan
kuluvan kuukauden
terapiatakuun
toteutumista.

100 % asiakkaista,
joiden katsotaan
tarvitsevan
terapiatakuun mukaista
madraaikaista ja
aikarajoitteista
hoidollista
lyhytinterventiota (IPT-
N tai Cool Kids),
saavat intervention 28
wuorokaudessa hoidon
tarpeen arvioinnista.

Henkildston
menetelmaosaamisen
vahvistaminen toteutuu
viiveella. Terapiatakuuta ei
voida toteuttaa maaraajassa
tai se se toteutuu viiveella.

* Pohjoissavolaisten terveys,
hyvinvointi ja turvallisuus paranevat.
* Vahvistamme ennaltaehkaisevia ja
perustason palveluita.

» Tydmme on laadukasta ja
asiakaslahtoista.

* Talous on tasapainossa.
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Organisaatiotaso

Suunnittelu-
kauden tavoite

Mittarit

Tavoitetaso

Riskiarvio

Edistaa hyvinvointialueen
strategisia tavoitteita

Lastensuojelun
palvelutoiminnassa
painopiste siirtyy

Perhehoidon
palveluiden
(toimeksiantosuhteinen

Perhehoidon osuus
kaikista kodin
ulkopuolisen

« Vahvistamme ennaltaehkaisevia ja
perustason palveluita.

kevyempiin ja ja luvanvarainen) ja L . . . . .
1PL2170 W - p - J - J . ) } sijoituksen palveluista |Perhehoidon palveluiden » Tydbmme on laadukasta ja
. ensisijaisiin palveluihin |lastensuojelun . e . . s sk
Lastensuojelu- . . . séilyy tai kasvaa. riittivaa saatavuutta ei asiakaslahtoista.
myds kodin laitospalvelun suhde N . .
palvelut A - ) pystyta turvaamaan. * Yhteensovitamme erilaiset palvelut
ulkopuolisen kaikissa kodin . . .
L ) Elokuussa 2025: vastaamaan asukkaidemme tarpeita
sijoituksen palveluissa |ulkopuolelle . « .
) ) ; Perhehoito yhteensa « Talous on tasapainossa.
asiakkaan etu ja toteutuneissa lasten ) .
. L L 62%, laitoshoito 38%.
oikeudet huomioiden. |sijoituksissa.
Lastensuojelussa * Pohjoissavolaisten terveys,
kehitetdan hyvinvointi ja turvallisuus paranevat.
suunnitelmallista « Vahvistamme ennaltaehkéisevia ja
Ivelutoimintaa j ’ ' P r n palveluita.
pajvelto t§a an ) Kodin ulkopuolelle Kodin ulkopuolelle Tuen tarpeisiin ei kyeta pe u§tasq paye uita
avohuollon tukitoimia | ...~ " - I } * Hyvinvoinnin ja terveyden
1PL2170 f A sijoitettujen maara sijoitettujen lasten vastaamaan oikea- P L
. siten, etté edellytykset | """ . : T o edistdminen ovat toimintamme
Lastensuojelu- . o kaikista lastensuojelun  [suhteellinen osuus aikaisesti: viimesijaisten
viimesijaisten tuen . ; N : perusta.
palvelut . ) asiakkaana olevista vahenee. palveluiden tarve M .
tarpeiden (kodin . s » Tydmme on laadukasta ja
lapsista. Elokuussa 2025: 38% |lisééntyy. . A
ulkopuolelle asiakaslahtoista.
sijoittaminen) * Yhteensovitamme erilaiset palvelut
ennaltaehkaisylle vastaamaan asukkaidemme tarpeita
vahvistuvat » Talous on tasapainossa.
1) Kéytosséa olevan
. resurssin riittawys Puutteet henkildston
Lastensuojelussa on .
. M . palvelutarpeeseen saatavuudessa johtavat
kaytettavissa riittavat  [Lastensuojelun - L N . .
I . e nahden. Elokuussa rekrytointien pitkittymiseen |+ Pohjoissavolaisten terveys,
henkiléstdvoimavarat  |asiakasmitoituksen ) A. . . R ]
. ) } . 2025 laskenallinen seka lastensuojelulain hyvinvointi ja turvallisuus paranevat.
ja osaaminen toteutuminen ja L . . )
o o . mitoitus 26,5 ja mukaisen « Vahvistamme ennaltaehkaisevia ja
1PL2170 toiminnan laillistettujen - A - .
. e « e ylittavien osuus 4%. asiakasmitoituksen perustason palveluita.
Lastensuojelu- lakisaateisyyden seka |sosiaalityontekijoiden . " ) . I .. .
) - Tavoite: aleneva. ylittymiseen ja henkildston |+ Tydmme on laadukasta ja
palvelut palveluiden osuus lapsen asioista . ) . s i
) vaihtuvuuden ja korkean asiakaslahtoista.
saatavuuden vastaavien - . o ) . _
) L e 2) Laillistettujen sijaiskelpoisten osuuden * Yhteensovitamme erilaiset palvelut
turvaamiseksi ja sosiaalityontekijoiden . . . .
- : e sosiaalityontekijoiden |johdosta edellytykset vastaamaan asukkaidemme tarpeita
toiminnan jatkuwuutta | tehtévissa. s ‘
\oidaan hallita osuus. Elokuussa 2025 |jatkuvuuden hallinnalle
' 90,4%. Tavoite: Sailyy |heikkenevat.
ennallaan tai nousee.
Palvelujen
jarjestaminen perustuu [RAI- A s . . . ;
A o . Vahintaan 1 000 Menetelmaosaaminen. Palvelustrategia: Laadukas, laaja-
1PA220 yhdenmukaisesti toimintakykyarvioiden o S N } ; . ) .
. L o toimintakykyarviointia / | Tyokalun soveltuminen alainen ja moniammatillinen
Vammaispalvelut |arvioituun maara . - -
. . ) . wuosi palvelutarpeen arviointiin palvelutarpeen arvioint
toimintakykyyn ja vammaispalveluissa
palvelutarpeeseen
Tuetun asumisen Palvelustrategia: Siirtaa
’ . Vammaisten tuetun ja  |asiakkaat vahintaéan - ’ . asumispalvelujen
1PK2210 Asumispalvelujen - . Erilaisten asumispalvelujen P en
A yhteisollisen 200 T ) . |tuottamisen painopiste
Vammaisten rakenteen ; o ’ saatavuus ja sijoittuminen eri o .
- e asumispalvelun Yhteisollisen asumisen ) e ympérivuorokautisesta
asumispalvelut keventaminen . . ap puolille hyvinvointialuetta . L ]
asiakkaat asiakkaat vahintaan palveluasumisesta muihin asumisen
250 jarjestelyihin.
Vammaisten . . ) I ] .
1PK2210 _a « ‘a S.te Vammaisten RSO Laitoshoidon jélkeisten Palvelustrategia: Erilaisten
. pitkaaikaisen o Hoitopaivia enintaéan . Lo ) -
Vammaisten . A pitkaaikaisen asumispalvelupaikkojen asumispalveluratkaisujen
. laitoshoidon . . ... ... |8.000 vuodessa o
asumispalvelut - . laitoshoidon hoitopaivét saatavuus kehittdminen.
vahentaminen
1PK221 man s - .
.0 Oma Uudet_ . 30 Toimitilojen ja henkildkunnan | PSHVAN strategia:
Vammaisten palvelutuotannon asumispalvelupaikat ) . ] ;
. < ) e asumispalvelupaikkaa |saatavuus Huoltovarmuuden vahvistaminen
asumispalvelut lisddminen omissa yksikoissa
Virtuaalisen

1PA220
Vammaispalvelut

Teknologiset ratkaisut
kayttdssa vammaisten
asumispalveluissa ja
paivatoiminnassa

Teknologiset ratkaisut
otettu kayttoon

paivatoiminnan
asiakkaita 10 ja
etéhoivan asiakkaita
10

Teknologisten ratkaisujen ja
sisallén luominen

Palvelustrategia: Digitaalisten
palveluiden kehittaminen
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Henkildsto

Perhe- ja vammaispalveluiden toimialalla on henkilostoa elokuun 2025 tilanteen mukaisesti
1507, joista vakinaisia 1146 ja m&&raaikaisia 361. Perhepalveluissa on henkilostoa 872,
joista vakinaisia 678 ja maaraaikaisia 194. Vammaispalveluissa on henkildstéa 628, joista
vakinaisia 463 ja maaraaikaisia 165.

Lasten ja nuorten perustason mielenterveyspalveluihin on perustettu viisi laakarin virkaa.
Itd&-Suomen yliopiston yhteistydssa on lastensuojelussa sosiaalitydssa 0,5 htv asiantuntija-
sosiaalityontekija ja lastensuojelun palvelutoiminnassa neljan ohjaajan lisays lastensuojelu-
laitoksissa. Palvelutoiminnassa tehdaan resurssisiirtoja toimintojen uudelleen organisoin-
tien myo6ta. Talousarviokaudella arvioidaan edellytyksia talouden hallintaan tekemalla
muuntoja omaksi tyoksi asiakaspalveluiden ostoista.

Perhekeskuksen palvelut ovat lakisdateisia sosiaali- ja terveyspalveluita, joista useimpien
henkilostomitoitus on s&adelty; opiskeluhuollon kuraattorilla 670 ja psykologilla 780 oppi-
lasta, aitiysneuvolassa terveydenhoitajalla enintdén 76 raskaana olevaa, lastenneuvolassa
terveydenhoitajalla 320 lasta, kouluterveydenhuollossa terveydenhoitajalla 460 oppilasta ja
opiskeluterveydenhuollossa terveydenhoitajalla 570 opiskelijaa. Sosiaalihuollon palveluissa
on lakisdateiset kasittelyajat ja maaraajat palveluiden jarjestamiseen, esimerkiksi vireilletu-
lojen kasittely 0—7 arkipaivaa, ja palvelutarpeen arviointi 3 kuukauden sisélla. Terveyden-
huollon palveluista avokuntoutuksen palvelut seka lasten ja nuorten perustason mielenter-
veys- ja paihdepalvelut kuuluvat hoitotakuun piiriin. Neuvolapalvelujen, koulu- ja opiskelu-
terveydenhuollon palvelujen toteuttamista ja sisaltdja ohjaa Valtioneuvoston asetus
338/2011 ja kansalliset suositukset. Maaraajat ja saately tulee huomioida palvelutuotannon
henkiloston riittavyydessa.

Lastensuojelun henkilostd on padosin lainmukaisiin asiakas- tai henkilostomitoituksiin sidot-
tua (sosiaality6 ja —ohjaus, lastensuojelulaitokset). Lastensuojelun toiminnassa korostuu riit-
tavan henkildston turvaamisen tarve seka jatkuvuuden hallinta suhteessa ymparivuorokauti-
sen toiminnan laadunhallintaan sekad lastensuojelulain mukaiseen asiakasmitoitukseen.
Vuonna 2026 toimenpiteena kodin ulkopuolisten sijoitusten tarpeen ehkaisemiseksi vahvis-
tetaan avohuollon tukea muodostamalla intensiiviperhetyon tydéryhma. Liséksi vahvistetaan
perhehoidon jarjestamisedellytyksia vahvistamalla perhehoidon rekrytointia, valmennusta ja
tukea toteuttavaa tydryhmaa. Omassa lastensuojelun laitospalveluiden tuotannossa vahvis-
tetaan myds R3 mukaisin toimenpitein lastensuojelulaitosten Taskukello ja Vesala henkilos-
toa.

Vammaispalveluiden sisalla tehdaan tarvittaessa resurssisiirtoja. Erityisesti asumisyksikai-
den henkilostoresurssin kohdentumista tarkastellaan asiakkaiden RAIl-toimintakykyarvioi-
den pohjalta, ja henkilostoresurssia siirretdan yksikoiden valilla tai kohdennetaan kotiin vie-
tavaan tuetun asumisen palveluun. Koko palvelualueen tavoitteena on henkiléstéresurssin
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optimaalinen kaytto, jolloin huomioidaan my6s asumisyksikéiden ja paivatoimintayksikoiden
henkilokunnan yhteiskaytto.

Vammaispalvelujen osaamiskeskukseen on perustettu toinen laakarin virka. Liséksi psyko-
login viroista kolmeen on varattu maararahat.

Talousarvion 2025 yhteistoimintaneuvottelujen mukaisesti esihenkildiden tukirakennetta on
vahvistettu vammaispalvelukeskuksen yksikéssa asiantuntijasosiaalityontekijalla 1.9.2025
alkaen, seka paiva- ja tydtoiminnan yksikdssa vammaisten lasten aamu-, iltapaiva- ja loma-
ajan hoidon palveluesihenkil6lla 1.4.2025 alkaen.

Paiva- ja tyotoiminnan yksikdssa toimintakeskus Helmen ja toimintakeskus Jussinpihan pai-
vatoiminnat yhdistyivat 1.4.2025 alkaen siten, etta toimintaa on jarjestetty Jussinpihan toi-
mintakeskuksessa molempien yksikdiden asiakkaille. Muutoksen mydéta toimintakeskus Hel-
men henkildsto siirtyi Jussinpihan toimintakeskukseen.

Vammaisten asumispalveluiden ymparivuorokautisen palveluasumisen oman tuotannon
vahvistamisen myo6td myds asumispalveluiden henkildstomaara lisaantyy merkittavasti.
Henkilostésuunnitelman mukaan vuonna 2026 toimintansa Siilinjarvella aloittavaan lasten
ja nuorten pitkdaikaisen asumisen ja tilapaishoidon 7+7-paikkaiseen Kirsikka-nimiseen yk-
sikkdon tullaan rekrytoimaan palveluesihenkilo ja 18 ohjaaja. Joroisiin valmistuvaan ympa-
rivuorokautisen palveluasumisen 16-paikkaiseen yksikk6on Kirkkopuistoon tullaan rekrytoi-
maan palveluesihenkild ja 24 tydntekijaa (23 ohjaajaa ja sairaanhoitaja). Loppuvuodesta
2026 Kuopioon valmistuvaan 10+5-paikkaiseen vaativan tuen asumisen, kuntoutuksen ja
tilapaishoidon yksikk66n puolestaan tullaan rekrytoimaan palveluesihenkil6 ja 24 tyontekijaa
(23 ohjaajaa ja sairaanhoitaja).

Vammaisten asumispalveluiden palvelurakenteen uudistaminen ja monimuotoisten asumis-
palveluratkaisujen kehittamistyd on paassyt hyvaan vauhtiin 1.7.2024 alkaneen Vammais-
ten asumispalveluiden palvelurakenteen ja laatutyon kehittdmishankkeen myo6ta. Hanke
paattyy 31.12.2025. Palvelurakennetydta on tarkoituksenmukaista jatkaa, ja siksi vammais-
ten asumispalveluissa on varattu palkkamaaréraha asiantuntijakehittajan tehtavaan toimin-
tavuodelle 2026.

Omien henkilokohtaisten avustajien resurssiin voidaan ottaa vastaan uusia tyontekijoita
PSHVA:n soveltuvan tyon pankista, jolloin voidaan vahentda ostopalvelujen tarvetta.
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5.2Yleiset palvelut

TP 2024 Mﬁxtggzus*) TA 2026 Muutos
€ %
Toimintatuotot 156 660 164 759 177 863 13104 8,0%
Toimintakulut -656 885 -678 071 -680 968 -2 897 0,4 %
Toimintakate -500 225 -513 312 -503 105 10 207| -2,0 %

Toimintakate on sitova tawoite.

*) uudet ta2025 muutokset kasitellaan av 22.12.2025

Toimintaympariston kuvaus

Yleisten palveluiden toimiala koostuu peruspalveluiden palvelualueesta ja erityispalveluiden
palvelualueesta, joka sisdltda Kuopion yliopistollisen sairaalan ja muualle Pohjois-Savon
hyvinvointialueelle tuotettavat erikoissairaanhoidon palvelut.

Pohjois-Savon hyvinvointialueella esiintyva korkea palvelutarve, viime vuosien aikana ke-
hittynyt henkildstbpula sekd hyvinvointialueen tiukasti maaritelty rahoitus haastavat meita
muutoksessa. Muutoksessa onnistuminen edellyttda rohkeita, vaikuttavuuteen perustuvia ja
ennakkoluulottomia uusia toimintamalleja hy6dyntavaa kehittamistyota.

Palvelujarjestelman ja -verkon uudistuksista vastaanottotoiminnan, alueellisen erikoissai-
raanhoidon ja aikuissosiaalityon, sekd osastohoidon, asumisen ja kotiin vietavien palvelui-
den uudistus on paatetty aluevaltuustossa kesakuussa 2024. Uudistuksen toimeenpanoa
toteutetaan vaiheittain ja se jatkuu vuonna 2026. Uudistuspaatokset tulevat vaikuttamaan
toimialan toimintaymparistoon edelleen vuoden 2026 aikana. Naiden uudistusten myota
yleisten palveluiden toimialalla on hyvat mahdollisuudet toteuttaa toiminnallisuuteen, talou-
dellisuuteen ja vaikuttavuuteen perustuvaa asiakaslahtdista integraatiota oman toimi-
alamme palveluiden kesken, seké laajentaen sité luontevasti ja hyvassa yhteistytssa myos
muille toimialoille. Yliopistosairaalan ja erikoissairaanhoidon rakenneuudistusta (R4) kos-
keva paatds on hyvaksytty aluevaltuustossa toukokuussa 2025. Aluevaltuusto teki paatos-
esitykseen tiettyja muutoksia, joiden myoéta R4:n toimeenpanosuunnittelu jatkuu kevaaseen
2026 saakka. Mielenterveys- ja paihdepalveluiden kokonaisuudistus (R5) on kaynnistynyt
alkuvuodesta 2025, ja etenee paatoksentekoon kevaalla 2026. Kaikki nAma uudistukset luo-
vat rakenteet palvelujarjestelman keventadmiseen ja palvelutarpeeseen vastaamiseen uusin
keinain.

Yliopistollista sairaalaa yllapitava hyvinvointialue koordinoi lainsd&dannon perusteella mo-
nia toimintoja yhteisty6alueella. Naita ovat muun muassa varautuminen, tutkimusyhteistyo
ja jatkossa myo6s resurssien suunnittelu yhteistyfalueella. Yhteistoiminta-alueen alueval-
tuustot ovat hyvaksyneet yhteistydsopimuksen vuoden 2024 lopussa. Sosiaali- ja terveys-
ministerié on antanut hyvinvointialueille ohjauskirjeen kesakuussa 2025 liittyen yhteistoi-
minta-alueiden sopimusten paivittamiseen (YTA-sopimisen soveltamisohje 2025, STM
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18.6.2025). Sosiaali- ja terveysministerio ohjaa hyvinvointialueita useilta osin, muun muassa
kuvaamaan yhteistybalueiden tyonjakoa aiempaa konkreettisemmin.

Peruspalvelut

Peruspalvelut jakaantuvat palveluyksikdihin, jotka ovat sotekeskukset, tydikaisten sosiaali-
palvelut ja osastopalvelut. Sotekeskusten palveluilla tuetaan ja edistetaan eri-ikaisten ja eri
vaestoryhmien hyvinvointia jarjestamalla laadukkaat ja riittdvat peruspalvelut, hoitamalla
ammattitaidolla ja asiakasléahtoéisesti niin fyysisia kuin psyykkisia sairauksia. Osastohoidolla
turvataan hyva perustason hoito integraatiossa ja luontaisessa yhteistytssa erikoissairaan-
hoidon kanssa. Tydikaisten sosiaalipalveluiden tavoitteena on tukea tyoikéisia asiakkaita
elamanhallintaan, tyéhon, toimeentuloon ja opiskeluun liittyvissa asioissa seka vahentaa
eriarvoisuutta. Tydikaisten sosiaalipalvelut perustuvat useaan eri lainsdadantdon.

Sotekeskuspalvelut

Sotekeskuspalvelut tuottavat alueen vaestolle hoitotakuun mukaisesti ladkari-hoitajavas-
taanoton kiireettomat ja kiireelliset palvelut, avokuntoutus- ja apuvalinepalvelut, matalan
kynnyksen mielenterveys- ja paihdetyon palvelut seka suunterveydenhuollon palvelut. Sote-
keskus tuottaa myos keskitetyn hoitotarvikejakelun (asiakkaille maksuttomat jaettavat hoi-
totarvikkeet) muille toimialoille.

Osastopalvelut

Osastopalvelut sijaitsevat hoitoketjujen keskella ja vastaavat paivystyksestd, avovastaan-
otolta ja erityispalveluista syntyvaan jatkohoidon kysyntaan. Hoitoon paasylle ei ole erikseen
asetettuja maaraaikoja, mutta hoitoketjujen toimivuuden kannalta jatkohoitoon osastolle tu-
lee paasta kohtuullisessa ajassa, kuten myos osastolta avohoitoon tai tuettuihin palveluihin.
Kuopion yliopistollisen sairaalan Uuden Sydamen kolmannen vaiheen ("vanhan osan sa-
neeraus”) uudistuksen ja peruskorjauksen myota keskisen alueen peruspalveluiden osastot
(Harjulan Sairaala) muuttavat uusiin tiloihin joulukuussa 2025. Tdma luo uudet mahdollisuu-
det erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon integraatiolle. Lisaksi ratkaisu saastaa
Pohjois-Savon hyvinvointialueen investointikustannuksia 31 miljoonaa euroa.

Tydikaisten sosiaalipalvelut

Sosiaalihuoltolaki maarittelee sosiaalityolle ja sosiaaliohjaukselle ydintehtavat, jota tehd&an
tyoikaisen vaeston kanssa. Tyoikéisten sosiaalipalveluissa on tunnistettu tarve varmistaa ja
yllapitéa hyvinvointia ja sosiaalista turvallisuutta, vahentaa eriarvoisuutta ja edistad osalli-
suutta uusien palvelumuotojen avulla, mm. etdpalveluilla.
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Erityispalvelut

Erityispalvelut jakaantuvat viiteen palveluyksikkoon: ydinyksikot, operatiivinen keskus, laa-
kinnallisten palveluiden keskus, mielenterveys ja hyvinvointi sek& akuutti. Ne tarjoavat eri-
tasoista erikoissairaanhoitoa Pohjois-Savon hyvinvointialueelle, ja yliopistollisena sairaa-
lana vaativaa erikoissairaanhoitoa koko yhteistydalueelle sek& valtakunnallisesti — esimer-
kiksi sosiaali- ja terveysministerion asetuksella saadetty vaikean epilepsian diagnostiikan ja
hoidon valtakunnallisen suunnittelun ja toiminnan yhteensovittamista koskevat tehtavat to-
teutetaan Kuopion yliopistollisen sairaalan neuro-/epilepsiakeskuksessa.

Erityispalvelut tuottavat palveluita keskitetyissa palvelupisteissa Kuopion yliopistollisen sai-
raalan kampusalueella (Puijon sairaalakokonaisuus, Alavan sairaala). Liséksi erityispalve-
luja tuotetaan Varkauden ja lisalmen sairaaloissa.

Erityistason vuodeosastopalvelut

KYS Puijon sairaalassa otetaan kayttoon vuoden 2025 aikana Uuden Sydamen kolmannen
vaiheen (ns. vanhan osan saneeraus) uudistetut tilat. Muutot peruskorjattuun rakennukseen
toteutetaan marras - joulukuussa 2025. Uusien tilojen avautuessa keskisen alueen perus-
palveluiden osastot (Harjulan Sairaala) muuttavat niihin. Suunnittelu on toiminnallisesti jat-
kunut vuoden 2025 aikana. Vuonna 2026 toimeenpanossa keskitytdan prosessien uudista-
miseen erityis- ja peruspalvelujen vuodeosastojen valilla keskisella alueella.

Erityistason vuodeosastopalvelujen toimintaan vaikuttaa my6s R2 rakenneuudistukseen liit-
tyva perusterveydenhuollon vuodeosastokapasiteetti ja sen toteutuminen toimeenpanossa.
Vuonna 2025 Kuopion yliopistollisen sairaalan paivystys ja vuodeosastot ovat olleet ruuh-
kautuneita jatkohoitoon paéasyn vaikeuksista johtuen — perusterveydenhuollon vuodeosas-
toilla on ollut paikkasulkuja, ja ikaantyneiden palveluihin paasyssa on ollut ruuhkaa. Tilan-
teeseen haetaan ratkaisuja yli toimialarajojen, jotta rakenneuudistusten mukaiset muutokset
saadaan toimeenpantua.

Uusi sydan projektin 4. vaihe on suunnitteluvaiheessa, ja tulee paatdéksentekoon loppuvuo-
desta 2025. Tassa hankkeessa Puijon sairaalakampuksen pohjoispuolella oleva, vuonna
1985 valmistunut vuodeosastotorni puretaan. Tilalle rakennetaan kuvantamisen ja huollon
tiloja, seka yhdyskaytavat Kaarisairaalan 1., 2. ja 3. kerroksiin.

Suunnitteluvaiheessa on myds KYS:n 1A-rakennusosan vanhentuneiden taloteknisten jar-
jestelmien uusiminen. Hankkeelle haetaan lisdrahoitusta vuoden 2026 investointisuunnitel-
man yhteydessa.

Leikkaustoiminta

Paaosa leikkaustoiminnasta toteutetaan KYS Puijon sairaalassa. Paivakirurgian osalta leik-
kauksia suoritetaan myos Varkauden ja lisalmen sairaaloissa, mikali se kaytettdvan anes-
tesiamuodon puolesta on mahdollista.
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Leikkaustoiminnan kokonaisuudesta yli 40 % on lyhytjalkihoitoista paivéakirurgiaa tai ilman
vuodeosastojaksoa tapahtuvaa kirurgiaa, jolloin potilas paasee kotihoitoon leikkauksen jal-
keen seuraavan aamuna.

Leikkaustoimintaa toteutetaan myads polikliinisissa yksikdissa esimerkiksi silmataudeilla.
Vuoden 2025 aikana on aloitettu valmistelemaan toimeenpanosuunnitelmaa leikkaustoimin-
nan uudistamisen valtuustopaatokseen 5/2025 liittyen, ja se tuodaan paatéksentekoon
vuonna 2026.

Ajanvarauspolikliininen toiminta

Kiireetdonta erityispalveluiden ajanvarauspolikliinistd toimintaa tuotetaan KYS Kampuksen
sairaaloiden lisaksi Varkauden ja lisalmen sairaaloissa. Potilaiden ensikaynnit sek&a hoidon-
porrastuksen mukaiset kontrollik&dynnit toteutetaan ajanvarauksella.

Vuoden 2025 aikana on aloitettu valmistelemaan toimeenpanosuunnitelmaa kiireettoman
ajanvarauspolikliinisen toiminnan osalta valtuustopaatokseen 5/2025 liittyen, ja se tuodaan
paatoksentekoon vuonna 2026.

Paivystyksellinen ja ymparivuorokautinen toiminta

Hyvinvointialueen jarjestdmisvastuulla oleva ensihoitopalvelu on osa sosiaali- ja terveyden-
huollon paivystysjarjestelméaa, ja se tuotetaan kokonaisuudessaan vuonna 2025 osana eri-
tyispalveluja, palveluyksikk® akuutista. Ensihoitopalvelut on integroitu liikkuvien sairaalapal-
veluiden toimintayksikk6on. Liikkuvan sairaalan volyymia tullaan nostamaan tulevan vuoden
aikana, vastaten siten supistuvan osastotoiminnan tarpeisiin.

Pohjois-Savon hyvinvointialue on yliopistollista sairaalaa yllapitava hyvinvointialue, jolla on
lakisaateinen velvoite jarjestaa ymparivuorokautinen ensihoitolaakaripaivystys koko yhteis-
toiminta-alueelle. Tata tehtavaa varten palveluyksikkd akuutti vastaa yhteistoiminta-alueen
ensihoitokeskuksen tehtéavistd, joihin kuuluu ensihoitolaékaripaivystys. Ensihoitol&ékéari-
paivystyksen tuottaminen tapahtuu osana laakarihelikopteriverkostoa Kuopion tukikoh-
dasta, josta lentotoiminnan osalta vastaa Valtion erillistehtavayhtio FinnHEMS Oy.

KYS Puijon sairaalassa yllapidetaan Terveydenhuoltolain mukaisesti ympéarivuorokautista
saadosten edellyttamaé laajaa paivystysyksikkoa. Paivystystoiminnan kokonaisuudistusta
on valmisteltu osana erikoissairaanhoidon palvelurakenneuudistusta (R4). Varkaudessa ja
lisalmessa vyllapidetd&dn ympaéarivuorokautista perusterveydenhuollon péaivystysyksikkoa
STM:n poikkeusluvalla vuoden 2025 loppuun asti. Uuden lain edellyttamat muutokset Poh-
jois-Savon paivystys- ja kiirevastaanottotoiminnan jarjestamiseen ovat valmistelussa ja ete-
nevat paatoksentekoon syksyn 2025 aikana.
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Lain aiheuttamat muutokset

Valtakunnallinen valinnanvapauskokeilu yli 65-vuotiaille, jonka toimeenpanosta vastaa Kela,
on voimassa 1.9.2025 - 31.12.2027. Mahdollisuus hakeutua yksityislaakarin vastaanotolle
voi vaikuttaa ikaantyneiden palvelujen kysyntaan perusterveydenhuollon vastaanotoilla. Ke-
vaalla 2025 sotekeskuksista poistui velvollisuus tehd& ajoterveystarkastuksia. Sairaaloiden
paivystysta koskevat lakimuutokset tulevat voimaan 1.10.2025, jonka mydta lisalmessa ja
Varkaudessa toimivien ymparivuorokautisten paivystysten toiminta muuttuu 31.12.2025.
Virka-ajan ulkopuolisten kiirevastaanottojen jarjestaminen lisaa lisalmen ja Varkauden sote-
keskuksien laékariresurssin tarvetta iltaisin ja viikonloppuisin.

Terapiatakuun myo6té lasten ja alle 23-vuotiaiden nuorten tulee paasta tiettyihin mielenter-
veyspalveluihin viimeistaan kuukauden kuluessa siitd, kun tarve on todettu. Apu on maksu-
tonta. Lait ovat tulleet voimaan 1.5.2025. Naiden ikaryhmien perusterveydenhuoltoon kuu-
luva lyhytpsykoterapia tai psykologiseen vuorovaikutukseen perustuva maaramuotoinen ja
aikarajoitteinen psykososiaalinen hoito. Hoito on aloitettava 28 vuorokauden kuluessa siita,
kun tarve tallaiselle hoidolle on todettu. Lakimuutos edellyttaa laadullisia muutoksia seka
lasten etta nuorten mielenterveyden Pohjois-Savon hyvinvointialueen sisdiseen seka YTA
alueen toimintaan, ja se tulee vaikuttamaan resurssien kohdentamiseen ja myds tarvitta-
essa niiden lisddmiseen.

Peruspalvelut

Sotekeskuspalvelut

Perusterveydenhuollon hoitoon paasy (hoitotakuu) muuttui 1.1.2025 alkaen siten, etta se on
alle 23-vuotiailla 14 vuorokautta ja yli 23-vuotiailla kolme (3) kuukautta. Suun terveyden-
huollon hoitoon paasy (hoitotakuu) on alle 23-vuotiailla nelja (4) kuukautta ja yli 23-vuotiailla
kuusi (6) kuukautta. Muutoksia tahan ei ole talla nakymin tulossa.

Osastopalvelut
Noudatetaan omavalvontaa Lain sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta (741/2023)
mukaisesti.

Tydikaisten sosiaalipalvelut

Toteutetaan hallitusohjelmakirjauksen mukainen toimeentulotuen kokonaisuudistus, jonka
tavoitteena on vahentaa pitkdaikaista toimeentulotukiriippuvuutta ja selkiyttda toimeentulo-
tuen roolia viimesijaisena, harkintaa vaativana perusturvaan kuuluvana rahaetuutena. Hal-
litusohjelman mukaan hallitus toteuttaa myods perusturvan uudistuksen, jonka tavoitteena on
aikaansaada yksi yleistuki. Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelulainsdadant6a seké siihen
liittyva ohjausta uudistetaan vastaamaan valtakunnallisia sote-tavoitteita.
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Hallitusohjelma sisaltda useita eri toimenpiteitd mm. perustoimeentulotuen, ty6ttémyystur-
vaetuuksien ja asumistuen heikennyksiin liittyen. Toimenpiteilla on merkitysta kaikista hei-
koimmassa asemassa olevien asiakkaiden taloudelliseen tilanteeseen.

Kuntouttavan tyotoiminnan osalta lainsd&ddanndén muutosten valmistelu on alkanut vuoden
2025 puolella. Esityksessa ehdotetaan muutettavaksi kuntouttavasta tyotoiminnasta annet-
tua lakia siten, etta aktivointisuunnitelmia laadittaisiin jatkossa enda toimeentulotukea saa-
ville tyottomille.

Erityispalvelut

Vuoden 2025 alussa voimaan tulleiden lakimuutosten myodta muussakin kuin laissa erikseen
mainituissa terveydenhuoltoa toteuttavassa toimintayksikdssa voi suorittaa tiettyja aneste-
siologista osaamista edellyttavid, nukutusta tai puudutusta vaativia kevyita toimenpiteita.
Valtioneuvoston asetuksella sdadetdan vuoden 2025 aikana tarkemmin edell& tarkoitetuista
leikkauksista ja toimenpiteista. Hyvinvointialue voi hankkia naitd leikkauksia ja toimenpiteita
myos yksityiselta palveluntuottajalta. Niin sanottua raskasta kirurgiaa saa hankkia vain sel-
laiselta yksityiselta palveluntuottajalta, jonka sairaala on julkisen yliopistollisen sairaalan tai
keskussairaalan vélittomassa laheisyydessa, ja jolla on kyseiseen sairaalaan erottamaton
toiminnallinen yhteys. Pohjois-Savon hyvinvointialueen nykyinen tydnjako KYS Puijon sai-
raalan sek& Varkauden ja lisalmen sairaaloiden leikkaustoiminnan valilla on linjassa laki-
muutoksen kanssa. Lakimuutos helpottaa ostopalveluna tarpeen mukaan hankittavaa jo-
nonpurkutoimintaa.

