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1. Tuottavuus- ja taloudellisuusohjelman tavoitteet 
 

Pohteen tuottavuus- ja taloudellisuusohjelman tavoitteena on uudistaa rakenteita ja toimintamalleja 

siten, että alueen asukkaille ja muille sidosryhmille voidaan tarjota vaikuttavia palveluja, riittävä hen-

kilöstö turvataan ja talouden kantokykyä parannetaan. 

 

Tuottavuus- ja taloudellisuusohjelma toteuttaa osaltaan hyvinvointialueen strategian painopisteitä 

sekä konkretisoi uudistamisen toimenpiteet taloussuunnittelukaudelle 2024-2026. Ohjelma toimii 

myös valtioneuvoston päättämän lainanottovaltuuden ehtona vuodelle 2024. 

 

Tuottavuus- ja taloudellisuusohjelma koostuu kolmesta kokonaisuudesta:  

1) Sote-järjestämissuunnitelman päivittäminen 

2) Pelastustoimen tasapainotustoimet  

3) Hallintoon, tukipalveluihin ja maksuihin liittyvät tasapainotustoimet 

 

 

2. Aiemmin päätetyt linjaukset ja toimenpiteet 
 

Pohteella aluevaltuuston 2.5.2022 hyväksymä hyvinvointialuestrategia, 17.10.2022 hyväksytty sote-

järjestämissuunnitelma, 21.11.2022 hyväksytty pelastustoimen palvelutasopäätös sekä mm. hallin-

tosääntö, ensihoidon palvelutasopäätös sekä YTA-sopimus ovat ohjanneet hyvinvointialueen toimin-

taa ja kehittämistyötä. 

 

2.1 Hyvinvointialuestrategia 

 

Hyvinvointialuestrategiassa on asetettu toimintaa ja taloutta ohjaavia tavoitteita vuoteen 2030. Stra-

tegiatyötä on vaiheistettu siten, että ensimmäisessä vaiheessa on määritelty tavoitteita erityisesti 

vuosille 2023–2025.   

 

Strategian perustana olevat painopisteet kertovat, missä hyvinvointialueen on onnistuttava. Strate-

giset periaatteet ovat painopisteitä tarkentavia tavoitteita. Hyvinvointialuestrategiassa on määritelty 

10 keskeistä indikaattoria, joilla strategisten painopisteiden ja niihin sisältyvien päämäärien toteutu-

mista seurataan. 
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Painopisteet ja strategiset periaatteet ovat: 

 

 

 

2.2 Sote-järjestämissuunnitelman tasapainotustoimenpiteet 

 

Järjestämissuunnitelmassa otetaan kantaa keskeisiin rakenteellisiin ja toiminnallisiin uudistuksiin 

Pohteen sosiaali- ja terveyspalveluihin liittyen. Suunnitelma toimii uudistamisohjelmana ja valtiova-

rainministeriön lisälainanottovaltuuden ehtona edellyttämänä tuottavuus- ja taloudellisuusohjel-

mana. Keskeinen tavoite on perustason vahvistaminen sekä rakenteiden ja toimintamallien uudista-

minen kustannuskehityksen taittamiseksi pysyvästi. Järjestämissuunnitelmassa kuvatuilla toimenpi-

teillä on tavoitteena tasapainottaa kustannustasoa pysyvästi noin 40 miljoonaa euroa. Loput tasa-

painotustavoitteesta, eli noin 40 miljoonaa euroa vuosille 2023–2025 on tarkennettu talousarvion ja 

-suunnitelman tavoitteissa ja toimenpiteissä. Suunnitelman toimeenpanossa on talouden tasapainon 

näkökulmasta keskeistä, että rakennemuutokset saadaan vaikuttamaan heti vuodesta 2023 lähtien. 

 

Sote-järjestämissuunnitelma on laadittu neljästä näkökulmasta:  

1. Kotona ja arkiympäristössä tapahtuva tuki ja palvelut asiakasryhmittäin 

2. Tarpeen mukaiset sotekeskukset 

3. Hyvinvointialueen yhteiset palvelut 

4. Yhteistyöalueen yhteiset palvelut.  

 

Sähköisten palveluiden kehittäminen toimii läpileikkaavana teemana kaikissa näkökulmissa. Edellä 

kuvattuihin neljään näkökulmaan liittyen sote-järjestämissuunnitelmassa on kuvattu tavoitteet, toi-

menpiteet ja mittarit vuosille 2023-2025. 

 

Järjestämissuunnitelman toteuttamisen varmistamiseksi laadittiin 16 toimeenpanosuunnitelmaa, 

joista jokaiseen on nimetty toteuttamisen päävastuullinen toimialue. Toimeenpanosuunnitelmista 12 

Ihmistä varten 

1. Osallisuus, varhainen tuki sekä omaehtoi-
nen terveyden ja hyvinvoinnin parantami-
nen painottuvat 

2. Palvelut ovat tarpeenmukaiset ja lähellä 
monin eri tavoin 

3. Palvelujärjestelmä on yhteen sovitettu 
 

Vaikuttavasti yhdessä 

4. Ennaltaehkäisevät ja perustason palvelut 
vahvistuvat 

5. Palvelujen verkostoa uudistetaan yhteis-
työssä kuntien, yritysten ja järjestöjen 
kanssa 

6. Kustannuskehitys vastaa rahoitusta 

Parhaat osaajat 

7. Henkilöstö osallistuu ja kehittää vaikuttavaa 
toimintaa 

8. Hyvinvointialue on arvostettu työnantaja ja 
kouluttaja 

9. Johtaminen tukee henkilöstön työhyvinvoin-
tia ja osaamisen kehittämistä 

 

Rohkeasti uutta 

10. Johtamis- ja toimintamallit uudistuvat 
11. Tieto, tutkimus ja käytännön kokeilut ohjaa-

vat kohti vaikuttavia toimintamalleja 
12. Uudistaminen kuuluu kaikille 
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on toteutusvaiheessa ja edennyt suunnitelmien mukaan. Ikäihmisten yhteisöllisen asumisen ja tar-

peenmukaisten sote-keskusten määrittelyssä ollaan parhaillaan etenemässä.  

 

2.3 Tarpeenmukaiset sote-keskukset 

 

Kesäkuussa 2023 aluehallitus päätti tarpeenmukaisten sote-keskusten palveluverkostosta, johon liit-

tyen liikkuvia sote-yksiköitä tullaan ottamaan käyttöön vuoden 2024 aikana ja samalla asetettiin 20 

%:n vähennystavoite sote-keskuspalveluiden käytössä oleville tiloille.  

 

Tarpeenmukaisuus tarkoittaa, että palveluja tarjotaan joustavasti väestön palvelutarpeet, ikära-

kenne, etäisyydet ja luontaiset asiointisuunnat sekä alueelliset erityispiirteet huomioiden.  

 

2.4 Pelastustoimen palvelutasopäätös 

 

Palvelutasopäätöksessä on kuvattu pelastustoimen lakisääteisten palvelujen järjestäminen ja niihin 

liittyvät tavoitteet. Palveluiden tasolla tarkoitetaan muun muassa palveluiden määrää ja laatua sekä 

palveluiden sijaintia, viiveitä ja maksullisuutta kuvaavia tekijöitä. Palvelutasopäätös on työkalu pe-

lastustoimen kehittämiseen, mutta sillä on myös informatiivinen tarkoitus. Parhaillaan ollaan valmis-

telemassa vuosien 2024-2025 palvelutasopäätöstä.  

 

2.5 Talousarviokirjan muut tasapainotustoimenpiteet  

 

Sote-järjestämissuunnitelman lisäksi talousarviokirjassa on kuvattu täydentäviä tasapainotustoimen-

piteitä vuosille 2023-2025. Arvio näiden taloudellisista vaikutuksista on noin 40 miljoonaa euroa.  