Sairaaloiden paivystysta koskevat lakimuutokset tulevat voimaan 1.10.2025. Muutosten
myo6ta kullakin hyvinvointialueella on yksi nimetylla paikkakunnalla sijaitseva yliopistollinen
sairaala tai keskussairaala, jossa saa ja on velvoite yllapitaa vaestolle avointa ja sairaalan
toiminnan varmistavaa monierikoisalaista ymparivuorokautista paivystysta. Laissa myos
saadetaan, milla paikkakunnilla on mahdollista yllapitaa ympéarivuorokautista perustervey-
denhuollon paivystystéa ja milla paikkakunnilla vaihtoehtoisesti rajattua ymparivuorokautista
erikoissairaanhoidon paivystysta. Lakimuutoksen myo6ta Pohjois-Savon poikkeusluvalla toi-
mivat perusterveydenhuollon ympéarivuorokautiset paivystykset loppuvat lisalmessa ja Var-
kaudessa vuoden 2025 lopussa. Hyvinvointialueiden toivotaan jarjestavan ilta- ja viikonlop-
puaikaista kiirevastaanottoa, mika turvaisi alueellisia palveluja seka helpottaisi sairaala-
paivystysten ruuhkia.

Ambulanssikuljetusten ja ensihoitopalveluun sisaltyvien kuljetusten jarjestamis- ja rahoitus-
vastuun uudistamista ja asiakasmaksumuutoksia koskevan hallituksen esityksen valmistelu
on kaynnissa, ja mennee eduskuntakasittelyyn syksylla 2025. Esitys mm. siirtaisi ensihoidon
kuljetusten ja muiden ambulanssikuljetusten rahoitus- ja jarjestdmisvastuun hyvinvointialu-
eille vuodesta 2027 alkaen.
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Jo olemassa oleva muu lainsdadanto sisaltaa laajasti saadoksia potilaan oikeudesta saada
tarvitsemaansa hoitoa seka liittyen hoidon tarpeen arviointiin ja hoitoon paasyyn. Tiukke-
neva talous haastaa erikoissairaanhoitoa siltd osin, kuinka yhteensovitetaan talouteen so-
peutettava toiminta ja potilaan lakisaateisten palvelujen tuotanto riittavassa laajuudessa.

Toiminnan painopistealueet

Vuonna 2026 yleisten palveluiden toimialan merkittavimmat painopisteet ovat peruspalve-
luiden vahvistaminen palvelurakennetta kehittamalla, siirtden samalla palvelujen painopis-
tettd kevyempiin palveluihin, kuten digitaalisen sotekeskuksen aloittamisella vuoden 2025
alussa, seka huomioida palvelujarjestelméan uudistuspaatosten R1-2 toimeenpano. Samalla
tulee taata laadukkaat erikoissairaanhoidon palvelut kokonaiskustannusvaikuttavasti ja uu-
silla toimintamalleilla palvelurakenneuudistuksen (R4) mukaisesti. R4-uudistuksen toimeen-
panosuunnittelu on kaynnissé aluevaltuuston toukokuussa 2025 tekeman paatoksen mukai-
sesti jatkuen kevaaseen 2026 saakka. Erikoissairaanhoidon palveluiden on integroiduttava
muiden sotepalveluiden kanssa kehittdmalla ja ottamalla kayttdon huolella valmisteltuja hoi-
toketjuja ja -prosesseja. Naiden kehittamisessa on huomioitava myos digitaalisten palvelui-
den kayttoonotto ja jatkokehittdaminen.

Toimialan kehittamiskohteita ovat yleisesti tiedolla johtaminen, palveluprosessien toimivuus
seka asiakaslahtoisyyden ja -asiakaskokemuksen seka osallisuuden lisd&dminen. Toimiala
tekee tiivistd yhteisty6téd muiden toimialojen ja hankkeiden kanssa.

Talouden reunaehdot edellyttavat toimintojen ja prosessien uudistamista, kustannustehok-
kuuden parantamista ja rajallisten voimavarojen suuntaamista seka priorisointia rajallisten
voimavarojen kaytossa. Hyvinvointialueita koskeva alijadmien kattamisvelvoite seka niuk-
keneva talouden raami haastavat seka viranhaltijoita etta luottamushenkil6itéa rohkeaan uu-
distamiseen, mutta samalla tarjoavat mahdollisuuden toimintojen uudelleenjarjestamiseen
taloudellisesti kestavalla tavalla.

Peruspalvelut

Sotekeskuspalvelut

Sotekeskuspalveluiden painopisteené on asiakkaiden ohjaaminen oikea-aikaisesti oikealle
ammattilaiselle hoidontarpeen arvion perusteella, ja tuottaa hoitotakuun rajoissa laadukkaat
ja vaikuttavat avovastaanottopalvelut, mukaan lukien suun terveydenhuolto. Palveluraken-
neuudistukseen liittyvan reformiohjelman (R1) mukaisesti 11 soteaseman toiminta osa-ai-
kaistetaan loppuvuoden 2025 aikana. Tavoitteena on turvata maantieteellisesti kattavat pal-
velut kaytettavissa olevien resurssien turvin. lisalmen ja Varkauden paivystyksien toiminto-
jen muuttuminen aiheuttaa tarvetta arvioida myds muiden sotekeskuksien olemassa olevien
ilta- ja viikonloppupéaivystyksien toimintaa. Syksylla 2025 on aloittanut opetusvastaanotto,
jonka toiminta laajenee ja vakiintuu vuoden 2026 aikana. Omatiimimalli-projekti paattyy
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31.12.2025 ja toiminta siirtyy sotekeskuksille omaksi toiminnaksi laajentuen koko hyvinvoin-
tialueelle. Osastopalveluiden palvelurakenneuudistusohjelman reformiohjelman (R2) vaiku-
tukset huomioidaan sotekeskusten toiminnassa. Digitaalisen sotekeskuksen toiminta kayn-
nistyi vuoden 2025 alussa, ja uusien toiminnallisuuksien myoéta jatketaan palvelureformin
edellyttamid muutoksia. Hoitotarvikejakelussa tarvikkeiden lahettaminen asiakkaiden nou-
topisteisiin keskitetddn Servican keskusvarastolle.

Suun terveydenhuolto

Suun terveydenhuoltoeriytetddn omaksi palveluyksikoksi ja toiminta laajenee vuoden 2026
alusta niin, etté perustason suun terveydenhuollon lisdksi suun terveydenhuollon hammas-
laéketieteellinen opetusvastaanotto litetaan osaksi toimintaa. Suun terveydenhuollon ope-
tusvastaanotto siirtyy erityispalveluista perusterveydenhuoltoon kustannusneutraalisti. Teo-
riaopetuksen vastuu sailyy Ita&-Suomen yliopistolla. Hammaslaaketieteen opetuksen vahvis-
taminen lisaa perusterveydenhuollon palveluiden laatua ja keventaa opetusvastaanoton
seka suun perusterveydenhuollon valista potilasvirtaa.

Osastopalvelut

Osastopalveluiden painopistealueet ja perustehtavat ovat akuutin terveysongelman ratkaisu
jaltai pitkaaikaissairauden tasapainottuminen niin, etta potilas pystyy odotettavissa olevan
toimintakykynsé mukaisesti mahdollisimman omatoimiseen ja osallistuvaan arkeen. Naiden
lisdksi osastopalvelut vastaavat perus- ja vaativan tason osastokuntoutuksesta seka elaman
loppuvaiheen hyvasta A- ja B-tason ymparivuorokautisesta palliatiivisesta hoidosta ja saat-
tohoidosta. Osastopalvelujen palveluketjun sujuvuus on kiintedssa yhteydessa ikaantynei-
den kotiin annettaviin ja tuettuihin asumispalveluihin ja erityispalveluihin. Tarkein osastopal-
velujen toimintaa maarittava tekija on asumispalveluja odottavat potilaat, joiden osuus on
noin 35 % osastopaikoista.

Osastopalveluissa jatketaan palvelurakenneuudistuksen reformiohjelman (R2) toimeenpa-
noa. Vahenevat osastopaikat korvautuvat muun muassa kotiutusyksikon ja liikkuvan sairaa-
lan palveluilla. Hyvinvointialueelle jaa 11 perusterveydenhuollon osastoa kuudella (6) paik-
kakunnalla ja sairaansijojen kokonaismaara tulee olemaan 345.

Keskisen alueen peruspalveluiden osastot siirtyvat KYS Uuden Sydamen tiloihin. Integraa-
tiossa suurimmat muutokset tapahtuvat palliatiivisen hoidon ja kuntoutuksen osalta. Palliatii-
vinen osasto on osa palliatiivista keskusta, joka toimii verkostomaisena kokonaisuutena hy-
vinvointialueella. Se koostuu seké erityis- etta peruspalveluiden osastoista ja avohoidosta,
likkuvasta sairaalasta ja ikdantyneiden palveluiden kotona ja asumisyksikoissa toteutetta-
vista palveluista.

Uuteen Syddmeen muuton yhteydessa kahdesta Harjulan sairaalan siirtyvasta osastosta
muodostuu vaativan kuntoutuksen osasto. Tama kaynnistdd myos muiden peruspalveluiden
osastojen kuntoutuksen uudelleen profiloinnin. Kuntoutuksen kokonaisuutta tullaan tarkas-
telemaan ja uudistamaan tarkemmin hyvinvointialueelle perustetussa kuntoutuksen integ-
raatiotyéryhmassa.
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Tyoikaisten sosiaalipalvelut

Toiminnan painopistealueena on riittavan varhain ja oikea-aikaisesti tunnistettu avun tarve
seka oikein kohdennetut palvelut, jotka ehkaisevat ongelmien kasaantumista, vahentavat
kustannuksia ja takaavat oikea-aikaisen tuen asiakkaille. Painopisteen& on kehittaa kaytan-
toja varhaisen ja kevyen tuen tarpeeseen ja lisata etapalveluiden kayttoa.

Erityispalvelut

Erikoissairaanhoidon palveluissa painopisteenéa on laadukkaiden erikoissairaanhoidon pal-
veluiden tuottaminen omalle hyvinvointialueelle, Itaiselle yhteistydalueelle ja osin myoés kan-
sallisesti. Toiminnan muutoksessa keskiossa tulevat olemaan vuodeosastotoiminnan ke-
ventadminen, leikkaustoiminnan kehittyminen enemman lyhytjalkihoitoiseksi, sekd sairaala-
toiminnan rinnalle tuleva liikkuvan sairaalan ja ensihoitopalvelun yhdessa tuottama kotiin
vietyjen sairaalapalvelujen uudistaminen. Lisaksi uudistetaan erikoissairaanhoidon poliklii-
nisia palveluita integroimalla niitd perusterveydenhuollon kanssa, seké parantamalla tilate-
hokkuutta ja henkilostévoimavarojen kustannustehokasta kayttoéa (R4).

Ydinyksikot ja operatiivinen yksikko

Tuotamme laadukkaita erikoissairaanhoidon diagnostisia- ja hoitopalveluita Pohjois-Savon
hyvinvointialueelle seka sen Yhteistoiminta-alueelle ja hoitopaikan valinnan vapautta kayt-
taville potilaille, keskittdmisasetuksen ja hoitotakuun mukaisesti. Sote-uudistuksen mukaista
seutupalvelua jatketaan palveluverkkouudistuksen mukaisissa puitteissa.

Laakinnalliset palvelut

Tuotamme laadukkaita erikoissairaanhoidon ja apteekin palveluita ja jatkamme seutupalve-
lua lisalmessa ja Varkaudessa. Huomioimme vaeston ikarakenteen ja kehityksen toiminnas-
samme. Kehitamme hoitoketjuja, prosesseja ja vaikuttavuutta.

Mielenterveys ja hyvinvointipalvelut

Tuotamme laadukkaita erikoissairaanhoidon nuoriso-, aikuis- seka paihdepsykiatrisia pal-
veluita Pohjois-Savon hyvinvointialueelle seka yhteistoiminta-alueelle. Mielenterveyspalve-
luiden toiminnan kehittdminen henkilokunnan kouluttamisen ja yhtenaisten tutkimus- ja hoi-
tolinjausten uudistamisella on tarpeellista palveluiden laadukkuuden varmistamiseksi. Oma-
valvontaa kaytamme aktiivisesti kyetdksemme tunnistamaan kehittamistarpeet. Mielenter-
veys- ja paihdepalveluiden kokonaisuudistus (R5) on kaynnistynyt alkuvuodesta 2025 ja
etenee paatdksentekoon vuoden 2025 loppuun mennessa.

Akuutti

Tuotamme lakisdateiset terveydenhuollon ja sosiaalihuollon ymparivuorokautiset paivystys-
palvelut seka liikkuvat sairaalapalvelut koko Pohjois-Savon hyvinvointialueelle laadukkaasti
ja lainsaadannon asettamien vaatimusten mukaisesti.




Pohjois-Savon 58
hyvinvointialue

Ahall  1.12.2025

Talouden tasapainon saavuttaminen

Yleisten palveluiden toimialan talousraami on erittéin tiukka vaeston ikdantymisen tuoman
tarpeen kasvamisen, valtakunnallisten palkkaratkaisujen, etenevan palkkaharmonisaation,
yleisen hintakehityksen, hoitotakuutilanteen korjaamisen seka henkiloston saatavuushaas-
teiden vuoksi. Talousarvion 2026 laadinnassa on huomioitu palvelurakenneuudistusten ete-
neminen, tuottavuustoimenpiteet seka palvelustrategia, kun talouden kannalta valttaméatto-
mia sopeutuskeinoja on lahdetty viemaan eteenpain. Talouden tasapaino vuonna 2026
edellyttdd muutoksia toiminnassa ja henkildstén resurssoinnissa seka onnistumista niissa.
Ennen hyvinvointialueaikakautta alkanut hoitovelan kasvu ja siita johtuva, edelleen jatkuva
hoitotakuun toteutumattomuus haastaa toimialan sille asetetuissa taloudellisissa raameissa,
jotta hoitotakuulainsaadannon mukaisesti toiminta saatettaisiin lain hengen ja Valviran maa-
rayksen mukaisesti kehittyvalle, oikealle suunnalle. Yleisten palveluiden toimialan saa-
massa talousarvioraamissa ei ole osoitettu erillista rahoitusta hoitotakuun toteuttamisen na-
kokannalta hoitovelan purkamiseksi. Toimintatuottotavoitteissa on otettu huomioon asiakas-
maksulain korotusmuutokset suhteutettuna ja vaikutusarvioituna muuttumattomana pysy-
vaan, nykytasoiseen maksukattoon, joka tayttyy jatkossa helpommin ja vahentden oletet-
tuja, kayttoon perustuvia asiakasmaksuja.

Peruspalvelut

Talousarvion 2026 laadinnassa on huomioitu tuottavuus- ja taloudellisuusohjelman tavoit-
teet seka palvelurakenneuudistus. Toimintatuotot ovat 28,2 miljoonaa euroa ollen annettu-
jen tavoitteiden mukainen. Suurin tuotto muodostuu maksutuotoista, joihin ei ole tiedossa
asetuksen mukaan tulevia korotuksia. Talousarvion kulurakenteen hallinnassa on haasteita,
koska toimintakuluista noin 55 % on henkildstokuluja. Toimintakulut ovat annetun tavoitteen
mukaiset 196,4 miljoonaa euroa (0,9 % kasvu). Vuoden 2025 kulujen kasvu on tamanhetki-
sen arvion mukaan maltillinen, jonka vuoksi vuoden 2026 kustannuksissa pysyminen luo
haasteita. Sitova toimintakate vuodelle 2026 on 161,8 miljoonaa euroa.

Sotekeskuspalvelut
Talousarvion 2026 laadinnassa on huomioitu tuottavuus- ja taloudellisuusohjelman tavoit-
teet seka palvelurakenneuudistus.

Henkilostokulujen kasvu on budjetoitu annettujen ohjeiden mukaisesti ja tyévoiman vuok-
raukseen on budjetoitu sopimuksien mukainen maararaha. Keskitetyn hoitotarvikejakelun
maararahavaraus on ollut lilan alhainen alusta asti ja saadut maararahat eivat ole mahdol-
listaneet tilanteen korjaamista. Tama aiheuttaa palvelujen ostojen ohella yhden suurimmista
haasteista (asiakkaalle maksuttomat hoitotarvikkeet). In-house-yhtididen kustannuksissa on
osassa palvelua nousua, mika vaatii tiivista yhteisty6ta tukipalveluiden kanssa ja toiminta-
prosessien kriittista tarkastelua. Sitova toimintakate on 92,2 miljoonaa euroa.
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Talouden tasapainon saavuttaminen vuonna 2026 edellyttédd R1 ja R2 -ohjelmien tavoittei-
den mukaisia muutoksia toiminnassa ja henkiloéston resurssoinnissa sekd onnistumista
niissa.

Osastopalvelut

R2-ohjelman mukaiset palvelurakenneuudistuksen paatokset ja toimenpiteet linjaavat pe-
rusterveydenhuollon osastojen toimintaa. Talousarviovalmistelun lahtokohtana on alueval-
tuuston paatdksen mukaisten osastojen toiminnan taysimaarainen turvaaminen.

Toimintatuotto-odotus edellyttaa toteutuakseen sen, etta kaikki sairaansijat ovat taysimaa-
raisesti kaytossa. Henkildstokuluissa ei ole voitu varautua taysimaaraisesti sosiaali- ja ter-
veysministerion suosituksen mukaiseen henkilostomitoitukseen palliatiivisella osastolla. So-
peuttamista talousarvioon on jouduttu tekemaan myds muissa palveluiden ostoissa ja ma-
teriaalihankinnoissa. Talousarviossa on huomioitu reformiohjelman muutosten toimeenpano
kahden osaston lakkauttamisen osalta, joka voi nopeuttaa muutosten toimeenpanoa. Sitova
on toimintakate 37,7 miljoonaa euroa.

Tyoikaisten sosiaalipalvelut

Hallitusohjelman kirjausten toteutuessa Kelan ensisijaiset etuudet eivat riitd kattamaan kun-
talaisten valttdmattoman ja viimesijaisen toimeentulon tarvetta. Tama tarkoittaa, etta hyvin-
vointialueelta mydnnettavan tadydentavan ja ehkaisevan toimeentulotuen tarve tulee lisaan-
tymaan.

Erityisasumispalvelut on kilpailutettu vuoden 2025 aikana. Kustannustaso ostopalveluissa
on noussut yleisen hintakehityksen my6ta. Palveluiden jarjestamisesta aiheutuvia hinnan-
korotuspaineita ei ole voitu huomioida vuoden 2026 talousarviossa taysimaaraisesti talous-
arvioraamiin paasemiseksi.

Sopeuttamista talousarvioon on jouduttu tekemaan myds muissa palvelun ostoissa ja ma-
teriaalihankinnoissa. Myds kuntouttavan tydtoiminnan ja sosiaalisen kuntoutuksen palvelu-
seteliin tarvittavaa maararahaa on jouduttu vahentdmaan. Toimintatuottojen tavoitteeseen
paasyyn liittyy riskitekijoitd muun muassa pakolaisty6hon liittyvien korvausten osalta. Sitova
toimintakate on 35,2 miljoonaa euroa.

Asunnottomien asumispaivystys kilpailutetaan vuodenvaihteeseen 2025-2026 mennessa.
Erityispalvelut
Ydinyksikot

Ydinyksikét jakautuu viiteen toimintayksikkoon: Sydan-, Neuro-, Kuvantamis- ja Tukielinki-
rurgiakeskus sekd Kuntoutuksen toimintayksikko.
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Sydankeskuksessa vuonna 2025 myyntituotot ovat jaamassa vajaa 2 miljoonaa euroa alle
vuoden 2025 muutetusta talousarviosta, mika tekee myos vuodelle 2026 annettuun kaytto-
katteeseen paasysta haastavaa. Tuottojen lasku on seurausta muille hyvinvointialueille tuo-
tettujen palveluiden kysynnan laskusta. Myynnin laskua on tapahtunut seka kardiologian
ettd sydan- ja rintaelinkirurgian tuotteissa. Sydankirurgian osalta on huomioitava, etta suurin
yhteistoiminta-alueemme hyvinvointialue ostaa sydankirurgiset palvelut yhteistoiminta-alu-
een ulkopuolelta. Kardiologialla on tydvoimatarpeen lisaantymistéa sydanpoliklinikan lahete-
maarien lisdantymisen seka kontrollijonojen kasvun vuoksi. T&hén on johtanut aikaisemman
ostopalvelutoiminnan (lisalmen sairaala, Varkauden sairaala, Harjulan sairaala, Pielavesi)
lopettaminen. lliman lisatybpanosta hoitotakuun edellyttamissa aikarajoissa ei pysyta. Hoi-
tohenkilokunnan osalta palkkamenojen tiukka budjetointi voi johtaa vuodeosastopaikkojen
supistamiseen.

Neurokeskuksessa on tehty noin 1,5 miljoonan euron sopeutukset talousarvioon lisdamalla
myyntituloja, ja vahentdmalla menoja tarvike- ja henkilostokuluista. Myyntitulojen lisays 1
miljoonaa euroa perustuu 2025 alkuvuoden toteumaan, jossa on nahtavissa neurokeskuk-
sen palvelujen kysynnan kasvu. Tarvikemenojen osalta on huomioitava, etta merkittdva osa
seka sydan- etta neurokeskuksen toiminnasta on myyntia muille hyvinvointialueille. Lakisaa-
teisen, erittdin vaativan kuntoutuksen ostopalveluista vahentaminen tuo saastéja erittain
vaativan sairaalakuntoutuksen osaston (EVASKU) toiminnan laajentuessa 16-paikkaiseksi
alkuvuodesta 2026. Hoitohenkilostoon kohdistuvat vdhennykset voivat toteutuessaan kui-
tenkin aiheuttaa yksikoissa supistuksia ja rekrytointiongelmia, seka lisdantynytta ostopalve-
lutarvetta, mikali palveluita ei voida toteuttaa omana toimintana.

Tukielinkirurgiakeskuksen hoitotakuun ylittavat leikkausjonot ovat oman toiminnan tehosta-
misen, ja ostopalvelujen kaytdn ansiosta kaantyneet vuoden 2025 aikana laskuun. Taman
myo6ta potilaiden hakeutuminen muualle hoitoon on vahentynyt, ja trendin odotetaan jatku-
van vuonna 2026. Lisaksi vuonna 2026 toimintakuluja tulee vahentamaan lonkan ja polven
tekonivelten ostopalvelutoiminnan loppuminen. Hoitotakuun ylittavat jonot k&sikirurgiassa ja
tekonivelpotilaiden hoidontarpeen arvioimisessa on purettava Valviran maarayksen mukai-
sesti. Tahan pyritaan valiaikaisen ylityon liséksi kasvattamalla pysyvasti kasikirurgian leik-
kaussaliresursseja. Tuotannon lisaaminen riittavalle tasolle kasvattaa pysyvasti leikkaussa-
lihenkilokunnan tarvetta.

Kuntoutuksen toimintayksikéssé on jouduttu sopeuttamaan henkiléstokuluissa poistamalla
maaraaikaisen hoito-/terapiahenkiloston kulut kaikkialta muualta, paitsi alueellisista apuva-
linepalveluista. Tama voi johtaa fysioterapeuttien osastoille suuntautuvan ilta- ja viikonlop-
putoiminnan lakkauttamiseen, mika heijastuisi haasteellisessa hoitotakuutilanteessa ole-
vaan ortopedian leikkaustoimintaan heikentéavasti. Vuonna 2025 perustetun kuntoutuksen
integraatioryhmén kautta yhdenmukaistetaan kuntoutuksen kaytanteita seka lakisdateisten
apuvalineiden arviointi- ja luovuttamiskaytantoa erityis- ja peruspalveluiden kesken seka toi-
mialarajat ylittaen. Nain saadaan aikaan saastoja linjausten muodostuessa tasapuolisiksi ja
kansallisten laékinnallisen kuntoutuksen apuvdlineiden luovutusperusteiden mukaisiksi.
Apuvélineiden huoltoon liittyvien kulujen merkittdva kasvu on saatu pysaytettyd vuoden
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2025 aikana. Saasto- ja vaikutusmahdollisuudet naihin kuluihin ovat rajalliset, koska ky-
seessa oleva palvelu on Servican tuottamaa ja laskuttamaa.

Kuvantamiskeskukselle annettu raami on haastava. Suurimmat vaikutukset kohdentuvat ra-
diofarmasian ja isotooppikuvantamisen toimintaan. TAma voi vaikuttaa syopapotilaiden dia-
gnostisiin tutkimuksiin ja hoitoihin, jos radioaktiivisia |&&keita ei saada tuotettua. Kuopion
yliopistollinen sairaala on Suomen toinen sairaala, jossa on radiolaakkeitad valmistava syk-
lotroni, ja radiofarmasia ja isotooppikuvantaminen ovat suurimmat kuvantamiskeskuksen ul-
koista myyntia tuottavat yksikot. Radiologisen diagnostiikan tiukka budjetointi johtaa jatku-
vasti kapenevaan palveluntarjontaan, kuvantamisyksikoiden sulkemiseen perusterveyden-
huollossa, hoitavien yksikéiden diagnostisten prosessien hidastumiseen ja sairaalahoidon
kustannuksien nousuun erityispalveluissa. Pohjois-Savon hyvinvointialueen magneettiku-
vausjonossa on noin 1000 potilasta, ja kuvausta voi joutua odottamaan 5—6 kuukautta. Hy-
vinvointialueen patologinen diagnostiikka nojaa suurelta osin ostopalvelutoiminnan ja lisa-
tyona tuotetun tydn varaan. Digitaalisen patologian kehittdminen ja tekoalysovellusten kayt-
toonotto ovat pidemmalla aikavalilla ainoat keinot ratkaista patologisen diagnostiikan pullon-
kauloja. Saastot ovat moninkertaisia panostuksiin ndhden, mutta hyddyt tulevat esiin vasta
useamman budjettikauden tarkastelujaksolla.

Jo aloitettuja talouden sopeutuskeinoja jatketaan vuonna 2026 kaikissa ydinyksikkojen toi-
mintayksikdissa, joita ovat mm. s&asto- ym. palkattomat henkiléston vapaat, sijaisten kayton
tarkastelu ja tarvikkeiden kayton saately kilpailutuksin.

Operatiivinen keskus
Menoraami 2026 mahdollistaa paasaantoisesti nykyisen toiminnan, mutta lisaantyvan toi-
minnan (jononpurku) aiheuttamien kustannusten kattaminen sisaltaa riskeja.

Erityisesti synnytystoiminnassa alueemme potilaita siirtyy edelleen merkittavia maaria eri-
tyisesti Kainuuseen. Vuonna 2026 Pohjois-Savossa tulee olemaan kaytossa lisda niin kut-
suttuja perhehuoneita, milla uskomme pystyvdmme houkuttelemaan alueemme synnyttajia
enenevasti meille.

Silmataudeilla lisataan toimintaa nykyisestéd, mille luo pohjaa saadut nelja uutta silméatautien
erikoislaakarin virkaa. Muualla yhteistoiminta-alueella julkisen terveydenhuollon kyky hoitaa
silmasairauksista karsivia potilaita on edelleen heikentynyt nopeasti, mika on lisdnnyt oman
hyvinvointialueemme ulkopuolelta tulevien potilaitten maaraa pysyvaisluonteisesti.

Leikkausjonoissa, erityisesti gastrokirurgialla, ndkyvan hoitovelan hoitoon erillisten jonon-
purkuprojektien muodossa nykyraami ei riitd Toisaalta omaan leikkaustoimintaan on onnis-
tuttu rekrytoimaan lisd& henkilostda, joten jonoja pystytdaan purkamaan vuonna 2026 yha
enemman omana toimintana, ja siten sdastdmaan ostopalveluista. Koska lisaantynytta leik-
kaussalihenkilostdd ei ole huomioitu menoraamissa, sisaltyy tdhan kuitenkin huomattava
taloudellinen riski siitdkin huolimatta, ettd myo6s myynti tulee toiminnan lisaantyessa




Pohjois-Savon 62
hyvinvointialue

Ahall  1.12.2025

kasvamaan. Jonoissa on kuitenkin nimenomaan oman hyvinvointialueemme potilaita, joten
lisdantynyt toiminta kohdistuu suurimmaksi osaksi heihin.

Toimintavuonna 2024 aloitettuja talouden sopeutuskeinoja jatketaan vuonna 2026 kaikissa
operatiivisen keskuksen toimintayksikoissa: saéasto- ym. palkattomat henkildston vapaat, si-
jaisten kayton arvioiminen, tarvikkeiden kayton saately kilpailutuksin ja laboratoriokustan-
nuksien karsiminen.

Laakinnalliset palvelut

Talousarvioon 2026 on tehty realistisuuden naktkannalta haastavia leikkauksia raamissa
pysymiseksi. Tietyilla aloilla on kehittamistoimista huolimatta edelleen laakariresurssien va-
jetta, jonka parantamiseen talous ei anna nyt myoéten. Hoitotakuussa pysyminen edellyttaa
lisdtoimia.

Henkilostokulujen nousua selittaa yleinen palkkakehitys ja sivukulut. Palvelujen ostoissa
kasvu on talousarviossa 2026 vahemman kuin vuoden 2024 tilinpaatoksessa, mihin kilpai-
luttaminen, palvelujen ottaminen omaksi toiminnaksi ja tarkennukset ovat vaikuttaneet. Ny-
kyaikaiset hoitovalineet ovat moni paikoin kehittyneet ja tama tuo haasteita myds kustan-
nuksiin, mutta kokonaisuutena arvioidaan materiaalikustannusten pysyvan vuoden 2024 ti-
linpaatoksen vertaisina.

Tuottoarvion onnistuminen vaatii paljon tyota. Medisiinisen keskuksen osalta on arvioitu tu-
levan vuoden tuottoa nykyista varovaisemmin. Medisiinisia potilaita hoidetaan myds muiden
palvelukeskusten osastoilla. Tavoite on, ettd medisiiniset potilaat saisivat hoidon oman pal-
velukeskuksemme vuodeosastoilla entista paremmin. Syopakeskus ja lasten ja nuorten kes-
kus ovat nostaneet tuotto-odotustaan vuodelle 2026, mutta onnistuminen vaatii lisdponnis-
teluja. Palvelujen myynti muille hyvinvointialueille on jonkin verran laskenut, taustalla toden-
nakoisesti myos se, ettd hyvinvointialueet yrittavat mahdollisimman paljon tuottaa palveluja
itse. Medisiinisessé keskuksessa hyodynnetadn mahdollisuuksien rajoissa osaamisen vien-
tia myos yhteistoiminta-alueelle, mika vahvistaa yhteisty6ta yhteistoiminta-alueen sisalla.

Taloutta sopeutetaan laakkeiden kilpailutuksella, laboratoriokustannusten tarkalla harkin-
nalla, saasto- ym. palkattomilla henkiloston vapailla, henkiloston osa-aikaisuuksilla, sijais-
tarpeita tarkastelemalla ja vahentdmalla ostopalveluita, esimerkiksi ottamalla naytteita itse
vastasyntyneitten teho-osastolla ja kayttamalla lahjoitusvaroja toimintaan. Toimintaa tarkas-
tellaan sdanndllisesti, ja tehd&an lean-ajattelun mukaisia uudistuksia taloudellisuus huomi-
oiden. Pyritd&n vaikuttavuuteen palveluissa. Taloutta saadaan tasapainoon myds lisaéamalla
digitaalisia palveluja, joita kehitetdén tulevana vuonna. Samoin kliinisten ladketutkimusten
lisddminen tuo saastoja ladke- ja hoitokustannuksissa. Osastojen kuormituksen toivotaan
helpottuvan tavoitteiden mukaiseksi kotiin annettavien palvelujen ja liikkuvan sairaalan toi-
minnan lisdéntyessa. Digitaalisia palveluita tarvitaan yhd enemman myds konsultaatiotoi-
mintaan ammattilaisten valilla. Palliatiivisen keskuksen aloittaessa peruspalveluiden puo-
lella, medisiinisessd keskuksessa suunnitellaan nykyisten palliatiivisten palvelujen
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toiminnan siirtoa ja tehostamista sinne tulevana vuonna. Tutkimuksen ja opetuksen hyvat
mahdollisuudet pyritddn sailyttamaan yliopistosairaalana, ja uuden yleisladketieteen ope-
tuspoliklinikan erikoisladkarikonsultaatiot turvaamaan.

Mielenterveys ja hyvinvointipalvelut
Talousarvio 2026 raami on tiukka vuoden 2025 toteumaennusteeseen nahden. Tama tuot-
taa edelleen tarpeen sopeuttaa toimintoja kustannussaastoihin pyrkien.

Hoitotakuussa pysyminen edellyttdaa kustannuksia tuottavia palvelujen ostoja. Hoitotakuun
osalta nuorisopsykiatrialla takuuajoissa on pysytty hyvin aikaisempaan verrattuna, ja aikuis-
psykiatrialla hoitotakuun ylitykset ovat liittyneet paaosin lisaantyneisiin neuropsykiatrisiin tut-
kimusjonoihin. Tama haaste on tiedostettu, ja jonoja on onnistuttu lyhentamaan oman toi-
minnan kehittamisella, siihen liittyvilla koulutuksilla sek&a henkildstosiirroilla.