 

Keinoja ovat esimerkiksi tukipalveluiden ja tilojen käytön tehostaminen, hyvinvointialueen kumppa-

neille asetettavat tasapainotustavoitteet ja konserniohjaus, neuvottelut palveluntuottajien kanssa 

sekä tarvittavat muutokset järjestämistavoissa kustannusvaikuttavuuden lisäämiseksi. Lisäksi kei-

noiksi on tunnistettu kriteereiden, palveluseteliarvojen ja harkinnan varaisten maksujen tarkastelu. 

hankerahoituksen ja muun ulkopuolisen rahoituksen hyödyntäminen sekä investointien ja leasing-

hankintojen priorisointi. 
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3. Talouden tilannekuva ja ennuste 
 

Pohteen taloustilanne on tiukka, kuten pääosalla muistakin hyvinvointialueista. Pohteella on alku-

vuoden aikana panostettu sote-järjestämissuunnitelman toimeenpanoon, joka toimii lainanottoval-

tuuden ehtona olevana tuottavuus- ja taloudellisuusohjelmana. Myös talousarvioon kirjattuja muita 

tehostamis- ja kehittämistoimia pelastustoimeen sekä hallintoon ja tukipalveluihin liittyen on viety 

suunnitelmallisesti eteenpäin.  

 

19.12.2022 hyväksytyssä talousarviossa vuoden 2023 alijäämäksi oli arvioitu 55,9 miljoonaa euroa. 

Tämän jälkeen tammikuussa 2023 rahoitus tarkentui vammaispalveluiden lainsäädäntöön liittyen 

noin kaksi miljoonaa euroa alaspäin.  

 

Syyskuun tilanteessa Pohteella toimintakatteen ylitys on 13,3 miljoonaa (1 %). Siirtyvän rahoituksen 

oikaisu vuodelle 2023 huomioiden Pohteella on vielä pieni mahdollisuus pysyä talousarvion mukai-

sessa noin -60 miljoonan euron (144 euroa/asukas) alijäämässä. On kuitenkin merkittävä riski, että 

alijäämä ylittyy arvioidusta tasosta noin 10-15 miljoonaa. Keskeistä on sopeutustoimissa onnistumi-

nen. Erityisesti kohonneet ostopalveluiden, vuokratyövoiman sekä avustusten kustannukset haasta-

vat taloutta.  

 

Kokonaisuutena arvioiden talouden tavoitteissa on keskeisiltä osin edetty suunnitelmien mukaisesti 

vuonna 2023. Kohonneet kustannukset huomioiden vuoden 2023 toteumaennuste on olennaisesti 

matalampi, kuin ilman sopeutustoimenpiteitä tilanne olisi. Talousarviovaiheessa Pohteen alijäämäksi 

ennakoitiin jopa 120–140 miljoonaa euroa ilman toiminnallisia ja rakenteellisia muutoksia.  

 

Alla olevassa kuvassa on vertailtu kustannus- ja rahoituskehitystä eri skenaarioissa. Nyt määritel-

lyillä sopeutustoimilla tavoitellaan tilannetta, jossa alijäämät ovat katettuna vuoteen 2026 mennessä. 

Mikäli sopeutustoimia ei jatkettaisi ensimmäisen toimintavuoden jälkeen, olisi kertynyt alijäämä 

vuonna 2026 noin 270 miljoonaa. Mikäli sopeutustoimiin ei olisi tartuttu lainkaan, olisi alijäämää ker-

tynyt vuonna 2026 jo noin 562 miljoonaa.  
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4. Rahoituksen reunaehdot ja muutettu lainanottovaltuus 
 

Pohteen rahoitus vuodelle 2023 on 1,731 miljardia euroa. Summa sisältää kertaerän 47,7 miljoonaa 

(TA-TP 2022 tarkistus). Kertaerä on noin 4,5 miljoonaa vähemmän, kuin elokuun 2023 kansallisissa 

laskelmissa. Lisäksi on huomioitava, että Pohteen alkuperäiseen talousarvioon verrattuna rahoituk-

sen kasvua leikkautui pois jo tammikuussa 2023 noin kaksi miljoonaa euroa, kun vammaispalveluja 

koskevan lainsäädännön myötä hyvinvointialueiden rahoitus tarkentui. Näin ollen tosiasiallinen ra-

hoituksen lisäys vuodelle 2023 on noin 45,7 miljoonaa euroa.  

 

10.10.2023 päivittyneissä rahoituslaskemissa vuodelle 2024 Pohteen rahoitus tarkentui noin 19 mil-

joonaa euroa pienemmäksi kuin vielä elokuun kansallisissa laskelmissa oli arvioitu. Taustalla tässä 

on erityisesti hyvinvointialueindeksin muutos. Näin ollen Pohteen rahoitus vuodelle 2024 on noin 

1,808 miljardia. Asukaskohtainen rahoitus vuodelle 2024 on lähellä maan keskitasoa eli 4 340 euroa. 

 

Rahoituksen kasvu vuodelle 2024 on noin 77 miljoonaa eli 4,4 %. Vuoden 2023 alijäämä sekä ko-

hoavat asiakaspalvelujen ostojen kustannukset sekä korko- ja poistokustannukset huomioiden tosi-

asiallinen kasvuvara tulevalle vuodelle on Pohteella huomattavasti tätä niukempi.  

 

Tulevan vuoden sopeutustarpeen kannalta on olennaisen tärkeää, miten kuluvan vuoden tilinpäätös 

toteutuu. Vaikutus näkyy vähintään kahta kautta. Alijäämä ratkaisee, paljonko kumulatiivista kerty-

mää on katettavana vuoden 2026 loppuun mennessä. Lisäksi toteuma antaa suuntaa siitä, ”miten 

raskaalla koneella” Pohde lähtee uuteen toimintavuoteen ja miten realistinen asetetun budjetin pitä-

vyys on.  

 

Pohde on saanut 19.10.2023 valtioneuvostolta päätöksen muutetusta lainanottovaltuudesta (287,4 

miljoonaa). Päätöksellä on kaksi ehtoa. Ehtojen mukaan vain välttämättömät investoinnit järjestä-

misvastuuseen liittyen voidaan toteuttaa siten, että palvelujen tuottamisen jatkuvuus ja lainsäädän-

nössä edellytettyjen palvelujen turvaaminen voidaan varmistaa.  

 

Toinen ehto koskee tuottavuus- ja taloudellisuusohjelman päivittämistä. Hyvinvointialueen tulee toi-

mittaa valtiovarainministeriölle 21.11.2023 mennessä päivitetty tuottavuus- ja taloudellisuusohjelma, 

joka varmistaa lainanhoitokyvyn pitkällä aikavälillä ja turvaa lakisääteiset palvelut. Ohjelman tulee 

sisältää palvelujen taloudellisuutta ja tuottavuutta parantavat toimenpiteet ja niiden mitattavissa ole-

vat taloudelliset vaikutukset. Valtiovarainministeriö voi edellyttää 4.12.2023 mennessä ohjelman täy-

dentämistä, jos on todennäköistä, että toimenpiteet eivät ole riittäviä lainanhoitokyvyn varmista-

miseksi. Ohjelman toteutumisesta raportoidaan puolivuosittain valtiovarainministeriölle. 

 

Talousarviovalmistelun edetessä ja vuoden 2024 rahoituslaskelmien päivityttyä on tarkentunut, että 

talousarvion nollatulos vuodelle 2024 edellyttäisi noin 140-150 miljoonan euron sopeutusohjelmaa. 

Tilanteen taustalla ovat muun muassa kasvaneet ostopalvelukustannukset, työehtosopimusten mu-

kaiset palkankorotukset, palvelutakuiden ja mitoitusten muutokset sekä korkotason nousu. On tär-

keää, ettei ensimmäisten vuosien kumulatiivinen alijäämä kasva sellaiseksi, että sen lakisääteinen 

kattaminen vuoden 2026 loppuun mennessä käy mahdottomaksi. 
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4.1 Lainanhoitokyvyn kehitys 

 

Hyvinvointialuelaki 115 § edellyttää, että kertyneet alijäämät tulee olla katettuna viimeistään vuoden 

2026 lopussa. Alla oleva skenaario osoittaa, että tavoitteen saavuttamissa on keskeistä, että tasa-

painotustoimet etenevät suunnitellusti koko taloussuunnittelukauden. Tasapanoisen talouden näkö-

kulmasta olennaista on, ettei alijäämä Pohteen toiminnan ensimmäisinä vuosina kasva sellaiseksi, 

että sen kurominen umpeen vuoteen 2026 ei käytännössä ole realistista.  