Paihdepalvelusaation sopimuksen paattyminen loppuvuodesta 2026 tarkoittaa paihdepal-
velujen uudelleen jarjestamista paaosin omana toimintana. Suunnitelma tasta aikatauluttuu
vuodelle 2026, mutta kustannusten osalta tdmé ei tuota vielda vuoden 2026 talousarvioon
juurikaan muutoksia.

Ostopalvelulddkaritoiminnan kilpailutettujen sopimusten optiovuosi kaynnistyy 1.1.2026.
Tarkoituksena on hyodyntaa ainakin optiovuoden alkupuolella tuntihinnaltaan edullisempia
palveluntuottajia. Jatkossa harkitaan uuden kilpailutuksen toteuttamista tiukemmilla sopi-
musehdoilla, sek& alemmalla kattohinnalla. Ostopalvelulaékareiden hankinnat keskitetaan
kolmelle keskusalueelle, Varkaus, Kuopio ja lisalmi. Naiden keskusalueiden kautta jaetaan
tarvittavat ladkariresurssit keskuksia ymparoiviin yksikdihin etalaakaritoiminnan muodossa.
Kustannussaastoja haetaan edelleen ostopalvelulddkaritoiminnan kustannuksista, ja kus-
tannuskehitysta seurataan tiiviisti kuukausittain.

Myds muut maksusitoumuksin tuotettavat, ulkopuolelta ostettavat asiakaspalvelut arvioi-
daan tiukasti, ja omaa toimintaa niihin liittyen lisdtd&an entisestd. Oman toiminnan monipuo-
listamiseen liittyvid muutoksia on jo tehty onnistuneesti; jo nyt on ollut havaittavissa esimer-
kiksi paihdekuntoutuksen, neuropsykiatrisen kuntoutuksen seka psykoterapioiden ostami-
sesta saastoja.

Tiukkaan raamiin paasemiseksi on jouduttu karsimaan merkittavasti Niuvanniemen sairaa-
lan hoitokustannuksista 1,2 miljoonaa euroa, ja maltillisemmin koulutuksen seka laborato-
riopalveluiden kustannuksista — yhteensa noin 100 000 euroa. Niuvanniemessa on talla het-
kella hoidossa 61 Pohjois-Savon hyvinvointialueen kuntalaista, joista 36 on vaihtanut koti-
kunnakseen Kuopion hoidon aikana. Kustannusten osalta tama tarkoittaa sita, ettéa kotikun-
nan vaihtajista aiheutuvat kustannukset Pohjois-Savon hyvinvointialueelle ovat kuukau-
dessa 475 000 euroa, ja vuositasolla 5,7 miljoonaa euroa.
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Mielenterveys- ja paihdepalvelujen kokonaisuudistus (R5) on kaynnistynyt kevaalla 2025, ja
tavoitteena on saada selvitys valmiiksi vuoden 2025 loppuun mennessa. Tavoitteena on
selkeyttdd mielenterveys- ja paihdepalvelujen organisaatiorakennetta, seké yhtenaistaa pal-
velutuotantoa koko hyvinvointialueella. Tasté ei voida tasséa vaiheessa esittda kustannus-
saastoja vuodelle 2026. Jatkoa ajatellen, paallekkaisten toimintojen karsiminen ja henkilo-
resurssien jarkeva sijoittuminen voivat johtaa kustannustehokkaampaan palvelutuotantoon.

Akuutti

Liikkuvien sairaalapalveluiden toimintayksikon sopeutustarve vuodelle 2026 on huomattava.
Taustalla on henkiléstomenojen osalta merkittava nousupaine liittyen tuleviin palkankoro-
tuksiin, mutta myos rakenneuudistuksen myo6ta siirtyneiden tehtévien osalta. Maararahasiir-
rot eivat kata taysimaaraisesti kustannuksia. Raamiin paasemiseksi toimintayksikkotasolla
henkilostomaararahaan on kohdennettu 3,1 miljoonan euron vahennys, ja toimintatuottoihin
1 miljoonan lisays, mik& pohjaa ensihoidon kelakorvaustuottojen seka liikkuvan sairaalan
ulkohyvinvointialuelaskutuksen kasvattamiseen. Molemmat toimenpiteet sisaltavat merkit-
tavan riskin niiden toteutumiselle.

Liikkuvan sairaalan toiminta siirtyi osaksi liikkuvien sairaalapalveluiden toimintayksikkoa
maaliskuussa 2025. Aiemmin ikaantyneiden toimialalla ollut kotisairaalatoiminta siirtyi pal-
veluyksikkd akuuttiin, mihin liittyen akuutin talousraamiin tehtiin noin 2,5 miljoonan euron
raamisiirto ikdantyneiden toimialalta. Siirtynyt maaréraha ei kuitenkaan kata koko siirtyneen
toiminnan kuluja, vaan todelliset kulut ovat merkittavasti siirtynyttd maararahaa suuremmat.
Liikkuvan sairaalan toimintaa on vuoden 2025 aikana laajennettu pohjoisella ja keskisella
toiminta-alueella, ja muutosrahoituksesta on nykyisen laajentuneen toiminnan toteutta-
miseksi tehty 0,93 miljoonan euron raamilisays liikkuvaan sairaalaan. Toiminnan laajenta-
mista edelleen vuoden 2026 aikana ei annettu raami mahdollista, vaan sopeuttamistoimien
kohdentaminen myds liikkuvaan sairaalaan on todennakaista.

Ensihoidon palvelutuotantoa haastaa merkittdva esihenkilétyon kuormitus, mika nayttaytyy
pitkina sairauspoissaoloina ja jatkuvina esihenkildvaihdoksina. Tilanne on seurausta vuonna
2024 toteutetusta ensihoidon organisaatiouudistuksesta, seka ensihoidon tydajan poikkeus-
luvan tulkintaan liittyvien epaselvyyksien selvittelysta johtuvasta ylimaaraisesta kuormituk-
sesta. Ensihoidon organisaatiorakennetta jouduttaneen muuttamaan esihenkil6tydn kuormi-
tuksen vahentamiseksi, ja suunnitteluty6 taman osalta on jo kaynnissa. Pelastustoimesta
ensihoidon yhdistymisen seurauksena siirtynyt maararaha ei vastaa taysimaaraisesti pelas-
tustoimesta siirtynyttd ensihoidon toimintaa, vaan on alimitoitettu. Tama on johtanut ensi-
hoidossa ennakoitua suurempiin taloushaasteisiin erityisesti henkildstoméaéararahan suh-
teen. lisalmen ja Varkauden yopaivystysten loppuessa 1.1.2026 alkaen ei ensihoidon pal-
veluntuotannon supistaminen ole mahdollista.

Paivystyspalveluissa ei voida enda tuottaa ydaikaista paivystysvastaanottoa Varkauden ja
lisalmen sairaaloissa 1.1.2026 alkaen lakimuutoksen takia. Muutoksen seurauksena Kuo-
pion yliopistollisen sairaalan péaivystyksen yoaikaista toimintaa on vahvistettava. R4-
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rakenneuudistuksen mukaisesti Kuopion keskisen alueen kiirevastaanottotoiminta siirtyy
osaksi Kuopion yliopistollisen sairaalan (KYS) paivystystd, ja ensivaiheessa toteutetaan
KYS paivystyksen ja entisen Kuopion ilta- ja kiirevastaanottotoiminnan yhteensovittami-
sesta. TAméan pohjalta perus- ja erityispalveluiden valilla on sovittu siirrettavaksi 0,5 miljoo-
naa euroa hoitotydon henkilostokustannuksia osaksi KYS paivystyksen menoraamia
1.1.2026. Paivaaikaisen kiirevastaanoton yhteensovittamisen on maara tapahtua vuoden
2026 aikana.

Vastuullisen ja kestavan taloussuunnittelun toteutuminen edellyttaa poikkihallinnollista, pal-
veluyksikot ja -alueet ylittdvaa yhteista palvelukokonaisuuksien tarkastelua ja uudelleen
suunnittelua realistisen siirtymaajan puitteissa. Pitkittyneet hairidtilat palveluketjujen toimin-
nassa ovat aiheuttaneet paivystyspalveluiden kroonistunutta kuormittumista. Erityisesti pe-
ruspalveluiden osastotoiminnan jonoutumisen ja ikédihmisten jatkohoivan merkittavista haas-
teista johtuen paivystyspotilaiden jatkohoitoon siirtyminen on ollut ongelmallista, ja se on
johtanut paivystyspotilaiden lapimenoaikojen huomattavaan kasvuun. Ilmién seuraurauk-
sena henkilostokulut muun muassa ylitéiden myota ovat kasvaneet varsinkin loma-aikoina.
Liséaksi potilaiden hoitoon liittyvat kustannukset ovat myos kasvaneet pitkittyneesta hoito-
ajasta johtuen. Lapimenoaikojen lyhentaminen vahentaa suoraan kustannuksia ja parantaa
hoidon laatua. Jatkohoitoon paasyn sujuvoittaminen edellyttaa merkittavia muutoksia erityi-
sesti peruspalveluiden osastoilla seka ikaihmisten hoivapalveluiden palveluvarmuudessa.
Ratkaisuja ongelmaan etsitaéan myés muun muassa potilaskoordinaatiota ja jatkohoitopaik-
kojen kokonaishallintaa kehittamalla. Paivystyspalveluiden tuloja kasvatetaan tuotteistusta
ja paivystyksen hinnastoa paivittamalla ulkohyvinvointialuemyynnin kasvattamiseksi. Talou-
den asettamien vaatimusten seurauksena paivystyspalveluissa joudutaan tarkastelemaan
ainakin paivystyspuhelinpalvelu 116 117:n toiminta-aikoja ja laajuutta.

Sosiaalihuollon paivystyspalveluiden kokonaisuutta haastaa alati kasvava palvelutarve suh-
teessa kaytdssa olevaan henkilostoon. Koko sosiaalihuollon paivystyspalveluiden koko-
naisuus on lakisédateista toimintaa, jonka supistaminen ei ole mahdollista. Erityisesti sosi-
aali- ja kriisipaivystyksessa on ollut haasteita vastata lakis&ateisiin velvoitteisiin nykyisella
henkilostoresurssilla, kun paésaantoisesti kaikkina vuorokauden aikoina koko hyvinvointi-
alueella on vain kaksi tyontekijdd samaan aikaan vahvuudessa. Kasvava kuormitus on joh-
tanut poissaoloihin ja henkilostokulujen kasvuun mm. ylitdiden kautta.

Tavoitteet/toimenpiteet
Peruspalvelut

Tavoitteena on tuottaa hoitotakuun ja muiden ohjaavien lakien rajoissa vaeston tarvitsemat
riittdvat perustason terveys- ja sosiaalipalvelut yhdenvertaisesti asuinpaikasta riippumatta.

Palvelutarjontaa monipuolistettiin ottamalla kayttoon digitaalinen sotekeskus. Tuottamalla
palveluita digitaalisen asiointialustan kautta tuetaan ns. kivijalkaverkkoa ja mahdollistetaan
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palveluita niille paikkakunnille, minne esim. laakariresurssia ei lahipalveluna ole saatavilla.
Digitaalista palvelua voidaan hytdyntdd osa-aikaisten soteasemien palveluja turvatessa.
Ajanvarauksen puhelinpalvelu keskitetddn alueellisesti, jolloin pystytddn tuottamaan tasa-
laatuisesti hoidontarpeen arviota ja tarjoamaan ajanvarausta akuutti/episodipotilaille laajem-
malta alueelta. R1-ohjelman mukaiset soteasemien osa-aikaistamiset edellyttavat henkilos-
ton liikkkuvuuden lisdamista. Kauttaaltaan toiminnoissa tavoitellaan toimintojen yhtendista-
mista ja tehostamista sek& resurssien tehokasta yhteiskayttoa.

Erityispalvelut

Tavoite on tuottaa korkeatasoisia, vaikuttavia ja hinnaltaan kilpailukykyisia palveluja Poh-
jois-Savon hyvinvointialueelle, yliopistollisen sairaalan yhteistoiminta-alueen véestdlle ja
hoitopaikan valinnanvapautta kayttaville potilaille keskittamisasetuksen ja hoitotakuun mu-
kaisesti. Kehitamme lyhythoitoprosesseja leikkaushoidossa, vuodeosastohoidon kysynnan
vahentamista, digihoitopolkuja seka virtuaalivastaanottotoimintaa ja hoidon vaikuttavuutta.
Panostamme myds perustason palvelujen tukemiseen konsultaatiopalveluja kehittamalla,
seka ohjaamalla matalan kynnyksen palvelujen kayttéa perustasolla lahetekaytantéja uudis-
tamalla seka erikoispoliklinikoiden kayntimaaria kriittisesti arvioimalla. Parannamme avohoi-
totoiminnan tilatehokkuutta seka henkiléstovoimavaran kayttéa R4-ohjelman linjausten mu-
kaisesti. Koko hyvinvointialuetta tukevia digitaalisia alustoja tullaan kayttamaan diagnostis-
ten tutkimusten lausunnoissa ja konsultaatioissa. Uudistamme paivystystoimintaa ja liilkku-
via palveluja osana R4-ohjelman toimeenpanoa ja lainsdadantduudistusta. Kehitamme ge-
riatrisen potilaan hoitopolkua yhteistydssa ikd&ntyneiden toimialan kanssa. Laajennamme
monialaista opetusvastaanottotoimintaa yhteistydssa perus- ja erityispalveluiden seka yli-
opiston ja muiden oppilaitosten kesken. Kehitamme yhteistoiminta-alueen yhteisty6ta var-
mistaaksemme yhteistoiminta-aluetasoisesti kustannustehokkaan palvelujarjestelman, huo-
mioiden erikoislaakarikoulutuksen turvaamisen. Erillisena yhteistoiminta-alueen selvityk-
sena arvioimme ortopedian ja silmatautien palvelujen tarkoituksenmukaista tydnjakoa yh-
teistoiminta-alueen laajuisesti.

Yliopistosairaala ja erikoissairaanhoito (R4) palvelujarjestelmauudistuksen toimeenpanoa
toteutetaan kesédan 2026 mennessa valmistuvan toimeenpanosuunnitelman ja sitd koske-
vien, vuonna 2026 tehtavien paatésten mukaisesti
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Tavoitteet / mittarit
Peruspalvelut
Toiminnan mittarit Tilinp&éatds | Tavoitetaso | Tavoitetaso
2024 2025 2026
SOTE-keskus
L (R
3 kk hoitotakuun toteutuminen 90,0 90,0
COC-indeksi (hoidon jatkuvuus)
Etapalveluiden kayton %-osuus kaikista kdynneista 30,7 % 32,1 % 35,0 %
laékarit
hoitajat
Etavastaanottojen %-osuus kaikista vastaanotoista
Lahetteiden maara erityispalveluihin 30 387
- %-osuus kaynneistda, joista lahtenyt lahete 2,10 %
Kaynnit 1451 799
Asiakkaat
Konsultaatiot 161 821
Suun terveydenhuolto
Kaynnit 216 000 226 000 235 000
Asiakkaat 91 200 121 000 125 000
Tyoikaisten sosiaalipalvelut
Harkinnanvaraista toimeentulotukea (ehkaiseva ja vuoden 2025
taydentava) saaneet kotitaloudet (Ikm) taso
Asiakasmaéara / suunnitelmallisen sosiaalitytn
sosiaalityontekija (60) 60
Etavastaanottojen maara 1300
Osastopalvelut
Hoitojaksot (Ikm) 10 604 11 307 11 400
Hoitopaivat (Ikm) 145 434 135 683 122 000
Hoidetut asiakkaat (Ikm) 7 223 7 500 7 500
Jatkohoitoa odottavat 0
Hoitojakson keskipituus (12 vrk) 13,7 alle 12 10
HILMOon raportoidut hoidonaikaiset haittatapahtumat 0 0 0
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S Tilinpaatés | Tavoitetaso | Tavoitetaso
2024 2025 2026
SOTE-keskus
Henkildston maara 785 735
Sairauspoissaolo paivat 11186 10 000
Sairauspoissaolo prosentti 3,5%
Suun terveydenhuolto
Henkildston maara 314 308
Sairauspoissaolo paivat 6544 6000
Sairauspoissaolo prosentti 5,28% 4,9%
Tyoikaisten sosiaalipalvelut 182 175
Henkiloston maara 3017 2275
Sairauspoissaolo paivat 4,59% 5,20 %
Sairauspoissaolo prosentti
Osastopalvelut
Henkiloston maara 590 483
Sairauspoissaolo paivat 11330 7728
Sairauspoissaolo prosentti 4,89% alle 5,3%
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Erityispalvelut

Mittarit Tilinpaatds | Tavoitetaso | Tavoitetaso
2024 2025 2026
Ydinyksiko6t
Hoitojaksojen maara (n) 10 121 10 000 9 500
Hoitojaksojen kesto (pv) 4,23 3 4,5
Hoitojaksojen (osasto) potilaiden hoitoisuus (HoiQ) HL4-5 %-osuus 62,0 % 60,0 % 62,0 %
PSHVA sisdiset lahetteet (n) 4 054 5200 3 500
Lyhytjalkihoitoisen (PKL, PAIKI, 23H) kirurgian osuus (%) leikkauksista 20,72 % 25,0 % 22,0 %
Yli 6 kk Hoidon odotus (n) 701 0 0
Operatiiviset palvelut
Hoitojaksojen maara (n) 10 475 11 000 12 000
Hoitojaksojen kesto (pv) 3,95 2,5 2,5
Hoitojaksojen (osasto) potilaiden hoitoisuus (HoiQ) HL4-5 %-osuus
PSHVA sisdiset lahetteet (n) 3590 5100 3 500
Lyhytjalkihoitoisen (PKL, PAIKI, 23H) kirurgian osuus (%) leikkauksista 67,1 % 70,0 % 70,0 %
Yli 6 kk Hoidon odotus (n) 1103 0 0
Laakinnalliset palvelut
Hoitojaksojen maara (n) 5833 5000 5000
Hoitojaksojen kesto (pv) 5,54 3,6 4,0
Hoitojaksojen (osasto) potilaiden hoitoisuus (HoiQ) HL4-5 %-osuus 40,3 % 38,0 % 40,0 %
PSHVA sisaiset lahetteet (n) 7 335 7 100 7 000
Yli 6 kk Hoidon odotus (n) 19 0 0
Mielenterveys ja hyvinvointi
Hoitojaksojen maara (n) 2 040 2 150 1959
Hoitojaksojen kesto (pv) 9,58 7,02 14,3
Hoitojaksojen (osasto) potilaiden hoitoisuus (HoiQ) HL4-5 %-osuus 20,35 % 22,0 %
PSHVA sisdiset lahetteet (n) 1242 1320 1113
Yli 6 kk Hoidon odotus (n) 16 0 0
Akuutti
Hoitojaksojen maara, paivystysosasto (n) 4 606 8 000 8 000
Hoitojaksojen kesto, péivystysosasto (pv) 2,52 1,0 1,0
Hoitojaksojen (osasto) potilaiden hoitoisuus (HoiQ) HL4-5 %-osuus 68,2 % 32,0 % 32,0 %
Paivystysyksikon lapimenoaika (min) 360 360
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Henkildsto

Henkildston riittavyys ja saatavuus haastaa koko yleisten palveluiden toimialaa. Toimiala on
aktiivinen henkiléston saatavuuden vahvistamiseen, tydhyvinvointiin ja pitovoiman lisaami-
seen liittyvissa kokonaisuuksissa. Toimiala osallistuu terveyden- ja sosiaalihuollon ammat-
tihenkildiden koulutukseen yhteistydssé Sakkyn, Savonian ja Itd-Suomen yliopiston kanssa.
Oppilaitosten opetus on muuttunut yha vahvemmin tydssaoppimiseksi.

Peruspalvelut

Sotekeskuspalvelut

Laakarihenkiloston rekrytointia tehdaan entista tiivimmin yhteistyosséa rekrytointiyksikon
kanssa. Eniten henkilostovajetta on pohjoisen sotekeskuksen alueella, jota on korvattu maa-
raaikaisilla sijaisuuksilla seké henkilostévuokrauksella. Osa pienemmista soteasemista on
ollut padosin ostopalveluna tuotetun laakariresurssin varassa. Lyhyilla maaraaikaisuuksilla
pystytaédn turvaamaan palvelutuotantoa valiaikaisesti, mutta hoidon jatkuvuus ei toteudu.
Islabin ja kuvantamisen yksikdiden tekemilla toiminnan muutoksilla voi olla vaikutusta sote-
asemien laakarihenkiloston saatavuuteen pienemmille paikkakunnille. Hoitohenkiloston
saatavuus on pysynyt hyvana. Toimintojen turvaamiseksi joudutaan miettimaan uusia toi-
mintamalleja, muun muassa etana tuotettavien palveluiden laajentamista seka palveluiden
tuottamista alueen sisélla keskitetysti. Palvelustrategia vaatii kirkastamista myos silta osin,
mita erityispalveluita on tarpeen tuottaa sotekeskuksiin.

Osastopalvelut

Organisaation johto ja esihenkil6t sitoutuvat valmentavan johtamisen viitekehyksen mukai-
sesti henkildston tydkyvyn, tyéturvallisuuden ja tydhyvinvoinnin vahvistamiseen. Henkilos-
toresurssia kohdennetaan potilaiden hoidontarpeen mukaisesti huomioiden tyoyksikoiden
haasteet, kuormitus ja ty6turvallisuus. Aktiivisen tuen toimintamallia hyddynnetaan aktiivi-
sesti sairauspoissaolojen alentamiseksi. Ammatillista osaamista vahvistetaan yhdessa asi-
antuntija- ja koulutusorganisaatioiden kanssa, kiinnitetddn huomiota kaytettavissa oleviin
tietoteknisiin ratkaisuihin seké edistetddn monialaista ja moniammatillista yhteistyota eri am-
mattiryhmien valilla. Osastopalvelut toimivat osana terveydenhuollon ammattihenkildiden ja
erikoistuvien laakéareiden oppimisymparistda, jolla vahvistetaan rekrytointia ja turvataan riit-
tava ja osaava henkilosto alueella.

Tyo6ikaisten sosiaalipalvelut

Rekrytointihaasteita on erityisesti sosiaalitydntekijoiden osalta. Henkiloston sisainen liikkku-
vuus hyvinvointialueen sisalla tulee lisdantymaan jatkossa. Sahkoisten palvelukanavien
kayttoa kehitetaan ja lisdtaan edelleen asiakkaiden palveluntarpeisiin vastaamiseksi. Tyo-
hyvinvointia lisdtdan valmentavalla johtamisella sek& lahiesihenkildiden ja palveluyksikdn
sisdisen tiimitydn antaman tuen vahvistamisella.

Talousarvioesitys 2026 ei sisélla henkilostoresurssi lisdyksia.
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Erityispalvelut

Henkilostdn osalta panostamme huippuosaamiseen, kehittdmiseen ja tyéhyvinvointiin. Kan-
nustamme tutkimuksen tekemiseen luomalla sille hyvat edellytykset, ja piddmme huolta kor-
keatasoisesta opetuksesta myds veto- ja pitovoimatekijana.

Tavoitteemme on myds sopeuttaa perustoimintaamme vahenevan henkildston tilanteeseen.
Edelleen jatkuva ostopalvelujen siirtdminen omaksi toiminnaksi, ilta- ja viilkonloppuaikaisen
ylityon siirtdminen normaalina tydaikana tehtavaksi, ja valinnanvapautta kayttavien potilai-
den kotiuttaminen omalle hyvinvointialueelle hoidettavaksi edellyttavat samaan aikaan hen-
kiloston lisaamista tietyissa toiminnoissa. Osa lisdystarpeesta katetaan sisaisin siirroin seka
R4-ohjelman henkilétydvuosien uudelleenjarjestelyjen avulla, mutta myds ulkoista rekrytoin-
tia tarvitaan.
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5.3lkaantyneiden palvelut

TP 2024 M#thég’;) TA 2026 Muutos
€ %
Toimintatuotot 64 252 64 222 66 303 2 081 3,2%
Toimintakulut -297 277 -305 753 -310 415 -4 662 1.5 %
Toimintakate -233 025 -241 531 -244 112 25811 1,1%

Toimintakate on sitova tawite.

*) uudet ta2025 muutokset kasitellaan av 22.12.2025

Toimintaympariston kuvaus

Ikaantyneiden toimialan periaatteena on tukea ikdantyneiden mahdollisuutta elda arvok-
kaasti, turvallisesti ja omatoimisesti kotona oikea-aikaisilla ja riittavilla palveluilla seka jar-
jestaa tarpeen mukaan ymparivuorokautista asumista ja hoitoa. Palveluja tuotetaan omana
toimintana, ostopalveluna seka palvelusetelilld. Lahtokohtana on asiakkaan kotona asumi-
nen ja palveluiden jarjestaminen kotiin tai kodinomaiseen ympéaristoon elaman loppuun
saakka. Laaketieteellinen hoito ja konsultaatiot, lyhytaikaisjaksot, kuntouttavat arviointijak-
sot seka kuntoutus tukevat kotona asumista. Palvelutarpeen arvioinnissa keskeista on asi-
akkaan kokonaisvaltainen tilanteen arviointi palveluohjauksellisella toimintatavalla ja kaytta-
malla arvioinnin tukena luotettavia toimintakykymittareita. Palveluissa keskeista ovat ennal-
taehkaisevat, ennakoivat seké toimintakykya ja osallisuutta vahvistavat toiminnot. Palvelut
seka niiden kehittaminen pohjautuvat naytt6on perustuviin tydmenetelmiin.

Pohjois-Savon véaesto ikaantyy, mika lisda palvelukysyntaa ja kustannuspainetta vuosittain.
Yleisen palkkakehityksen, ja sen rinnalla kulkeva ostopalveluihin vaikuttavan inflaatio kehi-
tyksen yhteensovittaminen hyvinvointialueen taloudelliseen liikkumavaraan on erityisen
vaativa tehtava.

Vuoden 2026 talousarvion keskeisin tavoite on edelleen toimeenpanna palvelujarjestelma-
uudistusta (Aluevaltuusto 17.6 2024). Koska toimialat ovat toisistaan riippuvaisia, on ikaan-
tyneiden palveluiden toiminta keskiossa pyrittaessa hyvinvointialuetasoisesti mahdollisim-
man tarkoituksenmukaiseen ja kustannustehokkaaseen palvelukokonaisuuteen. Keskiosséa
onnistumisessa on kotiin vietavien palveluiden kyvykkyys tuottaa palveluita ja eri jonojen,
erityisesti asumisen jonon, hallinta — toisin sanoen kyky jarjestaa palveluita tarvetta vastaa-
vasti. Tassa tehtavassa onnistuminen mahdollistaa osastokapasiteetin sopeuttamisen tar-
vetta vastaavaksi.

Palvelujarjestelmauudistuksen toimeenpanoa tehdaan ja suunnitellaan vahvassa toimialo-
jen vélisessa yhteistydssa. Jonoutuminen nahdéaan edelleen hukkana ja sen aiempaa vah-
vempi haltuunotto jatkuu vuonna 2026. Pitkan aikavalin keskeinen tavoite on kyvykkyys vai-
kuttaa hoivan tarpeeseen-ennalta ehkaisevien ja varhaisen puutumisen keinoin. Edella mai-
nittujen toimenpiteiden tarkoitus on varmistaa palvelurakenne, jolla kyetd&n vastaamaan
ikdantyneiden lisdantyvaan hoivan tarpeeseen 2030-luvulla samalla, kun henkildkunnan
saatavuuden odotetaan oleellisesti hankaloituvan.
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Palvelustrategia

Palvelustrategiassa lahtokohtana ovat toimintakykya ja kotona asumista tukevat palvelut,
mika kaytannossa tarkoittaa kevyttd avohoitopainotteista palvelujen jarjestamistapaa. Kan-
sallisesti tarkasteltuna Pohjois- Savon hyvinvointialueella ohjaudutaan edelleen osin turhan
varhain ymparivuorokautisen hoivan piiriin, toisaalta kotihoidossa nayttaytyy olevan palve-
luvajetta raskaammissa asiakkuuksissa ja ns. ylihoitoa kevyemmissa asiakkuuksissa Tilan-
netta selittaa perhehoidon ja yhteisollisen asumisen vahainen méaara. Vuoden 2026 aikana
perhehoidon ja yhteiséllisen asumisen osuutta palvelujen jarjestdmistapana pyritddn vah-
vistamaan. Palvelujen kohdistamisen tukena edelleen kehitetaan kansallisen ohjauksen mu-
kaisesti teknologisten ja digitaalisten palveluja varsinkin osana kevyempia palvelutarpeita.

Palvelurakenne on keventynyt merkittavasti hyvinvointialueen ensimmaisina toimintavuo-
sina. Tehdysta tyosta ja kehityksesta huolimatta palveluiden kustannusrakenne on edelleen
kansallisesti vertaillen raskas. Kansallisen vertailun pohjalta arvioidaan, etta yhteisollista
asumista ja perhehoitoa vahvistamalla koko palvelujarjestelméan kokonaiskustannusvaikut-
tavuutta voidaan parantaa.

Nykyisilla palvelukriteereilla omaishoito on vaihtoehto kotihoidolle ja ymparivuorokautiselle
palveluasumiselle. Merkittdvid muutoksia omaishoitokokonaisuuteen ei ole tulossa vuonna
2026.

Lain aiheuttamat muutokset

Vuodelle 2026 ikaantyvien palveluihin ei kohdistu merkittavia lainsaadanndéllisia muutoksia.
Palvelujen jarjestamisessa keskeisin ongelma hyvinvointialueen alkutaipaleella on ollut ym-
parivuorokautisen asumisen jonojen hallinta. Vuoden 2025 aikana jonotilannetta on saatu
merkittavasti helpotettua, ja jono on laskennallisesti mahdollista purkaa palvelujen jarjesta-
misen lain saatamassa maaraajassa.

Keskeinen ratkaistava ongelma on yhdenvertaisuus hyvinvointialueella. Vaikka toimintakult-
tuureja on merkittavasti harmonisoitu, palvelujen jarjestaminen ei edelleenkaan toteudu yh-
denvertaisesti. Lisdhaasteen tilanteelle tuo kunnilta periytynyt asumispalveluiden kapasi-
teetti, joka ei jakaudu tarpeenmukaisesti ja yhdenvertaisesti hyvinvointialueella. Taméa joh-
taa asukkaiden véliseen epatasa-arvoon, ellei toimintakulttuureja saada yhdenmukaistettua

Keskeista on turvata ja lisata asumispalvelupaikkojen tarjontaa alueella, jossa palvelunpeit-
tavyys on matala ja toisaalta sielld, missd asumispalvelun peittdvyys on suuri, on kyettava
vahvistamaan kotiin vietdvien palvelujen kyvykkyyksia ja kapasiteettia.
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Toiminnan painopistealueet

Toimialan talousarvio raami on tiukka ja edellyttdd merkittavid sopeutustoimia, koska esim.
palkankorotuksiin on varauduttu ohjeen mukaisesti.

Keskeiset talousarvion 2026 suunnittelun sisallét voidaan jaotella seuraavien neljan teeman
sisdan;

1. Rakennemuutos etenee

Vaikka palvelurakennetta on merkittavasti kevennetty, on se suhteessa yli 75-vuotiaiden
maaraan edelleen kokonaiskustannuksiltaan raskas. Lisadmalla perhehoidon ja yhteisolli-
sen asumisen osuutta jarjestamistapana tavoitellaan kokonaiskustannuksiltaan edullisem-
paa kokonaispalvelurakennetta. Kun talousarvioraami ei huomioi ikdéntymisen aiheuttamaa
palvelutarpeen kasvua, sopeuttaa se jo sinallaan noin 3 %:lla kokonaisrakennetta suhteessa
palvelutarpeeseen.

2. Palveluiden kohdentaminen

Kotiin vietavien kevyiden asiakkuuksien osalta palvelutarjonnassa tukeudutaan entisté vah-
vemmin digitaalisiin ja teknologisiin ratkaisuihin. Muutoksen tarkoituksena on kohdentaa re-
surssia nimenomaan kotihoidon raskaampiin asiakkuuksiin sisdltaen yhteisollisen asumisen
oman tuotannon lisdamistavoitteen.

3. Yksikoiden sisdinen tuottavuus ja yksikkdhinnat

Kansallisessa vertailussa oman asumispalvelujen tuotannon yksikkéhinnat vaihtelevat ja
osa yksikkohinnoista nayttaytyy korkeana. Yksikkéhinnat koostuvat monista eri osateki-
jOista, joihin vaikuttamalla haetaan merkittavaa saastoja vuodelle 2026.Yhtena osatekijana
tarkastellaan kayttdasteita ja keinoja sen parantamiseksi Em. toimenpide vaikuttaa suoraan
asumisen jonotilanteen hallintaan. Talousarvio sisaltéaa myds luopumisia yksikkdkustannuk-
siltaan korkeista, haavoittuvista tai toiminnallisesti pienista asumisyksikoista. Osa toimialu-
een tuottavuustoimista ei nay toimialan tuloksessa, vaan nakyy konsernipalvelujen onnistu-
misena vuokrakustannusten hallinnassa ja on hyvinvointialuetasoisen edun mukaisia.

Koko toimialan sisaisen tuottavuuden osalta keskiddn nostetaan myds tyéhyvinvointi ja sai-
rauspoissaolot. Em. kehitykseen vaikuttamalla haetaan my6ds merkittdvaa tuottavuuden
nousua.