 

 
 

Vuosina 2024-2025 lainamäärä ja korkokustannukset kasvat uuden yliopistollisen sairaalan raken-

nusinvestointien edetessä loppusuoralle. Vuodesta 2026 alkaen lainakanta kääntyy vähitellen las-

kuun. Vuosikate mahdollistaa vähitellen vuodesta 2025 alkaen investointien rahoittamisen osin myös 

muuten kuin pitkäaikaisella lainalla. Skenaariot edellyttävät, että talouden tasapainotustoimissa on-

nistutaan vuonna 2023 ja myös sen jälkeen.  

 

Tunnuslukuja, miljoonaa 2024 2025 2026 

Investoinnit 221,0 145,0 98,0 

Poistot 45,0 86,8 97,1 

Korkokulut, netto 22,6 29,0 27,0 

Pitkäaikaisten lainojen nostot 221,0 128,0 36,0 

Pitkäaikaisten lainojen kokonaismäärä 1 002,4 1 074,2 1 041,5 

Lainanhoitokate Tarkentuu   

 

Tarkemmat rahoituslaskelmat vuoteen 2030 saakka kuvataan hyvinvointialueen taloussuunnitel-

massa. 
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5. Sote-järjestämissuunnitelman päivittäminen osana tuottavuus- ja ta-

loudellisuusohjelmaa 
 

5.1 Sote-järjestämissuunnitelman toimeenpanon toteutuminen 1–9/2023 

 

Järjestämissuunnitelman toteuttaminen on pääosin käynnistynyt suunnitellussa aikataulussa. Toteu-

tusta ovat haastaneet henkilöstön saatavuus sekä uuden organisaation käynnistymiseen liittyvä nor-

maalia voimakkaampi henkilöstön vaihtuvuus. Ongelmat henkilöstön saatavuudessa ovat heijastu-

neet ostopalveluiden arvioitua suurempaan käyttöön. Ostopalveluiden toteumaan vaikuttavat myös 

vuonna 2023 selvästi arvioitua voimakkaammin nousseet palveluntuottajien hinnankorotukset. Hy-

vinvointialueella on käytössä useita eri asiakastietojärjestelmiä, jonka vuoksi luotettavaa tietoa asia-

kasmääristä ja mittareista ei pystytä vielä kaikilta osin keräämään. Näin ollen myös taloudellisten 

tavoitteiden saavuttamista seuranta on osin mahdollista vasta tilinpäätösvaiheessa.  

 

Rakennemuutoksen toteutumista ajalla tammi-syyskuu on kuvattu seuraavan sivun taulukossa. 

Muutos on pääosin edennyt tavoitteen mukaisesti. Ajalla tammi-syyskuu 2023 paikkamäärä on vä-

hentynyt 201 eli noin 4,1 %. 

 

Järjestämissuunnitelman toteuttamisen tueksi on laadittu 16 toimeenpanosuunnitelmaa, joista 12 

kokonaisuutta on edennyt suunnitellusti. Etälääketieteellisen tuen keskuksessa viivästyminen kos-

kee Oulun, Oulunkaaren, Lakeuden ja Koillismaan säännöllisen kotihoidon ja ikäihmisten asumis-

palvelujen omalääkäritoimintaa. Myös yhteisöllisen asumisen toimeenpanosuunnitelman toteutuk-

sessa on viivästymistä. Samoin ikäihmisten tehostetun palveluasumisen paikkamäärät eivät ole vielä 

vähentyneet tavoitteen mukaisesti. Lastensuojelun laitosyksikön perustamisessa tilakartoitus on 

vielä kesken. Kooste toimeenpanosuunnitelmien etenemisestä löytyy taulukosta 2. 

 

Syksyllä 2022 hyväksytyn sote-järjestämissuunnitelman kustannusvaikutukset tarkentuvat vuoden 

2023 tilinpäätöksessä. Toteumaennusteen pohjalta tehty arvio on, että sopeutustoimenpiteiden kus-

tannuksia vähentävä vaikutus sote-järjestämissuunnitelman ja talousarviokirjassa kuvattujen mui-

den toimenpiteiden osalta vuodelle 2023 on noin 30–35 miljoonaa euroa. Arviossa on huomioitu 

esimerkiksi kotona asumisen tukemiseen ja perustason vahvistamiseen tehdyt resurssisatsaukset. 