4. Jonojen hallinta

Kun toimialan toiminnalla on suora vaikutus hoitoketjussa yleisten palveluiden toimintaan,
talousarviota ei voida tehda pelkastaan tarkastelemalla oman toimialan menokehysté ja so-
peuttamalla sita, aiheuttaen kuluja toisaalle. Tasta lahtokohdasta tarkastellen talousar-
vioraamiin paaseminen on suunniteltava siten, ettd hyvinvointialuetasoinen etu toteutuu.
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Kaytanndssa tama tarkoittaa sita, etta kotiin vietavat palvelut toimivat ja vastaavat tarpee-
seen, jotta palveluihin paaseminen ei jonoudu. Sama koskee asumispalveluita. Palveluiden
viivytykseton jarjestyminen on toteuduttava nykyistakin paremmin, jotta terveydenhuollon
osastojen toimintakyky ja kapasiteetti voidaan turvata. Palveluiden odottaminen n&dhdaan
hukkana ja tunnistetaan riski, mika liittyy odottamisen seurauksena tulevaan toimintakyvyn
laskuun.

Jonoutumisen problematiikka pyritddn ratkaisemaan osaltaan myds ennalta ehkaisevilla ja
varhaisen puuttumisen keinoilla, joilla tunnistetaan esimerkiksi kotihoidossa alkava tilanteen
huononeminen. Tilanteeseen puututaan, jottei tilanne eskaloidu ja paady sairaalahoitoa
vaativaksi.

5. Hoivan tarve pitkalla tahtaimella

Suurien ikaluokkien hoivan tarve 2030-luvulla on merkittdva. Palveluiden jarjestamisesta
nykyrakenteella ei tulla selviamaéan, kun huomioidaan ennustettu merkittavasti hankaloituva
tyovoiman saatavuus. Ennaltaehkaisevia ja varhaisen puuttumisen rakenteita yllapidetaan
ja kehitetaan, jotta tulevaisuuden hoivan tarvetta saadaan véahennettya.

Talousarvioissa tavoitellaan merkittdvia toiminnallisia muutoksia, joiden jalkauttaminen
osaksi arjen palvelutuotantoa on resursseja ja vahvaa muutosjohtamista vaativa toiminnal-
lisen muutoksen toimeenpano. Keskeisimmat muutosprosessit projektoidaan, jotta niiden
eteneminen saadaan varmistettua.

Ikaantyneiden toimialalla on kolme palveluyksikkoa, joiden keskeiset toiminnalliset paino-
tukset on kuvattu alla. Lisaksi poikkileikkaavana palveluna geriatriset palvelut on kuvannut
omat keskeisimmat tavoitteensa.

Toiminnalliset painotukset ja muutokset asiakasohjauksessa:

e Ohjaus ja neuvonta toimii ennaltaehkaisevané palveluna ja uusien asiakkaiden yh-
teydenottokanavana ikd&antyneiden palveluihin

e Asiakas saa etsiva vanhustyon verkoston kautta kolmannen sektorin (kuntien ja mui-
den toimijoiden) tarjoaman tuen. Laaja-alainen asiakkaiden palvelutarpeisiin vastaa-
minen vakiintuu osaksi toimintaa.

e Gerontologisen sosiaalitytn ja -ohjauksen tydnjaon vakiinnuttaminen ja erityisen tuen
asiakkaiden tunnistamisen niin, ettd sosiaalityontekija toimii omatydntekijana.

e Gerontologisessa sosiaalitydssa painopisteena vahvistuu suunnitelmallinen sosiaali-
tyO.

¢ Omaishoidon tuen asiakkaiden palvelupolkujen vahvempi johtaminen, oikea-aikainen
ja riittava tuki sekd asiantuntijuuden vahvistaminen omaishoitoperheiden tuke-
miseksi.

e THL:n terveydenedistdmisen hankehakuun jatetty rahoitushakemus omaishoitajien
hyvinvoinnin edistamiseksi. Toimenpiteet etenevét, mikali rahoituspaatés on myon-
teinen.
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e Perhehoidon kehittaminen niin, etta perhehoito toimii vaihtoehtona nykyisille palve-
luille.

e Tavoitteena on, etta asiakas saa toimintakykya tukevia toimia oikea-aikaisesti. Oma-
tyontekijamallin avulla vahvistetaan kotiin vietavien palveluiden ensisijaisuutta ja yk-
siléllisempaa palveluiden jarjestamista.

e Palveluiden jarjestaminen ja suunnittelu perustuu asiakkaan toimintakykyyn ja tun-
nistettuihin voimavaroihin. RAl-jarjestelmé&n systemaattinen hyddyntaminen asiak-
kaan palvelusuunnittelussa niin, ettd yhdenvertaisuus ja tavoitteen mukainen palve-
lurakenne toteutuu.

¢ Yhteisollinen asumispalvelu vakiintuu osaksi palvelurakennetta ja palveluun tunnis-
tetaan toimintakyvyltdén oikeita asiakkaita.

e Asiakasohjauksen toiminnassa painottuu palveluiden jarjestamisen oikea-aikaisuus
ja tavoitteen mukaisen hoidonporrastuksen toteutuminen.

Toiminnalliset painotukset ja muutokset kotiin annettavissa palveluissa:

e Teknologian hyddyntamisen vahvistaminen yhtena palveluntuottamistapana, esim.
etdhoiva, ladkeautomaatti ja erilaiset turvapalveluratkaisut

e Koordinaatiokeskustoiminnan kaynnistyminen koordinoimaan ja ohjaamaan ikaih-
misten turvallista kotiutumista paivystyksen, erikoissairaanhoidon, vuodeosastojen ja
ikdantyneiden palveluiden valilla

e Kaotiutusyksikoiden toiminnan juurruttaminen turvallisen ja oikea-aikaisen kotiutumi-
sen tueksi koko hyvinvointialueella

¢ Arkikuntoutus-toimintamallin kayttéonotto kotihoidossa

e Hoitotahdot ja ennakoivat hoitosuunnitelmat tehty sdanndéllisten palveluiden piirissa
oleville

¢ RAI-toimintakykyarviointien systemaattinen hyddyntadminen asiakkaiden terveydenti-
lan ja toimintakyvyn seka hoidon tulosten seurantaan sekéa osana johtamistyota

e Yhteisollisen asumisen toiminnan laajentaminen

Toiminnalliset painotukset ja muutokset asumispalveluissa:

e Palvelurakenteen keventdminen ja peittavyyden alentaminen yli 75-vuotiaiden osalta
ymparivuorokautisessa palveluasumisessa.

¢ Tilapaisen asumisen/lyhythoidon kokonaisuuden kehittdminen palveluiden sisallon,
toimintakyvyn tukemisen, laadun sek& myontamisperusteiden osalta.

e Toimintakaytanteiden yhtenaistaminen koko hyvinvointialueella seka tilapéisten asu-
mispalvelupaikkojen tehokas kayttaminen SBM-jarjestelmaa hyoédyntaen.

¢ Asiakkaiden toimintakykya, palveluntarvetta ja hoidon laatua arvioidaan monipuoli-
sesti ja yhdenmukaisesti RAI-jarjestelm&é kayttamalla. RAI-valineistd saatua tietoa
hyodynnetdan asiakkaiden toimintakyvyn ja palvelutarpeen arvioinnin tukena seka
monipuolisesti my@s tietoon pohjautuvan johtamisen tyévalineené. Nordic Healthcare
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Groupin vertaiskehittamisen tuloksia asumispalveluiden osalta hydédynnetaéan kehit-
tamistydssa.

Palvelut tuotetaan kustannusvaikuttavasti ja laadukkaasti. Tavoitteena asumispalve-
luyksikoiden hoitovuorokausihinnan yhdenmukaistaminen ja keskiméaaraista kalliim-
piin kulueriin vaikuttaminen erilaisilla toimenpiteilla, kuten tukipalveluiden yhdenmu-
kaistaminen.

Omien asumispalveluyksikoiden kayttbasteen nostaminen 95 %:in.

Teknologian vahvempi hyédyntdminen asumispalveluissa esimerkiksi asiakastieto-
jen kirjaamisessa.

Hoitotahdot ja ennakoivat hoitosuunnitelmat on tehty asumispalveluiden asiakkaille.
Painopisteena asumispalveluyksikbissa on saattohoidon kehittaminen, muistihairioi-
sen asiakkaan laadukas hoito, sek& asiakkaiden osallisuuden ja toimintakyvyn tuke-
minen aktiivista arkea kehittamalla.

Toiminnalliset painotukset ja muutokset geriatrisissa palveluissa:

lakkaiden palvelujen piirissa olevien iakkaiden laakarityon siirto geriatrisiin palveluihin ja sen
yhtenaistaminen jatkuu siten, etté pystytaan reagoimaan ikdantyneen perussairauksien hoi-
toon. Tavoitteena on turhien paivystys- ja osastohoitojen valttaminen, ladketieteellisen hoi-
don oikea-aikaisuus seka parempi ja pitkdaikaisempi péarjaaminen toimintakykyisena
omassa arjessa.

Virka-ajan ulkopuolisen ladkarikonsultaatiotuen laajentaminen ikdantyneiden palve-
lujen asiakkaille. Tavoitteena on lisata kykya tukea hoivan henkilostda ja ratkaista
akuuttitilanteita asiakkaiden kotona moniammatillisena yhteistyona.

Geriatrisen, kotiin tuotetun kuntoutuksen kehittdminen ja toimintamallien yhtenaista-
minen. Tavoitteena on nayttodn perustuvilla kuntoutuksen toimintamalleilla seka ar-
kikuntoutuksella tukea ikaantyneiden toimintakykya ja omatoimisuutta.

Uusien geriatristen poliklinikoiden toimintamallin vakiinnuttaminen sek& péivittaisen
geriatrin konsultaatiotuen vahvistaminen sote-keskuspalveluille. Tavoitteena tunnis-
taa ja hoitaa haurastuvaa iakasta ajoissa seka tukea perustason palveluiden geriat-
rista osaamista. Talla pyritdan raskaampien palvelujen aloituksen viivastymiseen
seka hoivan tarpeen vahenemiseen pitkalla aikavalilla.

Muistipotilaiden hoitopolun yhtenaistdminen ja muistidiagnostiikan oikea-aikaisuuden
parantaminen. Tahan liittyen otetaan uutena kayttoéén matalan kynnyksen muistikar-
toitusmahdollisuus Kuopion alueella. Muilla alueilla ko. malli on jo kéaytdssa.
Digitalisaation mahdollisuuksien hyodyntamista edistetddn. Mm. avustetut etavas-
taanotot poliklinikoilla, 1aékarin etékierrot hoivassa, terapeutin etdkuntoutus sekéa ku-
vayhteyden hyddyntaminen muissa ammattilaisten valisissé konsultaatioissa.
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Talouden tasapainon saavuttaminen

Kun tavoitellaan hyvinvointialuetasoista etua, toimialan mahdollisuus sopeuttaa taloutta on
rajallinen, koska palveluiden on toimittava ja jonoja hallittava entistdkin paremmin. Talous-
arvion toteutuminen edellyttdd, ettd merkittdva osa sopeutustoimista saadaan kayntiin jo
ennen talousarviovuoden kaynnistymista tai valittomasti heti alkuvuoden aikana. Mikali asu-
misen jonotilanne vaatii, talousarviovuoden 2026 aikana on syyta varautua osoittamaan sii-
hen lisamaararahoja ylittden talousarviovaraukset. Edella mainittu toimenpide voidaan pe-
rustella hyvinvointialueen talouden kokonaisedulla ja luonnollisesti my6s varmistamalla nain
sdadosten mukainen toiminta.

Talousarviossa huomioidut keskeisimmat menopaineet muodostuvat palkankorotuksista,
ostopalvelukustannusten kasvusta sekd palvelurakennemuutoksen vaatimista panostuk-
sista ennalta ehkaiseviin ja kotiin vietavien palvelujen kokonaisuuteen. Talousarvio on tehty
raamiin katetasolla.

Ikd&ntyneiden toimialan mittarit

Mittarit Tilinpdatds |Tavoitetaso |Tavoitetaso
2024 2025 2026
Omaishoidon piirissa olevat, % yli 75 v 4,3 4,5 4
Perhehoidon asiakasmaara ikaantyneissa 14 150 300
Yli 75 v. %-osuus asumisen eri palvelumuodoissa:
Y mparivuorokautinen asuminen 7,1 6,5 6,4
Y hteiséllinen asuminen 0,24 0,5 1,0
Laitoshoito 0,18 0,1 <0,1
Saannollisten kotihoidon peittavyys yli 75 v.(kumulatiivinen) 12,9 16,0 14,5

Henkilosto

Ikaantyneiden palveluiden toimialalla keskeisin tavoite tydhyvinvointijohtamisessa on tyo-
honsa sitoutunut ja ammattitaitoinen johtamis- seké asiakas- ja potilastyota tekeva henki-
|6st6. Tavoitteena on turvata tyévoiman saatavuus ja pysyvyys vastaamaan palvelun tar-
vetta ja lain asettamia vaatimuksia. Tavoitteena on vahvistaa oman vakituisen henkilokun-
nan osuutta ja vastaavasti vihentaa sijaisten ja vuokratydvoiman kayttéa ja minimoida asia-
kaskohtainen palveluiden osto.
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Kaynnissa olevan uuden, yhteisen hyvinvointialuetasoisen organisaatiokulttuurin, omaksu-
misen suhteen ollaan edelleen muutostilanteessa. Tdméa aiheuttaa epavarmuutta seka va-
hentaa psykologista turvallisuutta. Muutoksen hallintakeinoja ovat viestinta ja osallistumisen
varmistaminen muutoksessa, muutosjohtaminen seka hyvinvointialueen prosessien, toimin-
tamallien sekad johtamisperiaatteiden jalkauttaminen (johtamisen kasikirja). Keskeistd on
tyontekijoiden osallistuminen ja vaikutusmahdollisuuksien turvaaminen. Ikaantyneiden pal-
veluissa jatketaan toimialan vuoropuhelurakenteiden seka paivittaisjohtamisen toimintamal-
lin kehittdmista ja toimeenpanoa. Henkiléston osalta tyén hallinnan tunnetta parannetaan
selkeilla tehtavankuvilla, prosessikuvauksilla, tytnjaolla, ja tyéohjeiden hallintaa paranta-
malla.

Tybhyvinvoinnin suhteen tehdaan erillistoimenpiteitda, joiden seurauksena tavoitellaan
merkittdvaa sairaslomien vahenemista. Painopiste on edelleen ikdantyneiden palveluiden
l&hijohdon tydnkuvan selkeyttamisessa ja tyoyksikkoon kohdistuvan johtamistyon edellytys-
ten turvaamisessa.

Osana asumisen yksikkéhinnan hallintaa optimoidaan mahdollisuuksien mukaan henkilos-
tomaara yksikkokohtaisen mitoituksen mukaiseksi. Asumispalvelun henkilostérakenteesta
osalta on syytd huomioida, etté sosiaalihuollon ammattilaiset vastaavat hoidosta, mutta hei-
dan tukenaan olevaa hoiva-avustaja kokonaisuutta vahvistetaan. Asumispalvelun yéhoidon
tuottavuutta nostetaan kayttamalla osassa yksikoita yksikoiden yhteisia, kiertavia yohoitajia

Luovuttaessa omista asumisen yksikoista tyontekijoiden kanssa kaydaan urapolkukeskus-
telut ja haetaan uutta soveltuvaa tyoyksikkoa

Muutos palvelustrategian mukaiseen kevyeen palvelurakenteeseen henkiléston nakokul-
masta jatkuu ja se tarkoittaa:

e 0saamisen paivittdmistd, yhdenmukaista toimintakulttuuria, uudenlaisia toimintata-
poja

e mabhdollisesti epatarkoituksenmukaisista toimipisteista luopumista ja siihen liittyvia
tyontekijakohtaisia urakeskusteluja

e teknologian hyddyntamista ja siihen liittyvan osaamisen varmistamista

Uuden asiakastietojarjestelmén ja rakenteisen kirjaamisen kayttéonotto edellyttavat uusien
tyoprosessien maarittelya ja kayttéonottoa seka mittavaa henkildsto resurssointia koulutus-
ten ja kayttoonoton lapiviemiseksi.

IkA&ntyneiden palveluiden henkilostoméaara 3375 (8/2025), josta vakituisen henkilokunnan
osuus noin 72 %.

Vaikutusarviot

Kun ikdantymiskehityksen mukaiseen palvelutarpeen lisd&ntymiseen ei raamin rajoissa ole
mahdollista varautua, palvelurakennetta kevennetéaan palvelurakenne kevenee. Tuotannon
sopeuttaminen ei ole mahdollista, koska kotiin vietdvien palvelujen kyky vastaanottaa asi-
akkaita viiveettd on turvattava, ja palveluiden saamisen maaraajat esimerkiksi asumisen
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suhteen on sdadoksin rajattu. Taman asetelman pohjalta talousarvion sopeuttamistoimet
kohdistuvat tuottavuuden nostamiseen liittyviin toimenpiteisiin.

Edella mainitut nakékulmat huomioiden talousarvioon liittyy merkittava riski méaéaréarahojen
riittavyydesta.

Talousarvion toteuttamisen reunaehdot ja hyvinvointialuetasoiset vaikutukset

Talousarvio 2026 sisaltaa tavoitteen mukaisen painotuksen kotiin vietavien palvelujen ko-
konaisuuteen. Myds ennalta ehkaisevid toimenpiteita edistetaan tavoitteena vaikuttaa syn-
tyvaan pitkaaikaishoivan kysyntaan.

Keskeisia hyvinvointialuetasoisen edun mukaisia edistettavia painopisteitd vuonna 2026
ovat:

e kyvykkyys reagoida akillisesti esille nouseviin hoidollisiin tai muihin palvelutarpeisiin
kotioloissa

e kyvykkyys tunnistaa ikdantyneiden paivystykselliset tilanteet, joissa kotiin vietavin
palveluiden avulla tilanne voidaan hoitaa ilman osastohoitojaksoa

e kyvykkyys ratkaista mahdollisimman nopeasti viiveetta osastohoitojakson loppuun
littyvaan kotiuttamisen liittyvat kysymykset

o kyvykkyys jarjestaa palveluita mahdollisimman lyhyin viivein

Keskeinen toimialat ylittava pitkéan aikavalin tavoite on tunnistaa ja ratkaista jo kaynnissa
olevissa toimintaympariston muutoksissa iakkaisiin kohdistuvat systeemivaikutukset, jotka
yhdessa vaikuttavat raskaampien palvelujen kysyntéan, eli kdytanndssa hoivan tarpeeseen.
Keskeista on ymmartaa, etta entiset toimintamallit eivat ole riittavia tulevaisuudessa. Tavoit-
teen saavuttaminen edellyttaa kaytannossa toimialat ylittden iakkaan toimintakyvyn yllapi-
don, menetetyn toimintakyvyn palauttamisen, ennaltaehkéaisyn ja kuntoutumisen erityis-
huomiointia. Hoivan tarpeen pysyva vaheneminen on valttamaton edellytys ja kehityskulku,
joka mahdollista rakenteen keventymisen tavoitteen mukaisesti.
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5.4 Pelastustoimi ja turvallisuus

TP 2024 M#thegzus*) TA 2026 Muutos
€ %
Toimintatuotot 597 589 996 407| 69,1 %
Toimintakulut -24 434 -27 083 -26 791 292 -1,1%
Toimintakate -23 837 -26 494 -25 795 699| -2,6%

Toimintakate on sitova tawoite.

*) uudet ta2025 muutokset kasitellaan av 22.12.2025
Toimintaymparistén kuvaus

Pelastustoimi ja turvallisuuspalvelut ovat yksi Pohjois-Savon hyvinvointialueen neljasta pal-
velutuotannon toimialasta. Toimialan palvelurakenne muodostuu pelastustoimen palvelu-
alueesta, johon sisaltyy pelastustoiminnan ja onnettomuuksien ehkaisyn palveluyksikot, Ita-
Suomen yhteisty6alueen tilanne- ja johtokeskuspalveluiden seké resurssikeskuksen toimin-
tayksikot. Toimialan palvelurakenteeseen kuuluvat myos turvallisuuspalveluiden palveluyk-
sikkd ja valmiuden ja varautumisen toimintayksikkd. Maakunnallisena toimijana Pohjois-Sa-
von pelastuslaitos on toiminut vuodesta 2024 alkaen (Valtioneuvoston paatés pelastustoi-
men alueista 174/2002).

Laissa pelastustoimen jarjestamisestéd 613/2021, 4 § sdadetaan, ettéd hyvinvointialue vastaa
pelastustoimen jarjestamisesta alueellaan ja jarjestamisvastuun sisallosta saadetaan hyvin-
vointialuelaissa 611/2021, 7 8.

Hyvinvointialueen pelastustoimen ja pelastuslaitoksen tehtavista saadetaan pelastuslaki
379/2011, 27 §, jonka mukaan pelastuslaitoksen tulee huolehtia alueellaan seuraavista teh-
tavista;

1) pelastustoimelle kuuluvasta ohjauksesta, valistuksesta ja neuvonnasta, jonka ta-
voitteena on tulipalojen ja muiden onnettomuuksien ehkéaiseminen ja varautumi-
nen onnettomuuksien torjuntaan seka asianmukainen toiminta onnettomuus- ja
vaaratilanteissa ja onnettomuuksien seurausten rajoittamisessa;

2) pelastustoimen valvontatehtavistg;

3) vaeston varoittamisesta vaara- ja onnettomuustilanteessa seka siihen tarvittavasta
halytysjarjestelmasta;

4) pelastustoimintaan kuuluvista tehtéavista.

Pohjois-Savon pelastustoimen palvelut tuotetaan lahipalveluperiaatteiden mukaisesti maa-
kunnan alueella sijaitsevilta 32 pelastusasemalta. Lisdksi pelastusasemaverkkoa tdydentaa
seitseméan sopimuspalokuntien pelastusasemaa. Sopimuspalokunnilla on palokuntasopi-
mus, jossa on kuvattu sopimuspalokunnan tehtavasisalto ja palveluntuotannon sisalt6. En-
sihoitopalvelun tuottamiseen pelastuslaitos voi osallistua Pohjois-Savon hyvinvointialueen
paattamalla tavalla. Pelastuslaitos jatkaa edelleen ensihoitopalveluiden tuottamista vuonna
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2026 yleiset palvelut/akuutti palveluyksikon kanssa yhdessa sovittavalla tavalla Kuopion
kantakaupungin pelastusasemien alueella. Pelastuslaitos tuottaa ensihoitopalveluun kuulu-
van ensivastetoiminnan (tehostettu ensiapu) koko hyvinvointialueella. Ensivastetoimintapal-
velu tuotetaan pelastustoiminnan palveluyksikon henkilokunnan toimesta pelastustoiminnan
valmiuden yhteydessa.

Pelastuslain lisaksi pelastustoimelle muodostuu merkittavia tehtavia ja vastuita valmiuslain
(1552/2011) ja erityisesti luvun 17 Vaestonsuojelu ja evakuointi osalta.

Hyvinvointialueen palveluiden kustannustehokkuutta ja palvelutuotannon siséaltéa voidaan
kehittdd monin eri tavoin, ja edistaa yhteistyon seka tasavertaiseen kumppanuuteen perus-
tuen yhteistydn keinoin hyvinvointialueen resurssien tarkoituksenmukaista hyédyntamista
yli toimialarajojen (palveluintegraatio). Yhtena esimerkkina on pelastustoiminnan palveluyk-
sikon ja ikaantyneiden toimialan kotiin annettavien palveluiden yhteistoimintamalli. Yhteis-
toimintamallin tavoitteena on muodostaa yhtendinen palveluketju, jossa palvelut toimivat su-
juvasti yhteen siten, etta kotihoidon asiakas saa tarvitsemansa palvelut helposti, oikea-ai-
kaisesti ja saumattomasti (asiakasnakokulma).

Turvallisuuspalveluiden palvelualueella tuotetaan hyvinvointialueen yhteista organisaatio-
turvallisuuden palvelua. Liséksi palvelualue tuottaa teknisen toimen palveluita seka turvalli-
suuskoulutuspalveluita.

Valtiovarainministerio on julkaissut 22.9.2025 uusimmat hyvinvointialueiden rahoituslaskel-
mat vuodelle 2026. Valtiovarainministerion toimesta laaditut rahoituslaskelmat luovat kes-
keiset perusteet Pohjois-Savon hyvinvointialueen ja sita kautta myds Pelastustoimi ja tur-
vallisuuspalvelut toimialan talousavion laadinnalle vuoden 2026 osalta.

Lain aiheuttamat muutokset

Laissa hyvinvointialueesta (611/2011) ja laissa pelastustoimen jarjestamisesta (613/2011)
saadetdan, ettd hyvinvointialue vastaa sille lailla sd&dettyjen tehtavien hoitamisesta, hyvin-
vointialueen asukkaan laissa saadettyjen oikeuksien toteutumisesta ja palvelukokonaisuuk-
sien yhteensovittamisesta, seka jarjestettavien palvelujen ja muiden toimenpiteiden

1. yhdenvertaisesta saatavuudesta;

2. tarpeen, maaran ja laadun maarittelemisesta;

3. tuottamistavan valinnasta;

4. tuottamisen ohjauksesta ja valvonnasta,

5. viranomaiselle kuuluvan toimivallan kayttamisesta.

Petteri Orpon hallituksen ohjelma 20.6.2023 sisaltda 34 erillistd pelastustoimen kirjausta.
Kirjauksista voidaan mainita muun muassa seuraavat:
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¢ hallitus ndkee pelastustoimen ja hatdkeskuksen keskeisina sisaisen turvallisuuden
palveluina, joilla on tarkea rooli myds vakavissa normaaliolojen hairidtilanteissa ja
poikkeusoloissa,

e pelastustoimen palveluiden rahoitus turvataan,

e pelastustoimen kansainvalisten toimintojen suorituskyky varmistetaan pelastustoi-
men kehittAmisessa, ja suorituskyvyssa huomioidaan lisaksi Nato-jasenyyden vaiku-
tukset,

e pelastustoimen ja ensihoidon yhteisty0 ja synergia varmistetaan.

Hallitusohjelma sisaltad myos rahoitusmallin muutoksen lupauksen, jossa valtio sitoutuu ta-
kaamaan kansalaisille heidan tarvitsemansa sosiaali-, terveys- ja pelastustoimen palvelut ja
varmistamaan julkisen palvelulupauksen toteutumisen kaikkialla maassa. Sosiaali-, terveys-
ja pelastustoimen palveluiden palvelutarve kasvaa kuluvalla vuosikymmenella merkittavasti
erityisesti vaeston ikaantymisen seurauksena.

Hallitusohjelman lupaus ei kuitenkaan ole taysimaaraisesti toteutunut, ja Pohjois-Savon hy-
vinvointialueen seka pelastustoimi ja turvallisuuspalvelut-toimialan rahoituksen riittavyys,
uuden organisaation rakentuminen, toistuvat muutokset, taustaselvittelyt seka erilaiset ky-
selyt ovat haastaneet toimialan henkildokuntaa todella merkittavasti. Henkilokunnan toimesta
on toteutettu saman aikaisesti hyvinvointialueen organisoitumisen kanssa normaalia lain-
saadannon perusteella muodostuvaa tehtava- ja palvelukokonaisuutta, joten henkilokun-
taan kohdistunut tydkuorma on ollut merkittava. Tama on edellyttédnyt henkilékunnalta huo-
mattavaa joustamista, jonka vuoksi henkilékunnassa on havaittavissa jossakin maarin myos
vasymysta. Tastd on muodostunut selkea tarve korostaa lahiesihenkilétyon merkitysta ja
henkilokunnan tukemista yhtena keskeisena palvelujarjestelman uudistamiseen sisaltyvana
muutosvoimana.

Vuonna 2025 hallitusohjelman taytantéonpano on viela osittain tyén alla. Suomen pieni ta-
louskasvu, vientiteollisuuden haasteet seka globaalin turvallisuustilanteen heijastevaikutuk-
set tulevat haastamaan valtion taloutta, ja sitd kautta hyvinvointialueiden rahoituksen riitta-
vyytta.

Valtiovarainministerion julkaisemat vuoden 2026 rahoitusta koskevat rahoituslaskelmat tu-
levat haastamaan Pohjois-Savon hyvinvointialueen palveluntuotantoa ja henkildkuntaa,
jonka osalta tarvitaan innovatiivisia ja uusia tulevaisuuden toimintamalleja.

Valtioneuvoston asetus tilanne- ja johtokeskusjarjestelyiden kokoamisesta (145/2024) seka
Sisdministerion asetus pelastustoimen tilannekuvatoiminnasta (151/2024) astuivat voimaan
vuonna 2024. Ita-Suomen yhteistybalueen tilanne- ja johtokeskustoiminta aloitti asetuksen
mukaisen palveluntuotannon 31.3.2025. Itd-Suomen yhteistydalueen tilanne- ja johtokeskus
on osa pelastustoimen hallinnonalan kolmiportaista johtamisjarjestelmaa (paikallinen, alu-
eellinen ja valtakunnallisen taso).
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Vuonna 2025 tuli voimaan sisaministerion julkaisu Pelastustoimen toimintavalmiuden suun-
nitteluohje 2/2025. Pelastustoimen toimintavalmiuden suunnitteluohje perustuu edeltaviin
toimintavalmiuden suunnitteluohjeisiin. Ohjetta on taydennetty ja tarkennettu siten, etta toi-
mintavalmiuden suunnittelu ja toteuman seuranta asettuvat yhtenaisemmaksi osaksi toimin-
taymparisto- ja riskianalyysia seka onnettomuuksien ehkaisytyota. Tavoitteena on myos,
ettd toiminnan ja tietojen seuranta olisi valtakunnallisesti yndenmukaista.

Toiminnan painopistealueet

Keskeisena toiminta-ajatuksena on tuottaa pelastustoimi ja turvallisuuspalvelut -toimialan
vastuulle kuuluvat tehtavat mahdollisimman laadukkaasti ja asiakaslahtoisesti seka riskipe-
rusteisesti lainsaadannon edellyttamalla ja rahoituksen mahdollistamalla toimintatavalla.
Pelastustoimella on valitén kyky toimia suunnitellusti kaikissa turvallisuustilanteissa, ja se
sailyy turvallisuuden l&hipalveluna.

Pelastuslaitoksen tarkein tavoite on parantaa ihmisten turvallisuutta ja vahentda onnetto-
muuksia. Onnettomuuden uhatessa tai tapahduttua pelastuslaitoksen tehtavana on tuottaa
tehokkaat pelastustoimen palvelut, joilla turvataan tarkeat toiminnot ja vahennetéaan vahin-
gon seurauksia.

Onnettomuuksien ehkaisyn palveluyksikkd vastaa pelastustoimen riskianalyysista, pelas-
tustoimelle kuuluvasta ohjauksesta, neuvonnasta ja turvallisuusviestinnasta, palontutkin-
nasta seké valvontatoiminnasta (palotarkastukset ja kemikaalivalvonta). Kaikki pelastusvi-
ranomaiset osallistuvat turvallisuusviestinnan ja palotarkastusten toteuttamiseen. Palotar-
kastukset, lausunnot ja kemikaalipdatokset ovat laskutettavia tehtavia ja tuottavat tuloja hy-
vinvointialueelle.

Pelastuslaitoksen henkildkunnan toimesta tuotettavat ensihoitopalvelut ovat osa laadukasta
terveydenhuollon paivystyspalveluiden palveluketjua. Laadukkaat ensihoitopalvelut tuote-
taan ensihoitopalveluiden palvelutasopaatoksen mukaisesti, yleisten palveluiden palveluyk-
sikkd akuutin kanssa yhdesséa sovitulla tavalla.

Turvallisuuskoulutusta suunnataan hyvinvointialueen henkiléstoélle ja joiltain osin alueen yri-
tyksille ja muille yhteisdille. Koulutukset liittyvat esimerkiksi toimitila-, henkild- ja paloturval-
lisuuteen. Koulutuksien sisallot perustuvat tydpaikkakohtaisiin riskiarvioihin ja ns. tdsma-
koulutuksiin. Koulutuksien ja harjoitusten sisalléissd huomioidaan organisaation eri tasot
ylimmasta johdosta tyontekijoihin.

Valmiussuunnittelussa laaditaan ja yllapidetaan esim. kokonaisturvallisuuden perusteet, val-
miussuunnitelman yleinen osa, erityissuunnitelmat ja yhteensovitetaan toimialojen suunni-
telmat. Lisaksi laaditaan organisaatioturvallisuutta koskevat ohjeet.
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Varautumistehtaviin kuuluu myas:
e Hyvinvointialueen kriisijohtamisvalmius normaalioloissa, hairiGtilanteissa ja poik-
keusoloissa
e Alueellisen riskiarvion laatiminen (laaja-alaisessa yhteistydssa)
e Osallistuminen valmiusharjoitusten suunnitteluun ja jarjestamiseen
e Pelastusviranomaisen vastuulle kuuluvien varautumisen ja vaestonsuojelusuunnitel-
mien laadinta (Pelastuslaki 379/2011, 65 8§).

Organisaatioturvallisuuden tehtavat liittyvat muun muassa henkilékunnan ja toimitilojen tur-
vallisuuden varmistamiseen, vartiointipalveluihin, halytys- ja kameravalvonnan sekd muiden
jarjestelmien toiminnallisuuteen. Palveluyksikdsta ohjataan hyvinvointialueen pelastussuun-
nittelua ja poistumisturvallisuusselvitysten laatimista. Toimintaan kuuluu maakunnallisiin ja
kuntakohtaisiin turvallisuussuunnittelutehtaviin osallistuminen. Henkil6turvallisuusselvityk-
set teetetaan palvelualueen toimesta kaikille niille hyvinvointialueen viranhaltijoille ja tyon-
tekijdille, joille se tydtehtavien perusteella vaaditaan.

Palvelualueeseen kuuluva tekniikan toimintayksikké huolehtii pelastuslaitoksen ajoneuvojen
ja muun liikkuvan kaluston katsastuksista ja rekisterdinneista. Lisaksi yksikkd hoitaa ajo-
neuvo-, kalusto- ja varustehankintojen valmistelutehtavat sekéd kunnossapito- ja huoltoteh-
tavat siten, etta pelastustoiminnan ja ensihoidon ajoneuvot ja kalusto pysyy kunnossa ja
toimintavarmana.

Tekninen yksikkd vastaa koko hyvinvointialueen ajoneuvokaluston hallinnoinnista. Toi-
mialalla huolehditaan my6s kahdeksan hyvinvointialueen pelastuslaitoksen muodostaman
hankintarenkaan yhteistydsta raskaan kaluston osalta, ja yhdeksan pelastuslaitoksen han-
kintarenkaasta pienkaluston osalta sekd naiden hankintojen ja kilpailutusten valmistelusta.

Talouden tasapainon saavuttaminen

Pelastustoimi ja turvallisuuspalveluiden toimialan osalta sopeutustarve toimialan toimesta
laaditun TA2026 ehdotuksen ja hyvinvointialueen toimesta laaditun oletetun raamin valilla
on 1,5 miljoonaa euroa toimintakatteessa.

Pelastustoiminnan palveluyksikké sopeuttaa talousarvio 2026 raamin mukaisesti 12 henki-
|6tydvuotta paatoimisten viranhaltijoiden maaraa ja 13 henkildtydvuotta vuosilomasijaisia.
Taman vuoksi pelastusasemien tyévuorokohtaiset henkildlukumaarat tulevat todennékai-
sesti edelleen laskemaan. Tasta muodostuu erittdin suuria haasteita pelastusasemien ta-
voite- ja/tai minimivahvuuksien yllapitdmiseen. Taman seurauksena on todennékoista, etta
pelastusasemien minimivahvuuksia joudutaan edelleen pienentamaan.




Pohjois-Savon 86
hyvinvointialue

Ahall  1.12.2025

Pelastustoimi ja turvallisuuspalveluiden palveluntuotantokokonaisuus on merkittavilta osil-
taan lakisaateista ja normiohjattua palvelua, ja sdadodsten noudattaminen ei vuodelle 2026
maaritellyn talouden reunaehdot huomioiden ole mahdollista, koska henkiléstokulut muo-
dostavat 80 % koko toimialan kayttbtalouden maararahasta. Sopeutustoimenpiteet joudut-
taisiin kohdistamaan lahes yksinomaan pelastustoimen hallinnonalan lakisaéateisten ja pe-
lastusviranomaisten vastuulla olevien tehtdvakokonaisuuksien toteuttamisesta vastaavaan
henkilokuntaan.

Pohjois-Savon hyvinvointialueen neuvottelu valtiovarainministerion, sosiaali- ja terveysmi-
nisterion ja sisaministerion valilla toteutettiin marraskuussa 2024. Neuvottelujen yhteydessa
sisaministerion edustaja totesi lyhyesti, ettd Pohjois-Savon hyvinvointialueen pelastustoi-
men henkiléstovoimavarat ovat riittamattomat, mika heijastuu kaikkeen toimintaan.

Pohjois-Savon hyvinvointialueen pelastustoimi on laatinut Sisaministerion asetus pelastus-
toimen palvelutasopdatbksesta 1225/2022 maaritellyn mukaisen palvelutasopaatoksen
vuosille 2024-2027, joka on hyvaksytty aluevaltuuston toimesta 13.11.2023. Vuodelle 2026
maaritellyn mukainen talousraami ei taysimaaraisesti mahdollista palvelutasopaatdksen si-
sallon, tai palvelutasopaatoksen mukaisten kehittdmistoimenpiteiden toteuttamista. Tasta
muodostuu perusteltu tarve palauttaa palvelutasopaatdos 2024—-2027 uudelleen valmistelta-
vaksi ja Ita-Suomen aluehallintoviraston arvioitavaksi palvelutasopaatésasetuksen mukai-
sesti.

Pelastustoimen jarjestamisesta annetun lain 613/ 2021,13 §:n 1 momentin mukaan hyvin-
vointialueen on seurattava jarjestamisvastuullaan olevan pelastustoimen palvelujen kustan-
nuksia. Hyvinvointialueen on verrattava tata tietoa muiden hyvinvointialueiden koskevaan
vastaavaan tietoon. Hyvinvointialueen on hyddynnettava edella mainittua tietoa jarjestamis-
vastuullaan olevan pelastustoimen tietojohtamisessa toiminnan, tuotannon ohjauksen, ta-
louden ohjauksen, johtamisen, kehittdmisen ja paatdksenteon tukena. Pelastustoimen jar-
jestamisesté annetun lain 13 8:n 2. momentin mukaan hyvinvointialueen on laadittava vuo-
sittain selvitys pelastustoimen palvelujen toteutumisesta ja talouden tilasta alueellaan.

Pohjois-Savon hyvinvointialueen pelastustoimi seuraa pelastustoimen jarjestamisesta an-
netussa laissa maaritellyn mukaisesti jarjestamisvastuullaan olevien pelastustoimen kustan-
nuksia ja vertaa kustannuksia muiden hyvinvointialueiden pelastustoimen kustannuksiin.
Valtakunnallisesti toteutettavan vertailun perusteella voidaan todeta, etta Pohjois-Savon hy-
vinvointialueen pelastustoimen kustannukset ovat hyvin maltilliset ja vertailukelpoiset suh-
teessa muiden hyvinvointialueiden kustannuksiin.
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Tavoitteet / toimenpiteet

Pelastustoimi ja turvallisuuspalvelut toimialan tavoitteena on tuottaa laadukkaat, kustannus-
tehokkaat ja kokonaistaloudelliset pelastustoimen ja turvallisuuden vastuulle kuuluvat pal-
velut koko maakunnan alueella riskiperusteisesti laheisyysperiaatteiden mukaisella toimin-
tatavalla.

Pohjois-Savon pelastustoimi jarjestaa pelastustoiminnan yhteisty6alueen tilanne- ja johto-
keskuspalvelut. Pelastustoimen palvelut integroidaan hallinnonalakohtaisen erityislainsaa-
dannoén edellyttamalla tavalla myo6s valtakunnallisesti kiinteaksi osaksi pelastustoimen hal-
linnonalan kolmiportaista johtamisjarjestelmaa (paikallinen, alueellinen ja valtakunnallinen
taso).

Pelastustoiminnan suorituskykykohtainen arviointi tehdaan Pelastustoiminnan toimintaval-
miuden suunnitteluohjeessa méaaritellyn mukaisesti kayttamalla valtakunnallisesti maaritel-
tyjd yhdenmukaisia suorituskykyvaatimuksia ja kyvykkyyksid. Palvelutarvetta arvioitaessa
voidaan tarvittaessa yhdistaa eri suorituskykyjen arviointia palvelukohtaisiksi kokonaisuuk-
siksi.

Pelastustoimen ja turvallisuuspalvelujen toimialan mittarit

. Tavoitetaso Tavoitetaso

Mittarit 2026 2025 Tp2024
Pelastugoiminnan tehtavamaara 4 050 4050 4104
¥ ksikbiden yhteenlaskettu henkildmaara 4 5 437
pelastustoiminnan tehtavassa '
Ensimmaisen yEsikin toimintavalmiusaika (m 215 min 915 min 9:28 min
Palotarkastusten valk ontasuunnitelman
toteutuminen 100 % 100 % 79 %
(valvont akohteet A1-A8, hoito- ja 1.800 1.800 1.506
hualtolaitokset, omavalvont akohteet)
Turvallisuuskoulutukseen ja -viestinta3n
osallistuneet henkildt < LA < LLL 2

Henkilosto

Pohjois-Savon pelastuslaitoksen tydnantajakuva on hyva. Henkilékuntamme uskoo tulevai-
suuteen, seka viestii pelastuslaitoksesta positiivisesti arjen ja talouden merkittavista haas-
teista huolimatta.

Pohjois-Savon pelastustoimen palvelutasopaatoksen laadinnan yhteydessa méaariteltiin pe-
lastustoiminnan palvelujarjestelman mukainen pelastusasemaluokitus (erityisvalmius, pe-
rusvalmius ja paivapelastusasema). Erityisvalmiuden pelastusasemat tuottavat koko maa-
kunnan alueella laaja-alaista erityisvalmiutta ja perusvalmiuden pelastusasemat
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perusvalmiutta omalle toiminta-alueelle. Pelastusasemaluokitus vaikuttaa pelastusasemalla
tydskentelevan henkilékunnan osaamisprofiilin, joka on siséllytetty pelastushenkilokunnan
rekrytointi-ilmoituksiin. Nain pelastuslaitos huomioi jo rekrytointitoimenpiteiden yhteydessa
henkilokunnan osaamisprofiilivaatimukset pelastusasemakohtaisesti.

Pelastustoimen palvelutasopdatods vuosille 2024 - 2027 siséltda kehittdmissuunnitelman.
Kehittamissuunnitelmassa on nostettu yhdeksi keihd&nkarjeksi henkiléston kehittdmisen,
osaamisprofiilin maarittdmisen ja tydhyvinvoinnin kehittamisen. Taustalla on tunnistettu to-
siasia, jonka mukaan Pohjois-Savon pelastuslaitoksen suurin pddoma on osaava ja moti-
voitunut henkilokunta. Hyvinvoiva ja osaava henkilékunta tuottaa pelastuslaitoksen lakisaa-
teiset ja asiakaslahtoiset palvelut Pohjois-Savon maakunnan alueella. Esimerkiksi valvon-
tatoiminnan tavoitteiden toteutuminen edellyttaa palvelutasopaatoksen mukaisia valvonta-
resursseja. Henkilostosuunnittelulla ennakoidaan henkilostdn osaamisen, maarén ja koh-
dentamisen tarvetta. Henkiloston ja tyéhyvinvoinnin kehittamista tullaan toteuttamaan pal-
velutasopdatdskauden aikana kiintedssa yhteistydssa Pohjois-Savon hyvinvointialueen
henkiloston kehittdmispalveluiden kanssa.

Pelastustoimi ja turvallisuuspalvelut -toimialalla tydéskentelee 310 vakinaista ja maaraai-
kaista henkilod seka lisaksi 392 tydsopimussuhteista sopimuspelastajaa.
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5.5Strategia- ja konsernipalvelut

5.5.1 Konsernihallinto

Muutettu *) Muutos
TP 2024 TA 2025 TA 2026
€ %
Toimintatuotot 46 143 141 2 -1,4%
Toimintakulut **) -17 407 -1 652 -24 791 -23 139| 1400,7 %
Toimintakate -17 361 -1 509 -24 650 -23141| 1533,5%

Toimintakate on sitova tawite.

*) uudet ta2025 muutokset kéasitelldén av 22.12.2025

**) Toimintakulut / ta 2026 sis. Pshva:n tasausmaksun 13,9 M€

Hyvinvointialuejohtajan tehtéavana on toimia hyvinvointialuekonsernin johtajana, ja aktiivi-
sella omistajaohjauksella myotavaikuttaa hanen ohjattavakseen maarattyjen yhtididen hal-
lintoon ja toimintaan. Hyvinvointialuejohtaja vastaa konserniohjauksen taytantéénpanosta.

Strategisen johtamisen tavoitteena on jarjestamisvastuullisen palveluiden johtaminen osaksi
uutta organisaatiorakennetta, toiminta- ja taloussuunnittelua sekéa onnistuneen muutospro-
sessin varmistaminen. Hallitun siirtyméan johtamisessa painopisteita ovat tietojarjestelmien
toimivuus, varautuminen, henkilostosiirrot seka talous- ja henkildstohallinnon toimivuus.

Tiedolla johtaminen on konsernihallinnon tarkein tytkalu. Johtamisessa ja suunnittelutyossa
on tunnistettu muun muassa seuraavia konsernihallinnolle kuuluvia vastuita:
e hyvinvointialueen strategian toteutumisen seuranta,
e rahojen riittdmisen seuranta,
e tiedon tuottaminen organisaation eri tasoille (strateginen, taktinen, operatiivinen),
e jarjestamisvastuun alaisten palveluiden seuraaminen yhtena kokonaisuutena.
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5.5.2 Hallintopalvelut
Muutettu *) Muutos
TP 2024 s TA 2026
%

Toimintatuotot 6 976 6 203 5942 -261| -42%
Valmistus omaan kayttoon 1057 1461 1284 177 -12,1 %
Toimintakulut -101 783 -105 363 -105 078 285 -0,3%
Toimintakate -93 750 -97 699 -97 852 -153| 0,2 %

Toimintakate on sitova tawite.
*) uudet ta2025 muutokset kéasitelldan av 22.12.2025

Toimintaymparistén kuvaus

Yleishallinto jarjestaa hyvinvointialueen toimielin-, asianhallinta-, ja arkistopalvelut.

Hyvinvointialueen toimielinorganisaatio ja lakisdéateiset vaikuttamistoimielimet on kuvattu ta-
loussuunnitelman sivulla 6.

Toimielinpalvelut tuottavat toimielinten esityslistat, poytékirjat seka toimielinsihteeripalvelut
keskitetysti. Keskitetylla toimintamallilla varmistetaan yhdenmukaiset toimielinpalvelut kaik-
kiin toimielimiin.

Asianhallinta- ja arkistopalvelut tarjoavat hyvinvointialueelle keskitetysti muun muassa Kkir-
jaamo- ja arkistopalveluita. Oikeudelliset palvelut tuottavat lainopilliset ja tietosuojaan liitty-
vat palvelut.

Kiinteistéhallinnon toiminta keskittyy kiinteistdjen ja toimitilojen omistamiseen, vuokraami-
seen, yllapitoon, kehittamiseen ja hallintaan liittyviin tehtéviin, seka kiinteisto- ja toimitilastra-
tegisten tavoitteiden ja linjausten mukaiseen toimintaan. Liséksi kiinteistohallinto vastaa
Pohjois-Savon hyvinvointialueen rakennusinvestointisuunnitelman ja rakennushankkeiden
toteuttamisesta. Kiinteistohallinnon toimintaa ohjaavat aluehallituksessa 2.12.2024 paatetyt
kiinteisto- ja toimitilastrategiset tavoitteet ja linjaukset.

Kunnilta 3+1 mallilla vuokrattujen toimitilojen vuokrasopimukset paattyvat 31.12.2025, joka
tarkoittaa, etté vuokrasopimukset neuvotellaan uudelleen vuoden 2025 aikana. Hyvinvointi-
alueen tavoitteena on alentaa vuokrakustannuksia.

Hankinta- ja tukipalvelut vastaavat hyvinvointialueen hankinta- ja logistiikkapalvelujen seka
ruoka-, laitos-, valine- ja tekstiilihuoltopalvelujen tuottamisesta. Hyvinvointialueen hankinta-
palvelut on keskitetty ja niité johdetaan keskitetysti. Toimialat vastaavat itse hankintatarpei-
den tunnistamisesta ja tarjouspyyntojen sisdltdvaatimusten maarittelysta yhteistydssa han-
kintapalvelujen kanssa. Kynnysarvon ylittdvat hankinnat kilpailutetaan joko hankintapalve-
luissa tai yhteishankintayksikdiden toimesta.
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Servica Oy tuottaa In-house-yhtiobna hyvinvointialueen ruoka-, laitos-, apuvdline- ja vali-
nehuollon, logistiikan palvelut seka lahettipalvelut. Hallintopalveluiden tukipalvelujen asian-
tuntijat koordinoivat palvelujen tuottamista, tilaavat kyseessé olevat palvelut keskitetysti hy-
vinvointialuetasoisesti, ja valvovat sopimusten noudattamista. Hallintopalveluiden painopis-
tealue on yhtenaisen toimintatavan muodostaminen ja yllapitaminen joka palveluun.

Viestinta- ja markkinointiyksikkd suunnittelee, ohjaa, mittaa ja kehittda hyvinvointialueen
viestinnan kokonaisuutta seka hallinnoi viestinnan kanavia. Yksikko tarjoaa asiantunte-
musta ja tukea viestinnan suunnittelussa ja toteuttamisessa seka suunnittelee ja toteuttaa
koko organisaatiota koskevien strategisesti keskeisten aiheiden viestintad. Hyvinvointialu-
een strategia, aluehallituksen hyvaksymat viestinnan linjaukset sekd hajautetun viestinnan
periaatteet ohjaavat viestintaa ja markkinointia ja resurssien kohdistamista. Viestinta- ja
markkinointiyksikon keskeisia kohderyhmia ovat hyvinvointialueen asiakkaat, asukkaat ja
tyontekijat. Tydn tavoitteena on asukkaiden ohjaaminen oikeiden palveluiden pariin, tiedot-
taminen hyvinvointialueen uudistuksista seka tyontekijdiden ohjaaminen heidén tarvitse-
mansa tiedon aarelle ja tiedottaminen heitd koskevista muutoksista. Painopiste on digitaali-
sissa kanavissa, joissa keskitytadn helposti ymmarrettavien ja saavutettavien siséltdjen jul-
kaisuun. Vuonna 2026 keskeista on laajan pshyvinvointialue.fi-verkkosivuston uudistus. Li-
saksi vuonna 2025 kayttbonotetun OmaSavo-digipalvelukokonaisuuden tehostettua mark-
kinointiviestintaa jatketaan.

Lain aiheuttamat muutokset

Uusi hankintalaki astunee voimaan 1.1.2026. Silla on merkittavia vaikutuksia hyvinvointialu-
een omaan toimintaan seka sen in-house-yhtididen toimintaan ja talouteen.

Toiminnan painopistealueet

Toiminnan painopisteet hallintopalveluissa vuonna 2026 keskittyvat kaynnissa oleviin stra-
tegisiin hankkeisiin seka tuottavuus- ja taloudellisuusohjelman mukaisiin toimiin.

Hallintopalveluiden strategiset hankkeet on kuvattu alla:

Yleishallinto:
e Hallinnollisen asioinnin sahkdistaminen ja arkistojen digitalisointi

Kiinteistohallinto:
¢ Kiinteist6- ja toimitilastrategisten tavoitteiden ja linjausten mukaiset painopisteet
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Tukipalvelut :
e Tukipalvelujen optimointi HVA:n palveluverkon mukaisesti
¢ In-house-kumppanuuden kiinnittdminen tukipalvelujen kokonaispalveluketjuun
e Hankintoihin liittyvien sopimusten optimointi hyvinvointialueen nakdkulmasta
e Henkild- ja materiaalilogistiikan jatkokehittdminen tehtyjen selvitysten perusteella

Toimielinorganisaatio:

e Toimielinorganisaation osalta toiminnan painopisteena on sujuva ja taloudellinen
paatoksentekomenettely, joka tukee hyvinvointialueen toimintaa.

Viestinta- ja markkinointiyksikko:
e Asukasviestinnan kehittaminen
e Pshyvinvointialue.fi-verkkosivujen uudistaminen ja kehittdminen
e OmaSavo-digipalveluiden asiakasmarkkinoinnin jatkaminen
e Hyvinvointialueen brandin ja sen tunnettuuden kehittdminen

Talouden tasapainon saavuttaminen

Hallintopalveluissa talouden tasapainoa haetaan strategisten hankkeiden kautta ja tuotta-
vuus- ja taloudellisuusohjelman mukaisilla toimilla.

Tavoitteet/toimenpiteet

Hallintopalveluiden tavoitteena on turvata sujuvat, yhdenmukaiset ja toimivat hallinnolliset
ja tukipalvelut koko hyvinvointialueelle tehokkaasti ja taloudellisesti.

Henkilosto

Hallintopalveluiden henkiléstomaara tulee olemaan vuonna 2026 keskim&éarin 95.
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5.5.3 Henkiléstopalvelut
Muutettu *) Muutos
TP 2024 s TA 2026
%

Toimintatuotot 3941 4 141 4 224 83| 2,0%
Toimintakulut -61 335 -60 140 -59 676 464 -0,8%
Toimintakate -57 394 -55 999 -55 452 547| -1,0%

Toimintakate on sitova tawoite.

*) uudet ta2025 muutokset kasitellaan av 22.12.2025

Toimintaympariston kuvaus

Henkilostopalveluiden ydinyksikko jarjestaa seuraavia keskitettyja henkilostdasioiden tuki-
palveluja: rekrytointipalvelut, palkanmaksu- ja palvelussuhdepalvelut, tydhyvinvointipalve-
lut, tydsuojelupalvelut. Liséksi keskitettyind palveluina ovat hoitotydn akuuttisijaisvalitys
seka keskitetty sihteeripalvelu silta osin kuin resursseja on siirtynyt keskitettyihin palveluihin.

Henkilostohallinnon toimialan keskeinen tehtdva on henkildstévoimavarojen turvaaminen.
Paaministeri Orpon hallitusohjelman mukaisesti hallitus on ryhtynyt toimiin hyvinvointiyhteis-
kunnan palveluiden saatavuutta uhkaavan sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoi-
men henkildstdn vajeen turvaamistoimien osalta. TAma vaatii seka lyhyen etté pitkan aika-
valin toimia. Hallitusohjelma taydentéaa ja laajentaa edellisella hallituskaudella kéynnissé ol-
lutta sosiaali- ja terveysalan henkiloston riittdvyyden ja saatavuuden ohjelmaa, ja siséltaa
paattyneen hallitusohjelman strategisessa tiekartassa vuosille 2022—2027 ehdotettuja toi-
menpiteitd. Hyvinvointialueella on lisaksi selvitetty henkildstén saatavuuden ennuste, ja
suunniteltu hyvinvointialuetasoiset toimet vuoteen 2030 saakka.

Henkiloston riittdvyyden ja saatavuuden varmistamisessa ovat apuna muun muassa:
e riittavat koulutusmaarat oppilaitoksissa
e koulutuksen sisaltdjen kehittdminen ja osaamisen vahvistaminen
e tydnjaon ja tydn organisoimisen uudistaminen
e teknologisten ratkaisujen monipuolinen hyddyntaminen seka
e tyOssa jaksamisen ja hyvan tyon edellytysten parantaminen eri keinoin Suomessa
(https://stm.fi/sotehenkilosto/ohjelma).

Toiminnan painopistealueet

Henkilostostrategiassa painopisteena on edelleen oman henkiléstén ensisijaisuus palvelui-
den tuottamisessa. Hyvinvointialueen henkiléstéasioiden kehittdmisessé on tunnistettu vah-
vuudeksi rakentavaan vuoropuheluun ja yhteistydhén perustuva yhteistoimintajarjestelma.
Henkildstohallinnon palvelussuhdepalveluissa toteutetaan muun muassa keskitetty tyonan-
tajan palvelussuhdeneuvonta, pois lukien ESS-henkil6tietojarjestelman ja palkanlaskennan
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neuvonta, joista vastaa Monetra Oy. Palkanlaskentapalveluista vastaa talla hetkelld in-
house-yhtié Monetra. Monetra Oy:n kanssa on sovittu yhteisista tuottavuustoimista vuodelle
2026.

Palvelussuhdepalveluiden osalta toimeenpannaan palkkaharmonisaatioty6ta palkkojen yh-
denmukaistamiseksi Kunta- ja hyvinvointialuetybnantajien ohjeistuksen mukaisesti. Toi-
meenpanossa kaytetddn kansallisesti kehittamis- ja jarjestelyvaraerien kohdentamista palk-
kauksen kehittdmiseen.

Keskitetyissa rekrytointipalveluissa vuodelle 2026 tavoitteena on rekrytointiprosessin tehok-
kuus ja erityinen tuki toimialoille erityisesti vaikeasti rekrytoitavissa ammattiryhmissa (laaka-
rit, sosiaalityontekijat, psykologit). Vuonna 2026 juurrutetaan edelleen tydnantajamielikuva-
tyoté ja huolehditaan tehokkaasta markkinointiviestinnasta yhdesséa viestinnan (hallintopal-
velut) kanssa.

Pohjois-Savon hyvinvointialueella panostamme tydntekijéiden osaamisen vahvistamiseen
ja valmentavaan johtamiseen. Vahvistamme henkiléston osallisuutta oman tyénsa suunnit-
teluun ja koko hyvinvointialueen toiminnan kehittamiseen. Henkiléstéhallinnon tukipalve-
luina ty6hyvinvointi- ja tydsuojelupalvelut toimivat keskitetysti. Tyohyvinvointia ja tyokykya
yllapitavat ja edistavat palvelut seka tydsuojelu tuotetaan esihenkildiden ja muun henkilos-
ton tyokykyjohtamisen tueksi. Tavoitteena on yhdenmukainen ja vaikuttava tyokykyjohtami-
nen ennaltaehkaisevasti ja tehostetusti yksilon, tydyhteison ja johtamisen nakokulmasta. Li-
saksi henkilostohallinnossa on jarjestdmisvastuulla in-house-yhtion Jarviseudun tyoterveys
Oy:n tyoterveyshuollon kumppanuus ja sopimus koko hyvinvointialueelle. Jarviseudun ty6-
terveys Oy:n kanssa on sovittu erillisista tuottavuustoimista vuodelle 2026.

Seka tyoturvallisuuslain etta tyéterveyshuoltolain noudattaminen tydpaikoilla ehkaisee tyon-
tekijan terveydelle aiheutuvia vaaroja ja haittoja seka mahdollistaa tyohyvinvoinnin perus-
asioiden saavuttamisen. Tydelaman muiden lakien noudattaminen ty®paikalla vahvistaa
mya0s ty6hyvinvoinnin perustaa.

Hyva tyoturvallisuus, ty6terveys ja tyohyvinvointi ovat jokaisen tyopaikan etu. Ne lisaavat
tyon vetovoimaisuutta ja vaikuttavat tydssa onnistumiseen.

Tyb6hyvinvoinnin kannalta keskeisia asioita ovat;

e tyOpaikan toiminta- ja johtamistavat

e ammattitaito ja osaaminen

e oman tyon sisallon mielekkyys

e tyOyhteistn toiminta

e vaikuttamisen, osallistumisen ja kouluttautumisen mahdollisuudet ty6ssa

e tyOntekijan terveydentila ja tyokyky seka

e tydn ja muun eldman yhteensovittamisen mahdollisuus Tydhyvinvointi - Sosiaali- ja
terveysministerio



https://stm.fi/tyohyvinvointi
https://stm.fi/tyohyvinvointi
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Keskitetyn hoitotydn akuuttisijaisvalityksen osalta toimeenpannaan erillisen selvityksen mu-
kaisia kehittamistoimia vuodelle 2026. Hoitotydn henkildstovuokrauksen ja keikkatyon maa-
rarahat ovat palvelutuotannon toimialoilla, mutta yhteistydssa toimialojen kanssa kyseisten
kustannusten koordinointia tuetaan keskitetysti myos henkilésthallinnosta. La&karityon
henkilostovuokrauksesta ja ostopalveluista koordinointivastuu on yleisten palveluiden toi-
mialalla.

Keskitetyt sihteeripalvelut tuottavat hyvinvointialueen laajuisesti hallinnollisia- ja osastonsih-
teeripalveluja seka tekstinkasittelypalveluja koko hyvinvointialueelle

Talouden tasapainon saavuttaminen

Talouden tasapainottamiseksi henkilostohallinnon omalla toimialalla (sek& poikkihallinnolli-
sesti kaikilla toimialoilla) merkittavin talouden sopeuttaminen kohdentuu edelleen sairaus-
poissaolojen hallintaan. Liséksi automatisaation edetesséa ennakoidaan muutoksia sihteeri-
palveluihin (mm. puheentunnistuksen digitalisaatio).
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Tavoitteet/toimenpiteet

Seurantamittarit yksikaittain Vuosi 2026

Palvelussuhdeyksikko Esihenkil6ille koulutuksia joka kuukausi.
Palvelussuhdeasioiden palvelupostin kéasittely
alle 7 paivaa.

Tyo6hyvinvointiyksikko Sairauspoissaolot alle 18kalenteripaivaa / tyén-
tekija.

Aino Health esihenkilbtydssa halytysrajoihin rea-
goidaan 90 %:sti

Tyo6hyvinvointikyselyssa QWL-indeksi paranee
vuoden 2025 tasosta.

Korvaavan tybén maarat hyvinvointitasoisesti yli
10 000 péivaa.

Tyo6suojeluyksikko Vaaratapahtumailmoitukset ja niiden kasittely
(100 %)

Riskienarviointi kaikkiin yksikéihin (100 %)

Rekrytointiyksikko Rekrytointiprosessien ammattikohtaiset tilastot
Keskitetty sijaishallinta Varahenkiloston kayttdaste on 100 %.
Keskitetyt sihteeripalvelut Osastosihteeripalvelut: palvelusopimuksen ta-

soon kohdistuva resurssitavoite 88 %.

Valmentava tyokulttuuri Toimialakohtaiset yhteisokeskustelut toteutuvat
saanndllisesti ja vahintdan 4 kertaa vuodessa.

Henkilosto

Suurimmat henkilostoryhmaéat henkildstéhallinnossa ovat hoitotydn varahenkilét noin 300 htv
ja sihteerihenkildsté noin 470 htv.
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5.5.4 Talouspalvelut

TP 2024 Mﬁxtggzus*) TA 2026 Muutos
€ %
Toimintatuotot 1653 1472 1670 198| 135%
Toimintakulut -12 311 -12 245 -13 911 -1666| 13,6 %
Toimintakate -10 658 -10 773 -12 241 -1468| 13,6 %

Toimintakate on sitova tawoite.

*) uudet ta2025 muutokset kasitellaan av 22.12.2025

Taloushallinnon palvelut

Laskutus
Pohjois-Savon hyvinvointialueella laskutusyksikkd vastaa asiakas- ja potilastietojarjestel-
mien kautta tulevasta asiakaslaskutusprosessista.

Laskutusyksikoélle kuuluu laskutuksen tekninen toteutus siséltden mm. valmistelutehtavat
laskujen lahettamiseksi, asiakaspalvelun ja maksukattoasiat. Laskutusyksikko osallistuu tii-
viisti laskutuksen menetelmien ja laskutusprosessien kehittamiseen yhteistydssa hyvinvoin-
tialueen myyntireskontrapalvelujen tuottajan, Monetra Pohjois-Savon kanssa. Lisaksi lasku-
tusyksikossa maaritelladn sosiaali- ja terveydenhuollon tulosidonnaiset asiakasmaksut, teh-
daan asiakasmaksupaatokset seka kasitellaan asiakasmaksujen alentamis- ja perimatta jat-
tamista koskevat hakemukset. Tehtavana on myos valmistella asiakasmaksuhinnasto alue-
valtuustoa varten toimialojen esitysten pohjalta.

Vuoden 2025 aikana kaynnistyi yhteisen potilastietojarjestelmén hankintaprojekti, jossa las-
kutusyksikkd on tiiviisti mukana. Yhteinen potilastietojarjestelma tarkoittaa myds terveyden-
huollon laskutusjarjestelmén uudistumista erikoissairaanhoidon laskutuksen osalta, ja on
tarkoituksena ottaa kayttoon kevaan 2026 aikana. Laskutusyksikké on mukana myés uuden
sosiaalihuollon asiakastietojarjestelman kayttéonottoprojektissa, joka jatkuu vuodelle 2026.

Rahoitus

Rahoituksen hoitamiseen kuuluu pitkaaikaisten lainojen otto hyvinvointialueen investointei-
hin ja siihen liittyvat lainanottovaltuusneuvottelut, lainasalkun hoito, maksuvalmiuden tur-
vaaminen tarvittaessa lyhytaikaisella lainanotolla ja limiiteillda, maksuaika- ja luottokorttien
hallinnointi seka varallisuuden hoito riskittomilla maaraaikaistalletuksilla.

Sosiaalirahoitus

Sosiaalirahoitusyksikko toimii Pohjois-Savon hyvinvointialueella sosiaalityon toimialojen tu-
kipalveluna osallistumalla ty6ikaisten, perhepalveluiden ja ikaantyneiden palvelutehtévien
talouden suunnitteluun, kehittamiseen ja palveluiden toimeenpanoon muun muassa etuuk-
sien maksatuksen, perinnan ja korvauskasittelyn osalta.
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Sosiaalirahoitusyksikdssa tehdaan taydentavan toimeentulotuen ratkaisutyota, kasitellaan
asiakkaiden valitystilin varoja ja sosiaalisen luototuksen rahaliikennetta. Sosiaalirahoitusyk-
sikkd vastaa lastensuojelun perinnasta, lasten itsenaistymisvarojen kasittelysta seka osal-
listuu perhehoidon sopimusten valmistelutydhon. Sosiaalirahoitusyksikdsséa tehdaan kun-
touttavan ty6toiminnan, sosiaalisen kuntoutuksen ja kotoutumislain mukaisten korvausten
korvaushakemukset. Sosiaalirahoitusyksikko tarjoaa talouden nakdkulmasta asiakaspalve-
lua tyoikaisten, perhepalveluiden ja lastensuojelun sosiaalitydn tukena seké perheoikeudel-
listen palvelujen toimistotyon nakékulmasta.

Sosiaalirahoitusyksikké on osallistunut aktiivisesti uuden sosiaalitoimen asiakastietojarjes-
telma Sagan suunnitteluun ja kehittdAmiseen syksysta 2023 asti. Vuoden 2026 aikana sosi-
aalirahoitusyksikon tarkoituksena on yhtenaistaa ja keskittéaa palvelujaan seké toimintojaan
uuden asiakastietojarjestelméan kayttoéonoton myota, samalla tehostaen ja sujuvoittaen tyon
tekemista.

Controllerpalvelut

Controllerpalvelut vastaavat taloussuunnitelman laadinnasta, kustannuslaskennasta, talou-
den raportoinnista seka siita, etta raportointijarjestelmat tuottavat tarvittavat taloustiedot.
Toimialoille ja muille organisaatioyksikaille jarjestetaan riittdva tuki, jotta organisaation eri
yksikot saavat oikeat ja riittdvat tiedot hyvinvointialueen ja yksikdiden toiminnasta ja talou-
desta.

Pohjois-Savon hyvinvointialueella on kaynnissa kehitysprojekti, jonka tavoitteena on uudis-
taa taloushallinnon tietojarjestelmat ja prosessit vastaamaan laajentuneen toimintaymparis-
ton tarpeita. Tavoitteena on kustannustehokas, joustava ja ajanmukainen taloushallinnon
jarjestelmakokonaisuus, joka tukee parhaalla mahdollisella tavalla talouden seurantaa ja
suunnittelua. Uudistus toteutetaan vaiheittain, yksi jarjestelma kerrallaan. Vaiheistus sovite-
taan yhteen muiden hyvinvointialueella kdynnissa olevien ICT-hankkeiden kanssa, asian-
tuntijaresurssien saatavuus huomioiden.

Kustannuslaskenta- seka talous- ja henkiléstosuunnittelujarjestelmien hankinnat on kayn-
nistetty vuoden 2025 aikana. Jarjestelmien hankintakumppaneina toimivat Sansia ja Istekki.
Vuoden 2026 aikana tavoitteena on saada uusi kustannuslaskentajarjestelma tuotantokayt-
toon. Talous- ja henkiléstosuunnittelujarjestelman osalta tavoitteena on, etta vuoden 2027
talousarvio voidaan laatia uudella jarjestelmalla. Talousraportoinnin tytkalujen kehittdmista
jatketaan osana jarjestelmauudistusta. Selvitystyd ja suunnittelu organisaation Master Da-
tan hallinnasta seka taloushallintajarjestelman uudistamisesta jatkuvat.

Kirjanpito- ja tilinpaatospalvelut

Talouspalvelut-yksikon keskeisimpia tehtavia ovat ostolaskuprosessin toteuttaminen ja ke-
hittdminen yhteisty6ssa hyvinvointialueen toimintayksikdiden ja Monetra Oy:n kanssa, seka
tilinp&atdsprosessin toteuttaminen hyvinvointialuelain mukaisesti. Hyvinvointialueen talous-
palvelut vastaavat kirjanpidon toteumasta, reskontrien toiminnasta ja kierron valvonnasta.
Kirjanpitopalvelut tuottaa Monetra Oy, ja jonka ohjaamisesta, valvonnasta ja
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oikeellisuudesta kirjanpidon osalta vastaa talouspalvelut. Talouspalveluihin kuuluu myés ar-
vonlisé- ja muiden veroasioiden hoitaminen. Talouspalveluihin kuuluu myds Puijon sairaalan
kanttiinin toiminta. Talouspalvelut kouluttavat ja ohjeistavat hyvinvointialueen henkilostoa
vastuualueisiinsa kuuluvissa aiheissa, ja vastaavat talousprosesseihin liittyvien jarjestel-
mien kehittamisesta.

Omistajaohjaus

Vastuu omistajaohjauksesta on myos osa talouspalveluiden toimintaa. Omistajaohjauksen
tehtaviin kuuluu omistajaohjaukseen liittyvien asioiden valmistelu aluehallitukselle seka
omistajaohjaus- ja talousjaostolle hallintosd&dnnodn 32 § pykalan mukaisissa tehtavissa, hy-
vinvointialueen edustaminen hyvinvointialueen omistamien yhteiséjen toimielimissa jaoston
paatoksen mukaan sek& hyvinvointialueen edustaminen neuvotteluissa, jotka koskevat hy-
vinvointialueen omistamia yhteisgja.

Talouden tasapainon saavuttaminen

Talouspalveluiden toimiala osallistuu omalta osaltaan taloudellisuus- ja tuottavuusohjelman
toteuttamiseen.

Henkilosto

Henkildstomuutoksia on tulossa yhteistoimintaneuvottelun toimeenpanossa muun muassa
controllertoimintoihin.
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5.5.5 Strategia ja kehittaminen
1TAL151

. e Muutettu *) Muutos
Strategia ja kehittdminen TP 2024 TA 2025 TA 2026

€ %
Toimintatuotot 6 043 5708 6 158 450 7,9%
Valmistus omaan kayttoon 319 362 415 53| 14,6 %
Toimintakulut -72 527 -75 000 -83 645 -8645| 115%
Toimintakate -66 165 -68 930 -77 072 -8142| 11,8%
Toimintakate on sitova tawoite.
*) uudet ta2025 muutokset kéasitelldan av 22.12.2025
1TAL152
. . Muutettu *) Muutos
Tutkimukset ja hankkeet TP 2024 TA 2025 TA 2026
€ %

Toimintatuotot 23430 26 000 8 254 -17 746| -68,3 %
Toimintakulut -22 107 -26 000 -8 254 17 746 -68,3 %
Toimintakate 1323 0 0 0

Toimintakate on sitova tawoite.

*) uudet ta2025 muutokset kasitelldan av 22.12.2025

Toimintaymparistén kuvaus

Toimialalla toimii viisi palvelualuetta koko hyvinvointialueen strategisen toiminnan tukena.
Tutkimus on hyvinvointialueen toiminnan perusta. Teemme ty6td paremmin voivien asuk-
kaiden eteen, jotta hyvinvointialueella olisi vahemman asiakkaita. Huolehdimme siita, etta
hyvinvointialue on paras paikka oppia seka opiskelijoille ettd ammattilaisille. Me varmis-
tamme tietoturvallisen ja sujuvan tyonteon seka tuloksellisen kehittdmisen minimaalisella
byrokratialla. Toimimme tukena kehittamisen hallinnoinnissa, jotta ammattilaiset voivat kes-
kittya kehittdmiseen. Ylla mainitut sitovat taloustavoitteet sisaltavét ulkoisella rahoituksella
toteutettavat tutkimus- ja kehittamishankkeet. Varsinaisen toiminnan toimintakulut ovat
-83,6 miljoonaa euroa, toimintatuotot 6,6 miljoonaa euroa ja toimintakate -77,1 miljoonaa
euroa.

Strategia- ja kehittdminen toimialalla on koko hyvinvointialueelle yhteisia keskitettyja tutki-
mus-, koulutus- ja kehittdmis- seka asiantuntijapalveluja seuraavasti:

e asiakkuudet- ja laatu
o (muun muassa asiakas- ja potilasturvallisuus, sote-valmiuskeskus seka

HYTE- ja osallisuuspalvelut)
e ICMT-palvelut ja kehittdminen
o mukaan lukien kehittdmispalvelut ja ulkoisten kehittdmishankkeiden hallin-
nointi (hakevoimala)
e tutkimus- ja innovaatiopalvelut
e koulutuspalvelut
¢ tietojohtaminen
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Lain aiheuttamat muutokset

Toimialan palvelut ovat valtaosin lakisdateisia tai tukevat lakisaateisten palveluiden jarjes-
tAmista:

o lakis&dateinen tutkimus- ja koulutustoiminta

(yliopistosairaalaa yllapitava hyvinvointialue)

e tietoturva, tietosuoja ja tiedonhallinta

e tieto- ja laitehallinto (ICMT)

e hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen ja osallisuus

e potilas- ja sosiaaliasiamiestoiminta

e SOTE-valmius ja varautuminen (sote-valmiuskeskus)

e SOTE-valvonta

e tietojohtaminen

e potilas- ja asiakasturvallisuus

e asiakaspalautteet (THL)

Toiminnan painopistealueet

Toimialan painopistealueet on tarkemmin kuvattu palvelualueiden toimintaa kuvaavassa
kappaleessa yhdeksan (Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen Pohjois-Savossa) ja
kymmenen (strateginen kehittaminen).

Tavoitteet/toimenpiteet

Toimialan tavoitteet on kuvattu tarkemmin kappaleissa yhdekséan (Hyvinvoinnin ja terveyden
edistdminen Pohjois-Savossa) ja kymmenen (strateginen kehittdminen).

Talousarvioon liittyvia riskeja ja huomioita:

e Akillisista muutostarpeista voi aiheutua haittaa palvelutoiminnalle tai tasta aiheutuu
riski talousarvion ylittymiselle, koska muutostarpeisiin ei voida vastata ilman lisare-
sursointia.

e Keskitetyn laitehallintapalvelun laiteostoja voidaan toteuttaa méaararahojen puitteissa
ja ylittavalta osalta ne voidaan toteuttaa vain yksikdiden maararahoista.

e |sot hankkeet eivat etene suunnitellusti (esim. migraatiot ja integraatiot, APTJ) ja
tasta aiheutuu riski talousarvion ylittymiselle.

e EVO-koulutuskorvauksen leikkauksen vaikutuksia on viela vaikea taysin arvioida,
vaan ne tarkentuvat vuoden 2026 aikana (Arvio hyvinvointialueen tasolla n. -1,8 mil-
joonaa euroa)
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e Vuonna 2025 paattyvat monet sote-uudistukseen liittyvat isot valtionavustushank-
keet, ja joudumme suunnittelemaan useiden tehtavien resurssoinnin budjettirahoit-
teisesti (katso alla).

Henkilosto

Toimialalla tydskentelee vuonna 2026 noin 170 henkiléa (henkildtydvuosia, budijettirahoit-
teinen henkil6std). Toimialan henkiloston kokonaismaara vaihtelee merkittavasti johtuen ul-
kopuolisella rahoituksella toteutettavista, méaardaikaisista kehittdmis- ja tutkimushak-
keista/projekteista. Vuonna 2025 loppuvat monet sote-uudistukseen liittyvat isot valtion-
avustushankkeet, josta syysta ensi vuonna toimialan ulkoisella rahoituksella tyéskenteleva
henkilostomaara laskee merkittavasti, noin 30 henkilétydvuotta. Taman vuoksi joudumme
suunnittelemaan useiden tehtdvien resurssoinnin budjettirahoitteisesti. Naita pysyvia ja
maaraaikaisia tehtavia tarvitaan muun muassa digikehittdmiseen ja analytiikkaan, seka iso-
jen valtionavustushankkeiden asianmukaiseen loppuraportointiin, jotta toiminnot voidaan
turvata vuodelle 2026 (budjettirahoitteinen nettomuutos noin 6,5 henkilotydvuotta lisaa).
Muutos pyritaan rahoittamaan muuta toimintaa sopeuttamalla, muun muassa ostopalve-
luista.
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6 Laskelmat

6.1Tuloslaskelma

TULOSLASKELMA, 1000 €
Alkuperdinen  Muutettu *)

TP 2024 TA 2025 TA 2025 TA 2026 TS 2027 TS 2028

Toimintatuotot 278 768 282 781 288 949 288 221 290 688 299 408
Myyntituotot 132 097 134 050 137 040 148 403
Maksutuotot 101 740 101 538 103 189 107 173
Tuet ja avustukset 26 088 32373 32 107 15 309
Muut toimintatuotot 18 843 14 820 16 613 17 336
Valmistus omaan kayttéon 1376 1823 1823 1698 1700 1800
Toimintakulut -1 508 967 -1 575 818 -1 545 962 -1 565 831 -1 575989 -1 585 578
Henkildstokulut -710 604 -762 133 -739 789 -767 552
Palvelujen ostot -531 432 -539 975 -543 181 -525 452
Aineet, tarvikkeet ja tavarat -136 027 -136 481 -131 116 -139 320
Avustukset -38 476 -40 152 -39 432 -39 641
Muut toimintakulut -92 428 -97 077 -92 444 -93 867
TOIMINTAKATE -1 228 823 -1 291 214 -1 255 190 -1 275912 -1 283 601 -1 284 370
Valtion rahoitus 1204 223 1287 943 1289 049 1328 983 1378 000 1 407 000
Rahoitustuotot ja -kulut -8 911 -8 532 -6 906 -9 979 -10 979 -12 979

Korkotuotot 7 627 4 470 2435 2 502

Muut rahoitustuotot 267 200 1722 200

Korkokulut -16 783 -13 200 -11 060 -12 679

Muut rahoituskulut -22 -2 -2 -3
VUOSIKATE -33 511 -11 803 26 953 43 093 83 419 109 651
Poistot ja arvonalentumiset -34 310 -36 049 -29 307 -35 616 -36 043 -36 764

Suunnitelman mukaiset poistot -34 310 -36 049 -29 307 -35 616 -36 043 -36 764
Satunnaiset erat 0 1 000 500 0 0 0
TILIKAUDEN TULOS -67 821 -46 852 -1 854 7477 47 376 72 887
Poistoeron liséys (-) tai vahennys (+ -28 34 34 8 0 0
TILIKAUDEN YLI-/ALIJAAMA -67 849 -46 818 -1 820 7 485 47 376 72 887
Toimintatuotot/Toimintakulut, % 18,46 17,92 18,67 18,39 18,42 18,86
Vuosikate/Poistot, % -97,67 -32,74 91,97 120,99 231,44 298,26

*) ta2025 muutokset kasitellaan av 22.12.2025
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6.2 Investoinnit
INVESTOINTIOSA, 1000 € Alkuperdinen  Muutettu *)
TP 2024 TA 2025 TA 2025 TA 2026 TS 2027 TS 2028
RAKENNUSINVESTOINNIT -40 021 -44 300 -37 000 -49 850 -47 150 -42 600
Investointien tulorahoitus:
Lainarahoituksella
Valtionosuudella
Muulla tulorahoituksella 0 0
YHTEENSA 0 0 0 0 0 0
NETTOMENO -40 021 -44 300 -37 000 -49 850 -47 150 -42 600
- siitd investointivarauksen/-rahaston kaytto 0 0 0
LAITEINVESTOINNIT -9 482 -18 586 -11 500 -27 982 -22 733 -22 657
Investointien tulorahoitus:
Lainarahoituksella
Valtionosuudella
Muulla tulorahoituksella 310
YHTEENSA 310 0 0 0 0 0
NETTOMENO -9172 -18 586 -11 500 -27 982 -22 733 -22 657
- siita investointivarauksen/-rahaston kaytto 0
SOVELLUSINVESTOINNIT -11 534 -13 811 -13 811 -13 896 -17 563 -13 113
Investointien tulorahoitus:
Lainarahoituksella
Valtionosuudella
Muulla tulorahoituksella
YHTEENSA 0 0 0 0 0 0
NETTOMENO -11 534 -13 811 -13 811 -13 896 -17 563 -13 113
- siitd investointivarauksen/-rahaston kayttd 0 0 0
MUUT INVESTOINNIT 0 0 0
Investointien tulorahoitus:
Lainat
Valtionosuudet
Muu tulorahoitus
YHTEENSA 0 0 0 0 0 0
NETTOMENO 0 0 0 0 0 0
- siitd investointivarauksen/-rahaston kaytto 0 0 0
KAYTTOOMAISUUSARVOPAPERIT 0 -50 -50
Investointien tulorahoitus:
Lainarahoituksella
Valtionosuudella
Muulla tulorahoituksella
YHTEENSA 0 0 0 0 0 0
NETTOMENO 0 -50 -50 0 0 0
- siitd investointivarauksen/-rahaston kayttd 0 0 0
INVESTOINTIMENOT -61 037 -76 747 -62 361 -91 728 -87 446 -78 370
RAHOITUSOSUUDET INVESTOINTIMENOIHIN 310 0 0 0 0 0

*) ta2025 muutokset kasitelladn av 22.12.2025

Aluehallitus paattaa merkittavimpien investointien toimeenpanosta. Suurimmat rakennus-
investointien kustannukset vuoden 2026 talousarviossa ovat pelastusasemien ostot
22,0 milj.euroa ja KYS Uusi sydan hankkeen kustannukset 12,0 milj.euroa.
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6.3Rahoituslaskelma
RAHOITUSLASKELMA, 1000 €
Alkuperédinen Muutettu *)
TP 2024 TA 2025 TA 2025 TA 2026 TS 2027 TS 2028

Toiminnan rahavirta

Vuosikate +/- -33 511 -11 803 26 953 43 093 83 419 109 651

Satunnaiset erét +/-

Tulorahoituksen korjauserat +/- -2673
Investointien rahavirta

Investointimenot -61 037 -76 747 -62 361 -91 728 -87 446 -78 370

Rahoitusosuudet investointimenoihin + 310

Pysyvien vastaavien hyodykkeiden luovutusvoito  + 283
Toiminnan ja investointien rahavirta +/- -96 628 -88 550 -35 408 -48 635 -4 027 31 281
Rahoituksen rahavirta
Antolainauksen muutokset

Antolainasaamisten lisaykset 0

Antolainasaamisten vahennykset + 1014 500 500 860 860 860
Lainakannan muutokset

Pitkaaikaisten lainojen lisays + 50 000 70 000 70 000 70 000 50 000 50 000

Pitkaaikaisten lainojen vahennys -23 194 -27 600 -27 600 -27 600 -30 500 -33 400

Lyhytaikaisten lainojen muutos +/ - -842 40 000 40 000 1 000
Oman paaoman muutokset +/- 2312 0 0

Toimeksiantojen varojen ja paaomien muutokset + /- 452

Vaihto-omaisuuden muutos +/ - -117

Saamisten muutos +/- 30 376 20 000

Korottomien velkojen muutos +/- -8 538
Rahoituksen rahavirta 51 462 82 900 82 900 64 260 20 360 17 460
Rahavarojen muutos +/- -45 166 -5 650 47 492 15 625 16 333 48 741
Rahavarojen muutos

Rahavarat 31.12. 69 291 50 994 116 783 132 408 148 741 197 482

Rahavarat 1.1. 114 456 56 644 69 291 116 783 132 408 148 741

-45 165 -5 650 47 492 15 625 16 333 48 741

*) ta2025 muutokset kasitelldan av 22.12.2025
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7 Sitovat tavoitteet ja antolainaus
7.1Sitovat tavoitteet

Hyvinvointialueen talousarvion tuloslaskelmaosan sitoviksi tavoitteiksi paatetaan:

e vuosikate 43.092.552 €
e hyvinvointialueen toimintakate -1.275.911.848 €

Toimintatuotot ja -kulut sisaltavat ulkopuolisella rahoituksella olevat hankkeet.
Edella mainitut summat sitovat aluehallitusta valtuustoon nahden.

Lautakuntia sitovat toiminnalliset tavoitteet hyvaksytaan toimialojen lautakunnissa.
Valtuuston tulee tehda paatokset vuosi- ja toimintakatteen muutoksista.

Investointien loppusumma sitoo aluehallitusta valtuustoon nahden. Investoinnit vuonna
2026 ovat 91,7 miljoonaa euroa.

Rahoituslaskemassa oleva pitkaaikaisten lainojen lisdys on 70 miljoonaa euroa vuonna
2026. Pitkaaikaisten lainojen lisays sitoo aluehallitusta valtuustoon nahden.

Tilapaista lainaa (esim. pankkitililimiitti&, kunta- tai hyvinvointialuetodistuksia) voidaan mak-
suvalmiuden turvaamiseksi kayttda enintaan 200,0 miljoonaa euroa.

Hankintojen rahoituksessa voidaan kayttda vuokrausta tai leasing-rahoitusta. Leasing-
rahoituksen enimmaismaara voi vuonna 2025 olla enintaan 150,0 miljoonaa euroa.

Toimintatuotoilla ja -kuluilla tarkoitetaan hyvinvointialueen ulkoisia tuloja ja menoja.
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Lautakuntia ja toimialoja sitovat seuraavat taloudelliset tavoitteet vuonna 2026:

Toimialakohtaiset sitovat tavoitteet / toimintakate, 1 000 €

Toimintatuotot Toimntakulut Toimintakate
el Muutettu *) Muutettu *) Muutettu *)
TA 2025 TA 2026 TA 2025 TA 2026 TA 2025 TA 2026

Konsernihallinto **) 143 141 -1 652 -24 791 -1 509 -24 650
Hallintopalvelut 7 664 7 226 -105 363 -105 078 -97 699 -97 852
Henkilostépalvelut 4141 4 224 -60 140 -59 676 -55 999 -55 452
Talouspalvelut ***) 1472 1670 -12 245 -13 911 -10 773 -12 241
Strategia ja kehittdminen ilman hankkeita 6 070 6 573 -75 000 -83 645 -68 930 -77 072
Tutkimukset ja hankkeet 26 000 8 254 -26 000 -8 254 0 0
Perhe- ja vammaispalvelut 15712 16 671 -254 655 -252 302 -238 943 -235631
Y leisten palvelujen toimiala 164 759 177 863 -678 071 -680 968 -513 312 -503 105
Ikaantyvien palvelut 64 222 66 303 -305 753| -310 415 -241531| -244112
Pelastustoimi ja turvallisuuspalvelut 589 996 -27 083 -26 791 -26 494 -25 795
Toimintakate 290 772 289 919 -15450962| -1 565 831 -1 255 190| -1 275 912

Toimintakate on sitova tavoite
*) uudet ta2025 muutokset kasitellaan av 22.12.2025
**) Konsernihallinon ta 2026 sis. Kevan tasausmaksun

***¥) Talouspalvelut siséltéé kanttiinitoiminnan ja lahjoitusvarat
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7.2 Maararahamuutokset
Maéararahamuutokset tehdaan hallintosdaannén 97 §:n mukaisesti:

Aluehallitus paattaa toimialojen valisista maararahasiirroista huomioiden sitovuuden suh-
teessa valtuustoon (vuosikate on sitova valtuuston nahden) yli 5.000.000 euron osalta.

Lautakunta paattad maararahasiirroista lautakunnan sisélla (tulot ja menot ovat erikseen
sitovia lautakunnan budjetin sisalld) yli 2.000.000 euron osalta.

Hyvinvointialueen johtaja paattaa toimialojen valisista maararahojen siirroista, mikali siirret-
tdva maararaha on 2.000.001-5.000.000 euroa.

Talousjohtaja paattaa toimialojen valisista maararahojen siirroista, mikali siirrettava maara-
raha on 1-2.000.000 euroa.

Toimialoilla, joilla ei ole lautakuntaa, toimialajohtaja paattaa toimialan sisalla tehtavista
maararahasiirroista palvelualuejohtajan esityksesta.

Toimialoilla, joilla on lautakunta, toimialajohtaja paattaa toimialan sisalla tehtavista maara-
rahasiirroista palvelualuejohtajan ja yleisissa palveluissa toimilinjajohtajan esityksesta, mi-

kali siirrettava maararaha on 1-2.000.000 euroa.

Palvelualuejohtaja paattaa palvelualueen sisélla palveluyksikdiden valisista maararahasiir-
roista palveluyksikkdpaallikon esityksesta.

Palveluyksikkojohtaja paattaa palveluyksikon sisalla tehtavista maararahasiirroista.

Toimintayksikdn esimies paattaa toimintayksikon sisalla tehtavista maararahasiirroista.

7.3 Antolainaus

Aluehallituksella on oikeus myodntaa hyvinvointialueen tytaryhteiséille lyhyt- ja pitk&aikaista
lainaa.
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8 Valtion rahoitus

8.1Valtion rahoituslaskelma

Hyvinvointialueiden rahoitus maaraytyy hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun lain
mukaan, ja rahoituksen tasosta paatetaan lopullisesti valtion budjettikasittelyn yhteydessa
joulukuussa. Valtiovarainministerio julkisti 22.9.2025 laskelman vuoden 2026 rahoituksesta.
Laskelman mukaan hyvinvointialueille vuonna 2026 on tulossa 27 138 851 480 euroa sosi-
aali- ja terveydenhuoltoa seka pelastustoimea varten. Paaasiallisesti rahoitus muodostuu
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen laatimien tarvekertoimien perusteella. Taman lisaksi ra-
hoitukseen vaikuttaa asukasluku, olosuhdetekijat (kuten kaksikielisyys), asukastiheys seka
HYTE-rahoitus.

Valtionvarainministerion 22.9.2025 tekeméan laskelman mukaan Pohjois-Savon hyvinvointi-
alueen rahoitus tulee olemaan 1 328 983 259 euroa (5.341 euroa/asukas), mita voidaan
pitaa riittamattémana kattamaan hyvinvointialueen menokehityksen.
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9 Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen Pohjois-Savossa

Lait (Pelastuslaki 379/2011, Sosiaalihuoltolaki 1301/2014, Terveydenhuoltolaki 1326/2010)
velvoittavat hyvinvointialueen kaikkia toimialoja terveytta edistavaan, ennaltaehkéaisevaan,
varhaiseen tukeen ja haittoja vahentavaan tyoéhon. Talla tyolla voidaan hillitd sosiaali- ja
terveyspalvelujenkustannusten kasvua pitkajanteisesti. Nykyisen hallitusohjelman tavoit-
teena on painopisteen siirto ennaltaehkaiseviin palveluihin ja osallisuuden vahvistamiseen.

Hyvinvointialue ja kunnat ovat paavastuussa pohjoissavolaisten hyvinvoinnin ja terveyden
edistamisesta (HYTE) yhteistyéssa muiden julkisten toimijoiden, yksityisten yritysten ja
yleishyddyllisten yhteistjen kanssa. Lain mukaan hyvinvointialueen on nimettava hyvinvoin-
nin ja terveyden edistdmisen vastuutaho. Kunnan ja hyvinvointialueen tuettava toinen toisi-
aan omalla asiantuntemuksellaan niiden omassa HYTE-tydss4, ja edistettava hyvinvoinnin
ja terveyden edistamisty6ta tekevien jarjestdjen toimintaedellytyksia ja vaikutusmahdolli-
suuksia (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta 612/2021, 6—7 8). Asukkaiden ja
palvelun kayttajien oikeutta osallistua monipuolisesti hyvinvointialueen toimintaan ja vaikut-
taa paatoksentekoon ohjataan vahvasti laissa hyvinvointialueesta (29 §, 611/2021). On tar-
keé vahvistaa eri toimijoiden valista yhteistyota hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisessa, ja
huomioida yhdyspintaty® asiakkaan palvelupolun sujuvuuden varmistamiseksi.

HYTE- ja osallisuuspalveluyksikko vastaa hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen seka osal-
lisuuden koordinoinnista Pohjois-Savon hyvinvointialueella. HYTE- ja osallisuuspalveluyk-
sikkd toimii hyvinvoinnin ja terveyden edistamisty6té johtavan HYTE-neuvottelukunnan asi-
oiden valmistelijana ja toimeenpanijana. Se myods tukee Pohjois-Savon jarjestdoneuvoston ja
lakisaateisten toimielimien (vammaisneuvoston, ikdihmisten neuvoston ja nuorisovaltuus-
ton) toimintaa oman tehtavansa puitteissa. Asiakaspalauteprosessia kehittdmalla edistetaan
asiakasosallisuutta, ja potilas- ja sosiaaliasiavastaavatoiminnalla asiakkaan asemaa ja oi-
keuksia. Jarjestojen toimintaedellytyksia edistetaan Pohjois-Savon ruoka-apuallianssilla ja
hyvinvointialueelta mydnnettavilla avustuksilla. OLKA-jarjesto- ja vapaaehtoistoiminta tukee
erityissairaanhoidon potilaita ja heidan laheisia.

Asiakaspalautteen keruun kehittamisen ja HYTE ohjauksen ja neuvonnan palvelukonseptin
hankkeiden paattyessa jatketaan tyota olemassa olevien tyontekijoiden tehtavankuvia uu-
delleen jarjestelemalla. Tehtavankuvat ovat nyt taysia.
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Elintapaohjauksen { Osallisuus- J Eri HYTE teemojen yhdyshenkilot
tydryhma tydryhma (ravitsemus, kaatumisten ehkaisy, jarjesto jne.)

Pohjois-Savon HYTE-rakenne

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen (HYTE) neuvottelukunta
1. Kuntien eri toimialojen edustus

2. Hyvinvointialueen eri toimialojen ja maakuntaliiton edustus

3. Tydterveyshuollon, jérjestérakenteen, oppilaitosten, tydllisyysalueiden, poliisin, yrittdjien ja apteekkien edustus  J

Toimintasdanndn
mukaisesti 25 edustajaa
+ 1 aluehallituksennimittama

HYTE- ja osallisuuspalvelu- e g B
j. © p - \ Ehkals?var:.mleleqterveys - Kunta Kunnan hyvinvointitoimijat
yksikko /*HYTE-tiimi ja paihdetysn
Hyvinvointitiedolla johtaminen koordinaztioreniveikosto ——
HYTE- ja osallisuuspallikks - - EPT- asvatus
HYTE-koordinaattorien ryhma . -
tydryhma
verkosto

Hyvinvointikoordinaattorit
- Ehkaisevd mielenterveys- ja paihdetyd
- Elintapaohjaus
- Tapaturma- ja vakivaltatyo, asiakaspalaute
- Osallisuus, ikdihmisten ja vammaisneuvosto
- Avustukset ja jarjestdyhteistyd, ruokapuallianssi,
OLKA-toiminta

Teemaverkostot
Osallisuus, ravitsemus,
liikunta, seksuaaliterveys,
mielenterveys - ja paihde,
kaatuminen, vakivalta

2!
N
S

Potilas- ja sosiaaliasiavastaavat

3
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Kehittamishankkeet mm. jarjesténeuvosto v Tybterveys
- Kulttuurista hyvinvointia ikdihmisille g -huolto /
=3 apteekit
Pohjois-Savon s Pt
OLKA-toiminnan palvelusihteeri 50% jériestofoorumi £

Nikotiiniton sote Hyvinvointialueen palvelutuotanto

Pohjois-Savon
nuorisovaltuusto

Perhekeskus - | [ 1kddntyneiden —
verkosto palvelujen [ Pohjois-Savon ]

Opiskelu -
huollon
alueellinen
yhteistyo -
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Kulttuurihyvin - AUDIT-C Hyvinvointialueen HYTE-ryhma
i BT tydryhma (hyvinvointialueen johtoryhma)

yhteistys - vammaisneuvosto
verkosto

Pohjois-Savon
ikdaihmisten neuvosto

HYTE-ty0 perustuu aluevaltuuston hyvaksymaan alueelliseen hyvinvointikertomukseen ja —
suunnitelmaan, joka siséltad myo6s osallisuusohjelman sek& muita lainmukaisia suunnitel-
mia ja maakunnalliseen HYTE-rakenteeseen.

HYTE- tyd on erityisen tarpeellista siksi, ettd Pohjois-Savossa on Suomen korkein sairasta-
vuusindeksi. Pohjois-Savossa asuvat sairaimmat suomalaiset sairastavuusindeksi 117
(maan keskiarvo 100). Verrattuna muihin alueisiin huonompi tilanne on erityisesti mielenter-
veyden (144), tuki- ja liikuntaelinsairauksien (133) ja tyokyvyttomyyselakkeella olevien (135)
indekseissa. HYTE-ty6ssa paneudutaan erityisesti edella mainittujen tekijéiden juurisyihin.

Hyvinvointikertomuksen mukaan Pohjois-Savossa on kiinnitettdva huomiota erityisesti:

osallisuuden vahvistamiseen ottamalla kayttoon vaikuttavia osallistumisen kanavia ja
tyOkaluja palvelujen kehittdmisessa

hyvinvointia ja terveytta edistavien elintapojen edistdmiseen muun muassa yhtenai-
sen elintapaohjauksen toimintamallin kehittdmiselld, hyvinvointivajeriskien syste-
maattisella tunnistamisella ja niiden mukaan kohdennettujen toimenpiteiden (esim.
Verkkopuntari) yhtenaistamisella

vanhemmuuden vahvistamiseen esimerkiksi Lapset puheeksi- menetelman kaytolla
mielenterveystaitojen vahvistamiseen ottamalla mielenterveys puheeksi ja tunniste-
taan mahdollisimman varhain mielenterveyttd haittaavat kehityskulut

riippuvuuksien ehkaisemiseen vahvistamalla paihteiden puheeksiottoa - erityisesti al-
koholin riskikayton tunnistamista ja ohjausta (mini-interventio)
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e vakivallan ja tapaturmien vahentamiseen ottamalla vakivalta puheeksi, kehittamalla
palvelupolkua ja edistamalla systemaattista kaatumisten ehkaisya

e HYTE-tiedolla johtamisen, rakenteiden ja yhtenevdisten toimintatapojen edistami-
seen erityisesti vahvistamalla HYTE-kertoimeen vaikuttavia toimenpiteita ja syste-
maattisella kirjaamisella

HYTE-neuvotteluissa korostettiin hyvinvointivajeiden ratkaisemiseksi juurisyiden tunnista-
mista, vaikuttavien menetelmien kayttdonottoa, asiatuntijatukea ja yhdyspintayhteistytta
kolmannen sektorin, kuntien ja muiden HYTE-toimijoiden kanssa.

Hyvinvointialueen palvelutoimialat kattavalla jarjestoyhdyshenkildoverkostolla edistetddn
Pohjois-Savon alueen jarjestdjen ja hyvinvointialueen palvelutuotantojen valista yhteistyota
ja sujuvuutta, osapuolia taydentavaa tarvelahtbisyyden tunnistamista ja yhteistydn naky-
vyytta ja vaikuttavuutta. Liséksi verkostossa tuetaan hanketytna toteutetun monialaisen
asiakas- ja palveluohjauksen mallin juurtumista palvelutuotannossa.

Seurantamittarit:
e kansallinen terveysindeksi
e TEAuviisari (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos); hyvinvointialueen kokonaistulos ja osal-
lisuus terveyden edistamisen ulottuvuutena (osallistumis- ja vaikuttamistavat)
e hyvinvointialueen prosessi- seka tulosindikaattoreiden keskiarvot (HYTE-kerroin)

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen (HYTE-kerroin) toimenpiteisiin ja tuloksiin on sidottu
1,5 % hyvinvointialueen saamasta valtionrahoituksesta (Laki hyvinvointialueen rahoituk-
sesta 617/2021, 3 §, 15 8). HYTE-kerroin indikaattorit huomioidaan ensimmaisen kerran
vuoden 2026 rahoituksen jaossa. HYTE-kertoimen perusteella saatava vastaava summa
olisi toivottavaa kohdentaa ennaltaehkaisevaan ja hyvinvointia ja terveytta edistavaan tyo-
hon, vaikuttavien HYTE-menetelmien jalkauttamiseen palvelutuotannossa. HYTE-kertoi-
men kautta saatu raha toimisi nain aidosti kannusteena painopisteen siirtdmiseksi ennalta-
ehkaisevaan tyohon.

Jarjesttjen ja hyvinvointialueen palvelujen valista toiminnallista yhteisty6ta tuetaan osapuo-
lien valisella kirjallisella sopimuksella. Hyvinvointialue tarjoaa myés yleishyodyllisille yhtei-
soille tilojaan vastikkeellisesti tai vastikkeettomasti kayttoon.

HYTE- ja osallisuuspalveluyksikdssa koordinoidaan yleishyodyllisille yhteisoille mydnnetta-
vid avustuksia, sisdltaen seuraavat tehtavat:

e avustushakuohjeen ja hakulomakkeiden yllapito

¢ hakemusten arviointi

e ehdotuksen valmistelu

e Vviestiminen

e sopimusten laadinta

e maksatus
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avustusbudjetin seuranta ja raportointi
vuosittaisen yhteenvedon laadinta

Jarjestotjen ja hyvinvointialueen palvelujen valista toiminnallista yhteistydta tuetaan osapuo-
lien valisella kirjallisella sopimuksella. Hyvinvointialue tarjoaa myds yleishyodyllisille yhtei-
soille tilojaan kayttoon vastikkeellisesti tai vastikkeettomasti.

HYTE ja osallisuus palveluyksikon tarkempia tehtavia ovat:

HYTE-kertoimeen vaikuttavien toimenpiteiden kaytantdoon viemisen tuki
hyvinvointitiedon kerddminen, tiedon koonti, analysointi ja naiden pohjalta alueellisen
hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman seka vuosiraportin kdytannon valmistelu yh-
teistydssa sidosryhmien kanssa.

hyvinvointikertomukseen ja -suunnitelmaan liittyvien eri ohjelmatéiden koonti yhteen
alueellisen hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman vieminen osaksi taloussuunni-
telmaa, tilinpaatosta ja strategiaa

hyvinvointisuunnitelman painopisteiden koordinointi kaytantdon;

o osallisuuden vahvistaminen,
vanhemmuuden vahvistaminen,
terveellisten elintapojen edistaminen,
mielenterveystaitojen vahvistaminen,
riippuvuuksien ehkaisy,
tapaturmien ja vakivallan ehkaisy,

o HYTE-tiedolla johtaminen, rakenteet ja yhtenevaiset kaytannot.
HYTE-neuvottelukunnalle ja mahdollisesti muille sovituille vaikuttamiselimille asioi-
den valmistelu ja HYTE-neuvottelukunnan sihteeristona toimiminen
HYTE-tyon tuki hyvinvointialueen palvelutuotantoon ja alueen kuntiin
vaikuttavien HYTE-menetelmien jalkauttaminen, yllapito ja arviointi
HYTE-asioihin liittyvan paatdsten vaikutusten ennakkoarvioinnin (EVA) tuki hyvin-
vointialueella ja kunnissa
HYTE-viestinta hyvinvoinnin ja terveyden tilasta, keinoista ja rakenteesta seka asuk-
kaille kohdistuvan terveysviestinnan tuki
asiakaskokemuksen ja osallisuuden edistdminen ja kehittdminen palvelutoiminnassa
hyvinvointialueen lakisdateisten seka vapaaehtoisten vaikuttamistoimielinten tuki
avustusperusteisen yhteistyon koordinointi yleishyddylliselle toiminnalle
jarjestoyhteistyon edistdminen palvelutuotannossa — jarjestéyhteistyéverkosto, toi-
minnallinen yhteisty0 ja tilojen vastikkeellinen ja vastikkeeton kaytto
HYTE- yhdyspintaty0 ja -yhdyspintasopimukset sekad yhdyspintayhteistyon tuki
OLKA-toiminta, koordinoitua jarjestt- ja vapaaehtoistoimintaa KYS erityispalveluissa
yhdessa Tukipilarin kanssa
Pohjois-Savon ruoka-apuallianssi -koordinaatio, tuki alueen ruoka-aputoimijoille
HYTE- ohjauksen ja neuvonnan toimintamallin juurruttaminen, OmaHyte sivuston
(palvelupolut ja palvelutarjotin) paakayttajyys ja sisallon kehittamisen koordinaatio

O O O O O
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10 Strateginen kehittdminen
10.1. Asiakkuudet ja laatu

Asiakkuudet ja laatu palvelualueen tehtdvana on tukea laadukkaiden ja turvallisten palvelui-
den kokonaisuutta, eri ammattiryhmien yhteistyota seké hoito- ja asiakastyon toimintakay-
tantojen kehittdmista. Yksikko tuottaa myos tietoa kansallisiin ja Pohjois-Savon hyvinvointi-
alueen tarpeisiin. Palvelualue vastaa my0s jarjestgjan ja tuottajan omavalvonnan raportoin-
nin ja rakenteiden kehittamisesta, huomioiden uuden valvontalain asettamat vaatimukset.
Omavalvonnan rakenteet on luotu ja vuonna 2026 keskitytddn toiminnan kehittdmiseen
omavalvonnassa havaittujen kehittamiskohteiden osalta.

Asiakkuudet ja laatu palvelualue vastaa myos asiakaspalautteiden kerdamisesta ja jat-
kohyddyntamisen ohjaamisesta. Varsinainen kehittdminen palautteiden perusteella tulee ta-
pahtua palvelutuotannossa. Asiakaspalautteiden keraamisessa keskitytddn vuonna 2026
Terveyden ja hyvinvointilaitoksen edellyttdmiin palvelutapahtumakohtaisiin palautteisiin ja
avoimeen palautteeseen koko hyvinvointialueelle. Yksikdiden kerddma palaute kasitellaan
aina kyseessa olevassa yksikossa. Hankkeet asiakaspalautteiden keraamiseksi ja hyddyn-
tamiseksi ovat paattyneet 2025, ja vuonna 2026 ne otetaan osaksi omaa toimintaa.

Asiakkuudet ja laatu palvelualueella toimii nelja kokonaisuutta: Laatu, hyte- ja osallisuus,
Itd-Suomen sosiaali- ja terveydenhuollon valmius ja varautuminen, seka SOTE-valvonta.
Jokaisella toimintayksikolla on oma talousarvionsa, jonka seurannasta vastaa toimintayksi-
kon paallikko tai esihenkild. Talousarviot on laadittu tiukasti, eikd niissa ole likkumavaraa.
Tulojen osalta muiden yhteistoiminta-alueiden maksamat korvaukset on suunniteltu samalle
tasolle kuin vuonna 2025, mutta néaihin liittyy riski YTA-sopimusten muuttuessa.

10.1.1. Laatu

Laatuyksikkd vastaa asiakas- ja potilasturvallisuuden seké laatuindikaattorien seurannasta
ja kehittdmisesta. Laatuyksikkd toteuttaa lakisaateisina tehtavinaan omavalvontaohjelman
mukaista seurantaa jarjestajan nakdkulmasta. Palvelutuotannon tukeminen omavalvonnan
kokonaisuudessa — ja sen kehittdminen vastaamaan lain asettamia vaatimuksia — on laatu-
yksikdn vastuulla. Asiakas- ja potilasturvallisuus seka sosiaali- ja potilasasiavastaavatoi-
minta kuuluvat kiinteana osana asiakkaan kokemaan ja organisaation laatuun.

10.1.2. SOTE-valvonta

SOTE-valvonta tuottaa oman ja ostopalvelujen palvelutuotannon reaktiivista ja suunniteltua
valvontaa. Valvonta kohdentuu sosiaali- ja terveydenhuoltoon, ja henkilésté koostuu molem-
pien alojen valvontatarkastajista. Yksikon toiminnassa korostuu myos ohjaus ja neuvonta.
Valvontatarkastajien tehtdvana on ohjata ja neuvoa yksikoita tuottamaan palveluja laaduk-
kaasti ja turvallisesti sekéd asiakaslahtoisesti. Toimintaa ohjaa vahvasti valvontalaki ja alue-
hallituksen  hyvdksym& omavalvontaohjelma, jonka ohessa on  hyvéaksytty
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valvontasuunnitelma. Toiminta on siltd osin lakisdateista, ettd hyvinvointialueen tehtavana
on toteuttaa valvontaa riippumattomasti ja riittavalla henkilostélla, mutta tarkkaa maaraysta
taman toteuttamiseen ja henkiléstoresurssiin ei ole. Valvontakéyntien osalta myos etayhtey-
della tapahtuva valvonta on jatkossa enemman kaytdssa, jotta resursseja ei mene matkus-
tamiseen. Omavalvonnan kehittyminen muuttaa osaltaan valvontayksikon tehtavaa yha
enemman.

10.1.3. Itd-Suomen SOTE-valmiuskeskus

Jarjestamislain mukaan yliopistollista sairaalaa yllapitavalla hyvinvointialueella tulee olla so-
siaali- ja terveydenhuollon valmiuskeskus. Valmiuskeskuksen tehtavana on tukea ja ohjata
sosiaali- ja terveydenhuollon valmiussuunnittelua valtakunnallisten yhtenaisten periaattei-
den mukaisesti, jarjestaa koulutusta ja harjoituksia, seka luoda malleja ja protokollia. Se
myos toimii keskitettyna yhteyspisteena yhteistydssa ensihoidon kenttdjohdon kanssa. Val-
miuskeskus kokoaa, yllapitaa ja jakaa yhteistydalueen tilannekuvaa. Taman toteuttamiseksi
valmiuskeskuksella on oltava palvelujarjestelman toimintaa ja kuormitusta, henkilosto- ja
materiaaliresursseja seka tukipalveluiden toimintaa kuvaavat tiedot. Naita tietoja yksikko ko-
koaa yhdessa tiedolla johtamisen tiimin kanssa, ja toimii nain heidan kanssaan tiiviissa yh-
teistydssa. Valmiuskeskus toimii koko yhteistoiminta-alueella, ja vastaanottaa valmiuden
saatelyyn liittyvia tietoja kaikilta. Yksikélla on oma budjetti asiakkuudet ja laatu -palvelualu-
een siséllg, ja sen tuloihin on laskettu muiden hyvinvointialueiden maksamat korvaukset toi-
minnasta. Valmiuskeskuksen toteuma on talla hetkella arvioitu nykyisen mukaan, silla sopi-
musten osalta tilanne on paivityksessa.

10.2. Tietojohtaminen

Tietojohtamisen palvelualueen toiminnassa korostuu talousarviovuoden aikana sosiaali-
huollon asiakastietojarjestelmén ja erikoissairaanhoidon potilastietojarjestelman uudistami-
set. Muutokset vaikuttavat merkittavasti hyvinvointialueen tietovaranto- ja raportointiratkai-
suihin. Hyvinvointialueen strategian paivittaminen ja mahdolliset muutokset strategisiin ta-
voitteisiin heijastuvat muutoksiin raportointijarjestelmissa ja tiedolla johtamisen kaytan-
noissa. Palvelualueen vakituiseen resurssiin esitetdan yhden henkildtyévuoden lisaysta,
mika tarkoittaa yhtd uutta analyytikon tehtdvaa. Tarve johtuu palvelutuotannon liséaénty-
neesta tuen tarpeesta dataan liittyen. Lisdys katetaan palvelualueen talousarvion sisalta
maaradaikaisista tehtavista vapautuvilla maararahoilla.

10.3. ICMT-palvelut ja kehittdminen

10.3.1. ICMT-palvelut ja kehittaminen hallinto

ICMT-palvelut ja kehittaminen -palvelualue vastaa tietohallinnon, laitehallintapalvelujen, ke-
hittamispalveluiden ja hankevoimalan toimintamallien ja prosessien toimivuudesta ja
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kehittamisesta. Palvelualueen vastuualueeseen kuuluu myos tietoturva. Yksikko tekee tii-
vista yhteisty6ta hyvinvointialueen eri toimialojen kanssa toteuttaen hyvinvointialueen stra-
tegiaa ja digitaalisten palveluiden strategista ohjelmaa ICMT-hankintojen, -palvelutuotan-
non, -investointisuunnitelmien ja ulkoisen rahoituksen avulla toimialojen tarpeiden mukai-
sesti. Palvelualue osallistuu my6s yhteistoiminta-alueen laajuiseen kansalliseen kehittamis-
yhteistyohon. Palvelualue vastaa hyvinvointialueen kokonaisarkkitehtuurin ja tiedonhallinta-
mallin hallinnasta. Palvelualueella on toteutettu vuoden 2025 aikana tuottavuustoimenpi-
teitd, joiden yhteisvaikutus vuodesta 2026 alkaen n. 3 miljoonaa euroa.

10.3.2. ICMT-palvelut

ICMT-palveluyksikdn vastuulla on jarjestaa keskitetysti:
e |CMT-palveluiden hankinta ja jarjestaminen,
e elinkaarenhallinta,
e kustannusseuranta ja laadunvalvonta,
e ICMT-investointien suunnittelu,
e |CMT-palvelutuottajien,
e palvelusopimusten ja -tasojen hallinta,
e |ICMT-hankkeiden- ja projektien hallinta,
e |CMT-jarjestelmien kehittamisen ja niihin liittyvien koulutusten ohjaaminen,
e teknologia-, tieto- ja tietojarjestelmaarkkitehtuurien hallinta,
e ICMT-jatkuvuuden, riskien ja tietoturvan hallinta.

Merkittavimmaét ICMT-kehittdmishankkeet vuonna 2026 ovat sosiaalihuollon asiakastietojar-
jestelmén ja terveyden huollon potilastietojarjestelman kayttéonottojen loppuun saattami-
nen, taloushallinnon tietojarjestelmakokonaisuuden uudistaminen ja digitaalisen asiointipal-
velujen jatkokehittdminen. Vuodesta 2024 lahtien Pohjois-Savon hyvinvointialueen ICMT-
palveluostot on budjetoitu keskitetysti tieto- ja laitehallintoon lukuun ottamatta volyymipoh-
jaisia palveluja. Keskitetysti budjetoitavat palvelut ovat esim. tietoliikenne-, kapasiteetti- ja
kaikki tietojarjestelmapalvelut. Yksikoille suoraan budjetoitavia volyymipohjaisia palveluita
ovat esim. tydasemapalvelut, loppukayttajien tukipalvelut, tulostimet ja av-laitteet. Keskite-
tyn budjetoinnin avulla saadaan jatkossa parempi kokonaiskuva hyvinvointialueen ICMT-
palveluostojen kehittymisestd, ja mahdollistetaan aikaisempaa tehokkaampi kokonaiskus-
tannusten hallinta.

Palveluyksikdn resursointia vahvistetaan yhdella henkilétyévuodelle ICT- ja hallinnollisten
ratkaisujen tuoteomistajalla tavoitteena saada kustannusséastdjd myos naiden osa-aluei-
den jatkokehityksessa. Tama henkildstékustannus pystytaan rahoittamaan tydasemapalve-
luiden elinkaarimuutoksella ja tietoliikennepalveluiden yksikkdkustannusten vahentymisella,
jolla hyvinvointialue saavuttaa n. 1,3 miljoonan euron saastét vuodesta 2026 alkaen.
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10.3.3. Laitehallintapalvelut

Laitehallintapalvelut -palveluyksikké vastaa keskitetysti hyvinvointialueen laakinnallisten
laitteiden elinkaarenhallinnan toimintamallien ja prosessien toimivuudesta ja kehittAmisesta.
Yksikon vastuualueeseen kuuluu keskitetty ladkinnallisten laitteiden yll&apito- ja korjauspal-
veluiden jarjestaminen ja valvonta, ammattimaista kayttod koskevien laiteregulaatiovaati-
musten ohjeistaminen seka laiteinvestointien hallinnointi. Lisaksi yksikkoé vastaa hoidolli-
sista turva- ja monipalvelukutsuratkaisuista seka laitteiden keskitetyista kiinteistosidonnai-
sista jarjestelmista. Yksikko vastaa keskitetyn hankintavaltuuden osalta myds laitehankinto-
jen linjaamisesta ja hankkii tiettyja laakinnallisia laitteita palvelutuotannon kaytt6on. Yksikko
tekee tiivista yhteisty6ta hankintapalveluiden, kiinteistéhallinnon ja hyvinvointialueen palve-
luyksikoiden kanssa toteuttaen hyvinvointialueen strategiaa ja digitaalisten palveluiden stra-
tegista ohjelmaa. Laitehallinta osallistuu myds laiteturvallisuuden ja sairaalatekniikan kan-
salliseen kehittamisyhteistyéhon.

Yksikko vastaa hyvinvointialueen ladkinnallisten laitteiden ammattimaisen kayttajan vastuu-
henkildiden jarjestamisestéa. Yksikkd vastaa myods hyvinvointialueen laiteturvallisuussuunni-
telman laadinnasta, ja tahan liittyvista ohjeista. Yksikko hallinnoi hyvinvointialueen kaytto-
kuntoisten, kaytettyjen laitteiden laitepoolia ja koordinoi kaytettyjen laitteiden myyntia. Lai-
tehallinnan vastuulla olevien laitteiden ja jarjestelmien yllapito seké investointikynnyksen
alittavat vikakorjaukset budjetoidaan keskitetysti laitehallintoon. Yksikk6on budjetoidaan
myo6s edella kuvatun vastuualueen osalta keskitetyt jarjestelmépalvelut (esim. halytyskes-
kusjarjestelma, puhdasvesijarjestelmat). Yksikk6on budjetoidaan myos laitehallinnan yksi-
koiden kaytto6on tarjoamien laitteiden kuten tavanomaisten sairaalasénkyjen, verenpaine-
mittareiden, potilasmonitoreiden, infuusioautomaattien sekéa leikkaussalien yhteiskayttois-
ten laitteiden kayttomenouusinnat. Keskitetylla budjetoinnilla ja hallinnalla saavutetaan pa-
rempi kokonaiskuva ja kustannushallinta ja voidaan tunnistaa seka toteuttaa uudistus- ja
yllapitotarpeet.

10.3.4. Kehittamispalvelut

Palveluyksikko varmistaa yhteistytssa palvelutuotannon kanssa laadukkaat, nykyaikaiset ja
asiakkaiden tarpeisiin perustuvat palvelut huomioiden saatavuus ja saavutettavuus, uudis-
tumistarpeita ennakoiden. Organisaation toiminnan kuvaamisella, tehostamisella ja automa-
tisoinnilla parannetaan resurssien tehokasta kaytt6a, toiminnan sujuvuutta seka kehitystoi-
mien ja investointien kohdentamista ja hallintaa. Kehittdmisen hallinnan ja toiminnan mallia
on kehitetty maaratietoisesti, mutta tapahtunut rakennemuutos seka toimintaympariston laa-
juus ja moninaisuus tuovat haasteita mallin sovittamiseen ja kayttoon. Mallin kehittdmistyota
jatketaan edelleen - tavoitteena saada hallittu ja kokonaisuuteen riittdvan sopeutuva toteu-
tus. Luodaan palvelualueen kumppanuusmalliin pohjautuva tydskentely muun organisaation
eri toiminnan tasoille. Lakisdéateisen tiedonhallintamallin (kokonaisarkkitehtuurin) ja yhteen-
toimivuuden hallinta- ja yllapitomallin kehitysta jatketaan osana toiminnan ja kehittdmisen
kokonaisuutta.
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Rakennetaan projektitoiminnan ja digitalisaation kokonaisuus ja kehittamisen prosessi. Ke-
hittdmissalkun ja sen sisallon hallintaa kehitetaan edelleen tukemaan strategisten ohjelmien
ja muun kehittamisen ja investointien tehokasta toteuttamista.

Digikehittaminen

Kansalaisten etapalveluita tulee kehittaa hyvinvointialueella edelleen, ja sovittaa yhteen toi-
miviksi palveluketjuiksi ja kokonaisuuksiksi. Kansalaisten etapalveluita kehittamalla ediste-
tdan yhdenvertaisten sosiaali- ja terveyspalveluiden saatavuutta ja saavutettavuutta alu-
eella, seka turvataan kansalaiselle tarkoituksenmukaiset yhteydenottokanavat terveys- ja
sosiaalipalveluihin. Etapalveluiden kehittdmiselld ja laaja-alaisella kayttoonottamisella tue-
taan kansalaisten itse- ja oma-asiointia, ongelmien varhaisempaa tunnistamista ja vaikutta-
vampaa ennaltaehkéisya. Kehittdmistydssa keskitytaan kayttoonotettujen digitaalisten pal-
velujen jatkokehittamiseen ja laajentamiseen koko hyvinvointialueella. Asukkaiden ja am-
mattilaisten kaytossa olevien digipalvelualustojen toiminnallista sisalt6a kehitetdan, ja siten
mahdollistetaan uusia toimintamuotoja. Tavoitteena on lisata merkittavasti kansalaisten di-
gitaalista asiointia.

Ammattilaisten digiosaamisen kasvattamista tuetaan organisaatiossa. Ammattilaisten digi-
taalisten tydvalineiden kayton laajentaminen hyvinvointialueella tukee henkilostdresurssien
oikeanlaista kohdentamista seké tasalaatuisten ja tasavertaisten palveluiden tuottamista.
Uudenlaiset tyon tekemisen muodot ja monipuolistuvat tyonkuvat tukevat ammattilaisten
tyohyvinvointia ja jaksamista seka veto- ja pitovoimaa. Lisaksi toimivat tydvalineet ja toimin-
tamallit vapauttavat tydaikaa erityista tukea tarvitsevien palveluihin. Kehittamisty6ssé huo-
mioidaan asiakasosallisuus, yhteiskehittdminen, monialainen verkostoyhteisty6 seka alu-
eelliset ja valtakunnalliset kehityshankkeet ja naiden kanssa tehtava yhteistyd. Tavoitteena
on yhtendisten palvelu- ja toimintamallien suunnittelu ja kehittdminen eri toiminnan tasoilla.
Digitaalisten palvelujen avulla sujuvoitetaan ja nopeutetaan asiakkaan ohjautumista sosi-
aali- ja terveyspalveluihin, ja néin ollen lisatd&n sosiaali- ja terveyspalveluiden saavutetta-
vuutta, ja edistetddn perustason hoitotakuun toteutumista.

Digikehittamista on resursoitu vahvasti kansallisella hankerahoituksella, ja méaraaikaisten
tyosuhteiden (noin 15 henkildétydvuotta) paattyessa vuoden 2025 loppuun mennessa, on
tarve vahvistaa palveluyksikdn resursointia noin 5 henkilétyévuodella. Henkilotyokustannus
tullaan rahoittamaan konsolidoimalla s&dhkdisen asioinnin palveluja ja néiden toimenpiteiden
avulla hyvinvointialueen pysyvat kustannussééastot ovat noin 500 000 euroa vuodesta 2026
alkaen.

Tiedonhallinnan kehittdminen
Tyo6ta ja paatoksentekoa tukevan tiedonhallinnan parantamiseksi jatketaan ARC ja IMS-jar-

jestelmien kehittamista toimintajarjestelmén alustana laadunhallinnan parantamiseksi seka
mallintamaan toiminnan eri osa-alueita ja yhdyspintoja. Tietojarjestelmien avulla kuvataan
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ja hallitaan myds tuottavuusohjelman toimenpiteet ja strategian toimeenpanoa. Tassa huo-
mioidaan seka tiedonhallintalain edellyttdma tiedonhallintamallin kuvaus ja yllapito, etta laa-
dunhallintajérjestelméasséa asetettavat tarvittavat laatutavoitteet dokumentoitua tietoa kos-
kien.

10.3.5 Hankevoimala

Kehittamishankkeiden hallinnoinnin tuki on keskitetty hyvinvointialueella ICMT-palvelut ja
kehittdminen -palvelualueelle. Tehtdvamme on tarjota konsultatiivista tukea toimialoille niin,
ettd he kykenevat ottamaan vastuun uusista hankehauista ja hankkeiden toteutuksesta.
Hankevoimala tukee hankkeiden hallinnoinnissa, kuten maksatuksissa, seurannassa, rapor-
toinnissa ja loppuselvityksissa. Vuoden 2026 alusta alkaen hankevoimalan resurssit niuk-
kenevat, mika tarkoittaa muutoksia toimialojen kanssa aiemmin tehtyyn yhteistyéhon. Ke-
vaalla 2026 on hankehallinnoijan lisdksi 2 hankepaallikkda ja 4 maksatusasiantuntijaa, jotka
loppuselvittavat 31.12.2025 paattyvat hankkeet, n 160 projektia ja yhteensa 50 miljoonaa
euroa. Syksylla hankehallinnoijaa lukuun ottamatta on vain puolet ko. resurssista.

Vuonna 2026 hankkeina jatkuu reilut 20 hanketta. Hankkeiden kokonaisrahoitus on hieman
yli 7 miljoonaa euroa, mista vuoteen 2026 kohdistuu todennékdisesti 2—3 miljoonaa euroa.
Hankerahoituksia haetaan edelleen aktiivisesti. Muutoksena aiempaan on se, etta hauissa
korostuu entista vahvemmin toimialojen oma aktiivisuus. Hankevoimalaan on varattu hank-
keiden omarahoitukseen 0,3 miljoonaa euroa, mika on vuoden 2026 osalta jo kokonaan
kiinnitetty. T&man takia toimialojen tulee itse varautua mahdollisesti tarvittavaan omarahoi-
tukseen. Omarahoituksen osalta on huomioitava, ettd useimmat omarahoitusta tarvitsevat
hankkeet kestavat 2—3 vuotta.

10.4 Koulutuspalvelut

Pohjois-Savon hyvinvointialueen koulutusvelvoite perustuu lakiin sosiaali- ja terveydenhuol-
lon jarjestamisesta (612/2021) seka asetukseen taydennyskoulutuksesta (57/2024). Lain
mukaan hyvinvointialue vastaa tehtavaalansa koulutuksesta, osallistuu sosiaali- ja tervey-
denhuollon kehittamiseen ja toimii yhteistydssa kuntien seka koulutus-, kehittamis- ja tutki-
mustoimintaa harjoittavien organisaatioiden kanssa. Hyvinvointialueella on velvoite seurata
sosiaali- ja terveydenhuollon henkildston ammatillista osaamista seké huolehtia henkiloston
osallistumisesta oman alansa tdydennyskoulutukseen. Tarkoituksena on varmistaa henki-
|6ston jatkuva oppiminen, joka pohjautuu osaamistarpeiden kartoitukseen, strategioihin
seka kansallisiin ja kansainvalisiin suosituksiin. Taydennyskoulutuksen maara on ammat-
tialasta ja tyon vaativuudesta riippuen keskimaarin 3-10 péaivaa vuodessa henkiléa kohden.

Osaamisen arviointia tehdaan tyourakeskustelujen yhteydessa, joita ovat perehtymis-, ke-
hitys- ja palautekeskustelut. Hyvinvointialueen tavoitteena on, ettad kehityskeskustelut kay-
daan vuosittain joko yksil6- tai rynmakehityskeskusteluina. Henkiléston osaamisen kehitta-
misen tukena on osaamisen hallintajarjestelmd OSS, jonka avulla yllapidetaan
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koulutuskalenteria, koulutuksiin ilmoittautumisia seka koulutuksen tuottavuustietoja (muun
muassa osallistujamaarat ja koulutuspalautteet). Koulutustoiminnan kehittaminen pohjautuu
tutkimus-, koulutus-, kehittamis- ja innovaatio (TKKI) -strategiseen ohjelmaan ja siihen si-
saltyvaan toimenpiteeseen. Tavoitteena on rakentaa Pohjois-Savon hyvinvointialueen kou-
lutuksen ja jatkuvan oppimisen ekosysteemi. Ekosysteemin avulla pystytaan tuottamaan ta-
loudellisesti, tehokkaasti ja vaikuttavasti hyvinvointialueen henkilostélle jatkuvan oppimisen
palveluita yhteisty6sséa eri toimijoiden kanssa. Ekosysteemiin sisdltyy kumppanuusmalli
palvelutuotannon toimialojen, yhteistoiminta-alueen, koulutusorganisaatioiden ja muiden
toimijoiden kanssa.

Laki velvoittaa hyvinvointialuetta toimimaan koulutuksen osalta yhteisty6ssé yhteistoiminta-
alueen muiden hyvinvointialueiden kanssa. Niiden kanssa tehtdvassa yhteisty6sopimuk-
sessa on sovittava koulutustoiminnan toteuttamisesta seka yliopistollista sairaalaa yllapita-
van hyvinvointialueen koordinaatio-, ohjaus- ja neuvontatehtdvista. Yhteistoiminta-alueen
kanssa on sovittu koulutuksen painopistealueiksi muun muassa osaamisen arviointi ja ura-
kehitysmallit, digitaaliset ja virtuaaliset oppimisymparistot seka tekoalyn hyddyntaminen
koulutuksissa, simulaatiot, monialaiset oppimisymparisttt ja kansainvaliset osaajat.

Pohjois-Savon hyvinvointialueen tavoitteena on varmistaa moniammatillisesti kaikkien hy-
vinvointialueen sote- ja pelastusyksikoissa harjoittelevien opiskelijoiden laadukas harjoittelu.
Koulutusyksikkd vastaa myos ladketieteen seka sosiaali- ja terveysalan ammattikorkeakou-
lututkintoon johtavien harjoitteluiden koulutuskorvausprosessista. Merkittavan haasteen
vuonna 2026 koulutustoimintaan tuo valtion talousarvioesityksen leikkaus valtionkorvauk-
seen sosiaali- ja terveydenhuollon henkiloston erikoistumiskoulutuksen kiinteasta maarara-
hasta, valtakunnallisesti -18 110 000 euroa, joka on -17 % vuoden 2025 maararahasta. Kou-
lutusméararaha leikkaus vahentaa Pohjois-Savon hyvinvointialueen koulutuskorvauksia ar-
violta noin 2 000 000 euroa vuonna 2026. Leikkauksella on vaikutus koulutukseen ja tieteel-
lisen kirjaston toimintaan. Tieteellisen kirjaston toimintaa joudutaan vahentdmaan merkitta-
vasti muun muassa tilojen ja asiantuntijapalveluiden osalta.

Pohjois-Savon hyvinvointialueen koulutuksen visiona on, etta hyvinvointialue on paras
paikka oppia opiskelijoille. Hyvinvointialueella suorittaa koulutus- ja harjoittelujaksoja useita
tuhansia sosiaali-, terveysalan- ja pelastusalan opiskelijoita vuosittain. Laadukas koulutus-
toiminta hyvinvointialueella on edellytys osaavan henkiloston saamiseksi ja pitdAmiseksi nyt
ja tulevaisuudessa. Opiskelijatoiminnan tarkoituksena on varmistaa kaikkien alojen kansal-
listen ja kansainvélisten opiskelijoiden laadukas oppimis- ja ohjausprosessi. Liséksi kehite-
taan innovatiivisia ja monialaisia oppimisymparistoja yhteistyossa eri toimijoiden kanssa,
kuten Osmo-opetusvastaanottoyksikko

Opiskelijatoiminnan strategisena tavoitteena on tasapainottaa opiskelijoiden harjoittelupaik-
kojen kysyntaa ja tarjontaa seka laatia monialainen opiskelijasuositus oppimisymparistoit-
tain. Laadukasta ohjausta pyritaan vahvistamaan edistamalla opiskelijamyonteista ilmapiiria
seka vahvistamalla henkiloston ohjausosaamista. Pohjois-Savon hyvinvointialueella perus-
tetaan uusia monialaisia oppimisympaérist6ja, joiden toimintaa arvioidaan saanndllisesti.
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Opiskelija- ja koulutuspalautteisiin kehitetdan edelleen mittaristoja, joiden avulla saadaan
tietoa opiskelijaohjauksen laadusta. Koulutustoiminnan osalta osallistutaan mahdollisuuk-
sien mukaan kansalliseen ja kansainvaliseen yhteistyohon, jonka tavoitteena on edistaa
nayttoon perustuvaa koulutusta.

10.5 Tutkimus ja innovaatiopalvelut

Pohjois-Savon hyvinvointialueen toiminnan tulee perustua tutkittuun tietoon. Tutkimus- ja
innovaatio (TI) -toiminta on yksi Pohjois-Savon yliopistollisen hyvinvointialueen keskeisista
lakisaateisista tehtavistd, ja se tulee organisoida yhteistygssa Itd-Suomen yhteistoiminta-
alueen muiden hyvinvointialueiden kanssa siten, etté koordinaatiovastuu on Pohjois-Savon
hyvinvointialueella. Tahan liittyvat konkreettiset toimet, tavoitteet ja visio on kirjattu yhteis-
toiminta-aluesopimukseen. Vuoden 2023 alusta lukien Pohjois-Savon hyvinvointialueen yl-
lapitaman yliopistollisen sairaalan toinen rinnasteinen paatehtava erikoissairaanhoidon
ohella on ollut tutkimus- ja opetustoiminta.

Pohjois-Savon hyvinvointialue ja sen yhteistyfalue on kansallisesti ja kansainvalisesti mer-
kittava laéke-, terveys-, sosiaali- ja hoitotieteen tutkimuksen keskus. Pohjois-Savon hyvin-
vointialueen tutkimustoiminta tuottaa ja soveltaa tutkimustietoa vaeston ja asiakkaiden par-
haaksi. Pohjois-Savon hyvinvointialue edistaa aktiivisesti tutkimustulosten kautta syntyvien
terveysinnovaatioiden kaupallistamista yhteisty6ssa yritysten kanssa. Vuonna 2025 Poh-
jois-Savon hyvinvointialueella on kaynnissa yli 800 tieteellista tutkimusta. Kuopion yliopis-
tollinen sairaala (KYS) on pystynyt sailyttamaan asemansa kansainvélisesti arvostettuna
terveystieteellisen tutkimuksen keskuksena. Muihin yliopistosairaaloihin verrattuna KYS:n jo
parikymmentd vuotta jatkunut vaatimaton kehitys tutkimuksen saralla pyritdan katkaise-
maan TKKI-toiminnan strategisessa ohjelmassa kuvatuilla toimenpiteilla.

TI-toiminnalla on keskeinen vaikutus yliopistollisilla hyvinvointialueilla ja niiden yhteistydalu-
eilla tarjottavan hoidon laatuun ja alueiden talouteen, vetovoimaan seka yleiseen elinvoimai-
suuteen. Vain tutkittu tieto mahdollistaa laadukkaiden, vaikuttavien ja vaeston tarpeisiin vas-
taavien palvelujen tehokkaan jarjestamisen, tuottamisen, johtamisen ja kehittdmisen. Tie-
teellinen tutkimus on koko Itd-Suomen sosiaali- ja terveydenhuollon veturi, jolla varmiste-
taan moderni ja laadukas hoidon taso, opiskelijoiden ja henkiléston saatavuus, vahvan yli-
opistollisen terveystieteellisen koulutuksen sailyminen alueella seké vahvistetaan koko alu-
een elinvoimaisuutta. Terveysteknologiateollisuus on merkittava huipputekniikan vientiala,
jossa Suomi tavoittelee 15 miljardin euron vuotuista vientia vuoteen 2035 mennessa. Kliini-
nen ladketutkimus taas tuo Laéketeollisuus ry:n tuoreen selvityksen mukaan vajaan miljar-
din vuotuisen yhteiskunnallisen hyoédyn. Yliopistollista sairaalaa yllapitdvana hyvinvointialu-
eena Pohjois-Savon hyvinvointialueella on naihin liittyen merkittava kyvykkyys ja yhteiskun-
nallinen vastuu.

TKKI-toiminnan strategisen ohjelman mukaisesti Pohjois-Savon hyvinvointialue tavoittelee
Tl-toiminnan kasvua, seké& Iluo lisdedellytyksia ulkopuolisen TI-rahoituksen, kuten
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toimeksiantojen (yrityslahtoiset ladke- ja laitetutkimukset), hankkimiseksi. TI-toiminnan akti-
voituminen lisda alan ja alueen vetovoimaa, ja sitouttaa alueen oppilaitoksissa opiskelevia
jddmaan tydskentelemaan Pohjois-Savon hyvinvointialueelle opintojen jalkeen. Vuonna
2024 ulkopuolisen tutkimusrahoituksen hankinnassa tehtiin ennatystulos ja vuonna 2025
paastaan lahelle ennatysta tai sen yli. Vuodelle 2026 tavoitellaan edelleen ulkoisen tutki-
musrahoituksen kasvua. Tama on elintarkeaa, silla vuoden 2026 talousarviossa tutkimuk-
sen palvelualueen toimintaan kohdistetaan merkittavia sopeutuksia, jotka pyritaan kompen-
soimaan korottamalla ulkoisen tutkimusrahoituksen overhead-osuuksia. Tutkimusrahoituk-
sen maaran kasvattamisessa keskeisené keinona on ollut tutkimusrahoituksen erityisasian-
tuntija. Vuonna 2025 tédhan erityisasiantuntijan tehtavaan liittyvat kustannukset on katettu
hyvinvointialueen toiminnan vakiinnuttamiseen tarkoitetusta valtionavustuksesta (kehitys-
projekti), ja vuonna 2026 ne katetaan budjettivaroin uutena resursointina toiminnan vakiin-
nuttua. TAma resursointi katetaan kasvavista overhead-tuloista.

TI-toiminnan keskeisen merkityksen takia se jarjestetd&n Pohjois-Savon hyvinvointialueella
siten, etta se kattaa hyvinvointialueen kaikki keskeiset toiminnot. Taméan tavoitteen saavut-
tamiseksi kliinisen ladketieteen, sosiaalipalvelujen, hoitotieteen, sosiaali- ja terveysjohtami-
sen seka hyvinvointi- ja pelastuspalvelujen tutkimuksen kehittdminen on aktiivista.

Tl-toimintaan liittyva tiivis yhteistyd Itd-Suomen yliopiston kanssa jatkuu saumattomana.
Pohjois-Savon hyvinvointialueella ja I1td-Suomen yliopistolla on yli sata yhteistehtavaa. Hy-
vinvointialueen tiedepalvelukeskus vastaa sille kuuluvista lakisaateisista lupa-, lausunto- re-
kisterdintitehtavista seka muista TI-toimintaa tukevista lakisdateisista palveluista koko hy-
vinvointialueella. Tutkimuspalveluita kehitetdan yhteistyssa Ita-Suomen yhteistydalueen ja
Ita-Suomen yliopiston tutkimuspalveluiden kanssa. Myds muut keskeiset TI-toimintojen kan-
nalta valttamattomat toiminnot jarjestetdan asianmukaisesti. Naita toimintoja ovat muun mu-
assa lakisaateiset toimikunnat, kirjastopalvelut, tutkijan tietoturvallinen ty6tila seka tutkimus-
hallinnon tukipalvelut. Itd-Suomen biopankki, Itdinen Sydpakeskus (FICAN East), Kansalli-
nen neurokeskus seka FinnHealth-palvelu toimivat PSHVAlla.

Tieteelliseen tutkimukseen liittyvaa yritysyhteistyota laajennetaan. Yritysyhteisty6ta koordi-
noivan ja fasilitoivan Clinical Trial Officen toimintaa kehitetddn edelleen. Taman yhteyspis-
teen kautta kulkevat kaikki yhteydenotot liittyen esimerkiksi tilaustutkimuksiin, pilotointeihin,
testauksiin, innovaatioihin ja sopimuksiin. Tama tukee muun muassa Living Lab toimintaa
ja tahtaa kliinisten laake- ja laitetutkimusten maaran kasvattamiseen. Ladketutkimusten suo-
rittamisen keskeinen edellytys on tutkimushoitajien ja tutkijaladkarien riittdvad maara seka
prosessien sujuvuus. Tah&n haasteeseen vastataan muun muassa edelleen kehittdmalla
tutkimushoitaja-, tutkimusinfrastruktuuri- ja tutkijaladkarirekistereitd seké lupa-, lausunto- ja
sopimusprosesseja, seké selvittamalla palvelututkimuksen yhtidittamista.

TKKI-toiminnan strategisen ohjelman mukaisesti Pohjois-Savon hyvinvointialue pyrkii kas-
vattamaan innovaatioiden tunnistamista ja hyddyntadmista. Tamén tavoitteen keskeisena
tyOkaluna toimii vuonna 2025 hankerahoituksella perustettu innovaatioiden ja aloitteiden
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seulontajarjestelma. Vuonna 2026 innovaatioiden kaupallistamispolkua kehitetédan aktiivi-
sesti selvittamalla innovaatioiden kaupallistamisyhtiotn ja sité tukevan uuden alueellisen in-
novaatiorahaston perustamista.

Tieteellisen tutkimuksen tueksi luodaan ja yllapidetaan palveluita ja rakenteita, jotka helpot-
tavat tutkimuksen tekemista Pohjois-Savon hyvinvointialueella ja TI-toiminnan koordinointia
Itéisella yhteistyOalueella. Pohjois-Savon hyvinvointialueen tiedepalvelukeskus tuottaa ter-
veyden tutkimuksen hallinnon asiantuntija- ja tukipalveluita, seka antaa neuvontaa, koulu-
tusta ja kaytannon tukea lausunto- ja lupa-asioissa. Tiedepalvelukeskus huolehtii muun mu-
assa Ita-Suomen yhteistydalueen alueellisen ladketieteellisen tutkimuseettisen toimikunnan
ja ltdisen yhteistybalueen tutkimustoimikunnan toiminnasta ja sen kehittdmisesta, tutkimus-
henkiloston henkilosthallinnosta ja tutkimusten kustannusten seurannasta, avustaa tutki-
joita budjettien laadinnassa sekéa tutkimusluvissa ja -lausunnoissa. Tiedepalvelukeskus tuot-
taa tilastotieteen ja monitoroinnin palveluita sekd huolehtii osaltaan myds terveyden tutki-
mukseen, koulutukseen ja rahoitukseen liittyvan ajankohtaisen tiedon jakamisesta ja vies-
tinnasta. Tiedepalvelukeskus my6s neuvoo ja tukee tutkijoita kilpaillun ulkopuolisen tutki-
musrahoituksen hakemisessa. Tiedepalvelukeskuksen uutiskirje julkaistaan Pohjois-Savon
hyvinvointialueen tutkijoille nelja kertaa vuodessa. Tutkimus- ja innovaatiopalveluiden bud-
jettirahoituksesta on varattu 550 000 euroa tutkimuksen omarahoitusosuuksiin ja 300 000
euroa tutkimuksen tuloksellisuusrahaan hyvinvointialueelle.
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11 Hyvinvointialueen konserni

Hyvinvointialuelain 4 8:n mukaan yhteisd, jossa hyvinvointialueella on kirjanpitolain 1 luvun
5 8:sséd tai 6 8:n 2 momentissa tarkoitettu maaraysvalta, on hyvinvointialueen tytaryhteiso.
Hyvinvointialue tytaryhteiséineen muodostaa hyvinvointialuekonsernin. Tytaryhteiséjen li-
saksi konserniin kuuluvat myds hyvinvointialueen maaraysvallassa olevat saatiot.

Hyvinvointialueen toiminta kasittaa hyvinvointialueen ja hyvinvointialuekonsernin toiminnan
lisdksi osallistumisen hyvinvointialueiden yhteistoimintaan seka muun omistukseen, sopi-
mukseen ja rahoittamiseen perustuvan toiminnan. Hyvinvointialueen toimintaan siséltyy hy-
vinvointialueen jarjestamisvastuulle kuuluvien palveluiden tuotanto hyvinvointialuekonser-
niin kuuluvissa ja muissa yhteisotissa ja saatidissa.

11.1 Konserniin kuuluvat yhteisot

Hyvinvointialuekonserniin kuuluvat seuraavat tytaryhteisot:
e Kiinteisté Oy Mustinlampi, omistusosuus 100 %
e Kallaveden Ty6terveys Oy, omistusosuus 81,0 %
e Sakupe Oy, omistusosuus 50,2 %

Liséaksi hyvinvointialueen maaraysvallassa on Kuopion yliopistollisen sairaalan tutkimus-
saatio seka Pohjois-Savon hyvinvointialueen tukisaatio.

11.2. Osakkuusyhteisot

Osakkuusyhteisot eivat kuulu hyvinvointialuekonserniin, mutta hyvinvointialueella on niissa
merkittavd omistusosuus. Hyvinvointialueella on osakkuusyhteisdissa vahintdan 20 prosen-
tin ja enintddn 50 prosenttia yhteison osakkeiden tai osuuksien aanimaarasta.

Hyvinvointialueen osakkuusyhteisot:
e ISLAB hyvinvointiyhtyma, omistusosuus 66,8 %, osuus danimaarasta 44,6 %
e Kys Invest Oy, omistusosuus 48,8 %
e Servica Oy, omistusosuus 45,2 %
¢ Monetra Pohjois-Savo Oy, omistusosuus 33,9 %
e |stekki Oy, omistusosuus 25,6 %
e Jarvi-Suomen terveys Oy, omistusosuus 25,0 %
e Sansia Oy, omistusosuus 22,4 %
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11.3 Muut omistukset

Hyvinvointialueen muut omistukset:
e Jarviseudun tyoterveys Oy, omistusosuus 18,0 %
e Suomen keskinainen potilasvakuutusyhtio Oy, omistusosuus 12,33 %
¢ Monetra Oy, omistusosuus 8,5 %
e UNA Oy, omistusosuus 7,8 %
e Maakuntien tilakeskus Oy, omistusosuus 4,5 %
e Hyvil Oy, omistusosuus 4,3 %
¢ Digifinland Oy, omistusosuus 2,9 %
e Monetra Oulu Oy, omistusosuus 0,1 %
e Sarastia Oy, omistusosuus 0,0 %
e Kuntien Tiera Oy, omistusosuus 0,0 %
e Biopankkien osuuskunta Suomi 7,7 %

11.4 Konsernin toiminnan ohjaus ja valvonta

Aluevaltuusto on 31.3.2025 § 5 paattanyt hyvinvointialuelain 22 §:n mukaisesti hyvinvointi-
alueen omistajaohjauksen periaatteista ja konserniohjeesta. Hyvinvointialuelain 43 8:n mu-
kaan aluehallitus vastaa hyvinvointialuekonsernin omistajaohjauksesta seka hyvinvointialu-
een jarjestamisvastuulle kuuluvien palvelujen muiden tuottajien ohjauksesta ja valvonnasta.

Hallintosaanndn 31 §:n mukaan hyvinvointialueen konsernijohtoon kuuluvat aluehallitus,
omistajaohjaus- ja valvontajaosto, hyvinvointialuejohtaja, erityisasiantuntija seka hyvinvoin-
tialuejohtajan sijainen.

Hyvinvointialueen hallintosaannon 37 8:n mukaan omistajaohjaus- ja valvontajaoston tehta-
vana on huolehtia liikelaitosten, yhtididen, yhdistysten ja saatididen seka muiden yhteiséjen
omistajaohjauksesta, toiminnan ohjaamisesta seka valvonnasta, joiden osakkaana tai jase-
nena hyvinvointialue on tai joissa hyvinvointialueella on maaraysvalta tai yhtiojarjestykseen,
saantdihin tai sopimukseen perustuva oikeus nimittda hallituksen tai muiden toimielimien
jasenia.

Hyvinvointialuelain 115 8:n mukaan aluevaltuuston on kunkin vuoden loppuun mennessa
hyvéaksyttava hyvinvointialueelle seuraavaksi kalenterivuodeksi talousarvio, jossa otetaan
huomioon hyvinvointialuekonsernin talouden vastuut ja velvoitteet. Talousarvion hyvaksy-
misen yhteydessa aluevaltuuston on hyvaksyttavd myos taloussuunnitelma kolmeksi tai
useammaksi vuodeksi. Talousarviovuosi on taloussuunnitelman ensimmainen vuosi. Ta-
loussuunnitelmassa hyvéksytdan hyvinvointialueen ja hyvinvointialuekonsernin toiminnan ja
talouden tavoitteet. Tavoitteiden on toteutettava hyvinvointialuestrategiaa.
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Hyvinvointialueen hallintosaannén 32 §:n mukaan omistajaohjaus- ja valvontajaosto vastaa
omistajaohjauksen ja konsernivalvonnan taytantdonpanosta seka sisdisen valvonnan ja ris-
kienhallinnan toimivuuden seurannasta tytaryhteisdjen ja soveltuvin osin saatididen osalta.
Konsernivalvontaa on ohjeistettu seka aluevaltuuston hyvaksymassa konserniohjeessa,
ettd aluehallituksen hyvaksymassa sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan toimintaohjeessa.

Hyvinvointialueen konserniyhteisoilta edellytetaan talous- ja toimintatietojen raportointi hy-
vinvointialueen raportointiaikataulujen mukaisesti neljannesvuosittain.

11.5 Hyvinvointialueen konserniyhteis6jen tavoitteet

Omistajaohjaus- ja valvontajaosto on hallintosaannon 32 8:n mukaisesti valmistellut hyvin-
vointialueen konserniyhteisojen tavoitteet talousarviovuodelle 2026.

11.5.1 Kiinteisté Oy Mustinlampi

Toiminnan kuvaus

Yhtion paaasiallisena tehtadvana on vuokrata toimitiloja ja pysakointipaikkoja Pohjois-Savon
hyvinvointialueen ja sen eri sidosyhteisojen kayttoon KYS Puijon sairaalalla. Yhtion toimia-
lana on omistaa, hallita, rakennuttaa ja vuokrata kiinteistoja ja toimitiloja. Yhtio on kokonaan
Pohjois-Savon hyvinvointialueen omistuksessa.

Investoinnit

KYS Puijon sairaalalla on téalla hetkella pulaa pysakointipaikoista, joka tarkoittaa, etta esi-
merkiksi kaikille KYSilla tytskenteleville ei pystyta tarjoamaan pysakointipaikkaa. Pysakoin-
tipaikkojen kysynnan lisdysta on arvioitava jatkuvasti, mikéli Puijon sairaalakampukselle
keskitetaan lisaa toimintoja ja siten asiakas- ja henkilokunnan pysakointipaikkojen tarve kas-
vaa entisestdén. Yhtion omistamaa sadeparkki -rakennusta on mahdollisuus korottaa ja ko-
rotushanke tulee arvioitavaksi seuraavien vuosien aikana. Asian suhteen on tehtava tiivista
yhteisty6ta omistajan kanssa. Korotuksen investoinnin suuruus on arvioitu olevan noin 6
miljoonaa euroa, jolla saataisiin lisapaikkoja noin 220 kpl.

Lisaksi tulevien vuosien aikana on selvitettava ja suunniteltava rakennus 12 peruskorjaa-
mattoman osan korjaustarpeet. Rakennus 12 korjaukset ja toiminnalliset tarpeet voivat ai-
heuttaa yhtitlle merkittavia investointeja rakennuksen kunnon parantamiseksi ja kayton
mahdollistamiseksi pidemmalla aikavalilla. Tulevaisuudessa ajankohtaisia kehitystarpeita
ovat myo6s pysakointijarjestelman kehittdminen ja sahkdautojen latausratkaisut. Pienemmat
investoinnit keskittyvat olemassa olevien rakennusten arvon sailyttamiseen ja tarvittaviin
valttdmattomiin korjauksiin.
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Toiminnan vakaus ja riskien hallinta

Yhtion pysakointipaikkojen ja toimitilojen vuokraustoiminnasta koostuva liilketoiminta on va-
kaata. Pysékdintipaikoille on suuri kysynta KYS Puijon sairaalalla ja toimitilat on vuokrattu
pitkaaikaisilla vuokrasopimuksilla Pohjois-Savon hyvinvointialueen ja sen sidosyhteisojen
kayttoon. Vuokraus- ja pysakointitoiminnan tulovirralla yllapidetaan rakennukset toiminta-
kunnossa. Suuremmat rakennuksiin kohdistuvat investointitarpeet edellyttavat vierasta paa-
omaa, jolle yhti6é hakee omistajalta omavelkaiset takaukset. Yhtion riskien hallinta on kuvattu
Laatuportti -jarjestelmaén. Rahoitusriskien hallintaan liittyen on laadittu erillinen riskipoli-
tiikkka. Keskeisimmat riskit yhtidlle aiheutuvat suojaamattomien lainojen korkoriskeista seka
mahdollisista vahinkotapaukset omistetuissa kiinteistdissa. Lainojen suojaustaso pidetaan
riskipolitikan mukaisena ja yhtion omistamat kiinteistot vakuutetaan riittavalla tasolla. Yhtion
taloudellisten ja muiden riskien hallintaa seurataan saanndollisesti.

Kiinteistd Oy Mustinlampi

Mittari (1 000 €) Toztgggna T;‘égge Tg‘égge

Liikevaihto 5534 5 450 5 500
Tilavuokrat 4 064 4100 4 058
Tilavuokrat, €/m2 12 13,2 10,8
Tilikauden tulos 158 0 0
Investoinnit 0 100 100
Vieras paaoma ( 43 316 41 550 39 990
Omavaraisuusaste (%) 14,8 15,0 16,0

11.5.2 Kallaveden ty6terveys oy

Toiminnan kuvaus

Kallaveden Tydterveys Oy tuottaa Jarviseudun Tyoterveys Oy:n palveluja tdydentavaa, sai-
raanhoidon siséltavaa tyoterveyshuoltoa alueen yrityksille toimien samoissa toimipisteissa.
Yhtion toiminta tukee Jarviseudun Tyoterveys Oy:n toimintaa mahdollistamalla sopimusten
laajennukset yrityksille ja yrittdjille. Henkildasiakkaita on noin 2 700 ja palvelua ostavia yri-
tyksid 550. Tavoitteena on tuottaa tyoterveyshuoltopalveluja sailyttden nykyiset asiakkaat ja
hyva palvelun laatu. Talla hetkella yhtiolla on seitseman toimipistettd, kahdeksas avataan
1.4.2026 lisalmeen. Kallaveden Tyo6terveys Oy on vakavarainen yhtio, joka tuottaa omista-
jilleen taloudellista hy6tya. Koska yhtio tarjoaa sairaanhoidon sisaltdvaa tyoterveyshuolto-
palvelua, se my6s vahentaa toiminnallaan padomistajansa, Pohjois-Savon hyvinvointialu-
een, palvelutarvetta.
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Toiminnan vakaus ja riskien hallinta

Yhtion toiminta on vakaata. Asiakaskunta on melko vakiintunutta ja suuria luottotappioita ei
ole ollut tahan mennessa. Yhtidlla ei ole isoja toimitilainvestointeja, koska se toimii samoissa
vuokratiloissa Jarviseudun Tyoterveys Oy:n kanssa. Riskien arviointia tehdaan vuosittain ja
vakuutusturva pidetaan ajan tasalla.

Tavoitteet vuodelle 2026

1. Toiminta on ollut ja nayttaytyy jatkossakin kannattavana. Liikevaihdon ja tuloksen arvioi-
daan pysyvéan vakaana vuonna 2026.

1. Taloudelliset tavoitteet

Kallaveden Tydterveys Oy

Mittari (1 000 €) Toztg;;"a T%g'ste T%gge
Liikevaihto 1391 1420 1 360
Tulostavoite 349 3360 177
Investoinnit 0 0 0
Pitkaaikaisen velan maara 0 0
Omavaraisuusaste (%) 90,3 88,0 90,0

11.5.3 Sakupe Oy

Toiminnan kuvaus

Sakupe Oy tuottaa tekstiilipalveluita paaasiassa omistaja-asiakkailleen. Yhtion kolme tuo-
tantolaitosta sijaitsevat Siilinjarvella, Jyvaskylassa ja Joensuussa. Yhtio toimii aktiivisesti vii-
della hyvinvointialueella. Vuonna 2025 liikevaihto k&antyi odotetusti laskuun - tuotantovo-
lyymin kasvusta huolimatta. Tahan on syyna alihankintana toteutuneen kauttalaskutuksen
vaiheittainen siirtyminen omaan palvelutuotantoon; Sakupe on pystynyt tuottamaan palvelut
merkittavasti aikaisempaa palveluntuottajaa edullisemmin. Liséksi vuoden 2024 puolivalissa
toteutettu yhteistekstiilien valikoimamuutos hintatason tarkistuksineen on tuonut asiakkaille
merkittdvaa jatkuvaa kustannushyotya.

Vuoden 2026 osalta yhtion asiakkaiden ja erityisesti Pohjois-Savon hyvinvointialueen
kanssa on jatkettu tehostamis- ja saastbkohteiden etsintaa saastotavoitteiden realisoi-
miseksi. Vuoden 2026 taloudellisissa tavoitteissa on huomioitu suunnitellut toimenpiteet,
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joiden vaikutus maltillisen hinnankorotuksenkin jalkeen nékyy yhtion liikkevaihdon hienoisena
laskemisena.

Toiminnallisesti ja tuotantovolyymeissa vuosi 2026 tulee viela olemaan jatkumoa vuoden
2025 tasolla. Mahdolliset vaikutukset valmistelussa olevan hankintalain myota alkanevat na-
kya liikevaihdossa ja tuotannossa vuoden 2027 aikana. Selvityksia vaikutuksista on yhtiossa
tehty ja muutosvalmiutta nostettu, joskin toimien kaynnistyminen on riippuvainen lopullisen
lakimuutoksen sisallosta, siirtyméasaannoksista ja omistajien paatoksista. Vuoden 2026 ai-
kana kaynnistynee in-house -hankintoina hoidettujen tukipalvelujen kilpailutusten valmiste-
lut.

Investoinnit

Investoinnit suuntautuvat lahinna valttamattomiin korvausinvestointeihin ja toiminnan jatku-
vuuden varmistamiseen. Asiakaskohtaisiin vuokratekstiileihin tehtavat hankinnat tulevat ole-
maan edellisia vuosia maltillisempia asiakkaiden siirtyessa enenevasti yhteiskayttotekstiilien
kayttoon.

Vuoden 2026 investoinnit ovat nain ollen jagamassa noin 2,5 miljoonaan euroon — eli selvasti
pitemman aikajanteen tavoitetasoa pienemmaksi.

Toiminnan vakaus ja riskienhallinta

Riskienhallintavastuut yhtidssa on jaettu vastuualueittain johtoryhman jasenille ja vastuualu-
eiden vetdjille. Tuotantokoneiden ajanmukaisuus sekad osaava tyévoima ovat Sakupe Oy:n
tuotannon vakauden kannalta keskeisia tekijoita. Kolme tuotantolaitosta on varustettu kat-
tavasti sairaaloiden tekstiilihuoltoon sopiviksi, jolloin ne tarvittaessa tukevat toinen toistaan.
Tuotantotekijéihin liittyvia riskeja pyritaan hallitsemaan myos suunnitelmallisella kunnossa-
pidolla. Henkilostoriskeja pyritdéan hallitsemaan mm. huolehtimalla henkiloston kouluttami-
sesta ja tybvoiman saatavuudesta.

Syksylla 2025 yhtidssa tehtiin kokonaisvaltainen riskien kartoitus yhteisty6ssa L&hitapiolan
kanssa, kartoitukseen osallistui yhtion johtoryhma ja koko Sakupen paallikkborganisaatio.
Riskien hallintaan liittyvassé& dokumentoinnissa on kaytdssa Falcony-jarjestelma. Myos toi-
minnan jatkuvuutta varmistamaan yhtiolla on toimintajarjestelma, jota yllapidetadn myos
saannollisin harjoituksin. Yhtion vakuutusturva on ajan tasalla.
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Sakupe Oy
e Toteuma Tavoite Tavoite

Mittari (1 000 €) 2024 2025 2026
Liikevaihto 32 975 32424 31828
Tulostavoite 30 541 949
Investoinnit 3471 3 500 2 500
Pitk&aaikaisen velan maara 3 555 2 760 2168
Omavaraisuusaste (%) 56,4 61,0 59,0
Toimitusvarmuus % (yhteistekstiilit) 99,1 % 98,0 % 98,0 %
Asiakastyytyvaisyysindeksi (asteikko 1-6) 4,6 4,8 5
Henkilostotyytyvaisyysindeksi (asteikko 1-6) 4,8 4,8 4,9
Prosessin tehokkuus
(pesukiloa per henkilotyotunti, kg/his/h) S 8 <o

11.5.4 Kuopion yliopistollisen sairaalan tutkimuss&éatio sr

Toiminnan kuvaus

Saation tarkoituksena on Kuopion yliopistollisessa sairaalassa suoritettavan tieteellisen tut-
kimuksen tukeminen ja edistaminen seka sairaalan tutkimustyon tunnetuksi tekeminen.

Tarkoituksensa toteuttamiseksi sdatio jakaa apurahoja sairaalan ja sen kanssa samaan
konserniin kuuluvien yhteiséjen henkilékunnalle tieteellista tutkimustoimintaa varten, jarjes-
taa ja tukee tarkoituksensa liittyvia tilaisuuksia, harjoittaa julkaisutoimintaa ja muillakin niihin
verrattavilla tavoille tukee ja edistaa sairaalan toimintaa.

Tavoitteet talousarviovuodelle 2026
1. Tulostavoitteet
1la) Toiminnalliset tavoitteet

Seuraavan suunnittelukauden keskeisena tavoitteena on edelleen kehittda ja vakiinnuttaa
toimintaa seka kohdistaa resursseja lahjoitusvarojen kasvattamiseen.

Tulevalla kaudella Kuopion yliopistollisen sairaalan tutkimussaation toimintaa kehitetaan
edelleen lisddmalla toiminnan nakyvyytta ja tunnettavuutta. Tutkimussaation hallituksen ja-
senet esittelevat tutkimussaatiota ja sen toimintaa aktiivisesti tilaisuuksissa ja sosiaalisessa
mediassa.
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1b) Taloudelliset tulostavoitteet

Tulevana kautena KYSin tutkimussaation jaettavaa apurahasummaa pyritddn kasvatta-
maan lisaamalla lahjoitusten maara. Apurahoja jaetaan joka toinen vuosi. Saation tileja, ra-
hastoja ja sijoituksia seurataan saanndllisesti kayttaen asiantuntijapalveluita.

2. Investoinnit
KYSin tutkimussaatiolla ei ole investointeja.
3. Toiminnan vakaus ja riskien hallinta

KYSin tutkimusséaation toiminta on vakaata ja riskit matalia. Muutoksia toiminnan vakau-
dessa tai riskeissé ei ole nakopiirissa. Saation varojen hoidossa kaytetaan asiantuntijapal-
veluita.

Kuopion yliopistollisen sairaalan tutkimusséaatio sr
Toteuma Tavoite Tavoite

2024 2025 2026
Liikevaihto 6 4 4
Tulostavoite

Mittari (1 000 €)

Investoinnit

Pitkaaikaisen velan maara
Omavaraisuusaste (%) 100 100 100

11.5.5 Pohjois-Savon hyvinvointialueen tukisaatio

Toiminnan kuvaus

Pohjois-Savon hyvinvointialueen tukisdétido sr on uusi saatio, joka perustetaan koordinoi-
maan ja hallinnoimaan hyvinvointialueen saamia lahjoitusvaroja ja niiden kaytt6a.

Saation tarkoituksena on Pohjois-Savon hyvinvointialueen toiminnan, toimintaedellytysten
ja resurssien tukeminen, henkiléston osaamisen ja asiantuntijuuden kehittdminen, potilaiden
ja asiakkaiden hoidon kehittaminen ja viihtyvyyden lisddminen ja laite- ja muut hankinnat
seka ladketieteen, terveystieteiden, sosiaalihuollon ja pelastustoimen ja muiden Pohjois-Sa-
von hyvinvointialueen toimintaan liittyvien alojen tutkimuksen ja opetuksen seka innovaatio-
toiminnan tukeminen.
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Tarkoituksensa toteuttamiseksi saétio tukee taloudellisesti (mm. jakaa apurahoja ja avus-
tuksia) Pohjois-Savon hyvinvointialuetta ja sen kanssa samaan konserniin kuuluvia yhtei-
s6ja maantieteellisesta sijainnista riippumatta, jarjestaa ja tukee tarkoitukseensa liittyvia ti-
laisuuksia ja muillakin niihin verrattavilla tavoilla tukee ja edistaa hyvinvointialueen toimintaa
ja resursseja.

Toiminnan vakaus ja riskien hallinta

Saation toiminta alkaa vuonna 2026. Saatidlle luodaan strategia, jonka pohjalta lahdetaén
suunnittelemaan muita prosesseja ja toimintamalleja toiminnan eri osa-aluille.

Sisdisen valvonnan ja riskien hallinnan prosessit suunnitellaan noudattaen saatididen hyvaa
hallintotapaa.

Tavoitteet vuodelle 2026

1. Toiminnalliset tavoitteet

Toiminnan alkuvaiheessa vuonna 2026 keskitytaan saation toiminnan kaynnistamiseen, tar-
vittavien lupien ja rekisterdintien hakemiseen ja saation valttamattomien prosessien luomi-
seen.

Vuonna 2026 keskitytadn mm. viestinnan, varainhankinnan, omaisuuden hoidon ja tukitoi-
minnan suunnitteluun saation tarkoituksen toteuttamiseksi sille laaditun strategian mukai-
sesti.

2. Taloudelliset tavoitteet

Saation peruspaaoma on 50.000 euroa. Saation muu varallisuus tulee koostumaan alkuvai-
heessa Pohjois-Savon hyvinvointialueen aiemmin vastaanottamista lahjoitusvaroista, jotka
luovutetaan tukisaatiolle kaytettavaksi sen tarkoituksen mukaiseen toimintaan. Saatiélle luo-
vutettavien lahjoitusvarojen maara tarkentuu vuoden 2026 alussa. Hyvinvointialueelle tule-
vat uudet lahjoitukset ohjataan tukis&éatiolle vuodesta 2026 alkaen. S&ation toimintakulut py-
ritaan pitamaan hyvinvointialueelta saatavan toiminta-avustuksen puitteissa.

Pohjois-Savon hyvinvointialuen tukisaatio

Mittari (1 000 €) Tg‘c’)gge

Toimintakulut, enint&d&n 137 400
Saatujen uuusien lahjoitusten maara 800 000
Sijoitustoiminnan tuotto (%) 2,0