Kustannusten hillintään ovat vaikuttaneet erityisesti rakenteellisten muutosten suunnitelmallinen ete-

neminen. Toisaalta alkuperäistä tasapainotustavoitetta ovat haastaneet muun muassa ostopalvelu- 

ja avustuskustannusten arvioitua suurempi kasvu.  
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Toiminta 
Nykytila, 

lähtötilanne 

Suunnitelma 2023-

2025 

Toteutuma 1–9 2023 ja  

ennuste 2023 

Yhteisöllinen asu-

minen 

 

Sosiaalihuoltolain 

mukaista toimintaa 

309 paikkaa Lisätään 158 paikkaa, 

paikkoja yhteensä 467 

1–9/2023: Nykytilanmukaiset 

paikat 309 

  

Yhteisöllisen asumisen myöntämi-

sen perusteet ja asiakasmaksut 

on hyväksytty. Yksityisellä sekto-

rilla valmistumassa yksiköitä Ou-

lussa, ARA:n hankehakemuksia 

vireillä. 

 

Ympärivuorokauti-

nen palveluasumi-

nen 

 

Sosiaalihuoltolain 

mukaista toimintaa 

3 228 paikkaa  

 

(Järjestämissuunnitel-

massa tehostetun palvelu-

asumisen nykytila 3193 

paikkaa, tarkennettu) 

Vuonna 2023 paikkoja 

vähennetään 146–156, 

vuoteen 2025 mennessä 

paikkoja on 260–280 vä-

hemmän, paikkoja yh-

teensä 3072–3082 

1-6/2023 uusi: 3 369 paikkaa 

 

7–9/2023: 3 294 paikkaa, vähen-

tynyt -75 paikkaa kesäkuun ti-

lanteesta 

  

Peittävyys 75 v. täyttäneillä  

6/2023: 8,5 %, 9/2023: 8,2 % 

 

Arviointi- ja kuntou-

tusyksikkö 

 

Sosiaalihuoltolain 

mukaista toimintaa 

280 paikkaa Lisätään 52 paikkaa, 

paikkoja yhteensä 332 

09/2023: 308 paikkaa, lisätty            

+28 paikkaa 

 

Arviointi- ja kuntoutusyksiköiden 

muutoksia on suunniteltu. Toimin-

nan käynnistämisen ja vahvista-

misen aikataulu vaihtelee  

alueittain ja on mm. sidoksissa 

vuodeosastojen paikkamuutok-

siin. 

 

Taivalkosken ja Iin akuuttihoito-

paikkojen muuttaminen arviointi- 

ja kuntoutuspaikoiksi syksyllä 

2023. Oulun eteläisen alueen 

suunnittelun ja toteutuksen jatka-

minen. Lakeuden alueen suunnit-

telu ja vaikutusten huomioiminen 

talousarviossa 2024. 

Akuuttihoito 

 

Terveydenhuoltolain 

mukaista toimintaa 

 

388 paikkaa 

 

 

Vähennetään 122 paik-

kaa, paikkoja yhteensä 

265  

9/2023: 300 paikkaa, vähentynyt  

-88 paikkaa 

  

Paikkamäärävähennyksen arvioi-

daan toteutuvan suunnitellusti.  

Laitoshoito 

 

Sosiaalihuoltolain 

mukaista toimintaa 

126 paikkaa Vähennetään 54 paik-

kaa, paikkoja yhteensä 

72 

7–9/2023: 104 paikkaa, vähenty-

nyt -22 paikkaa 

 

Peittävyys 9/2023: 0,3 %, Peittä-

vyys 6/2023: 0,3 % 
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Sairaalahoito 

 

Terveydenhuoltolain 

mukaista toimintaa 

 

1 007 paikkaa Vähennetään 165 paik-

kaa, paikkoja yhteensä 

842 

9/2023: 850 paikkaa, vähentynyt  

-157 paikkaa 

 

Raahen (-8) paikkaa lukuun otta-

matta sairaalapaikkojen vähen-

nykset on tehty 

Psykiatrinen osas-

tohoito 

 

Terveydenhuoltolain 

mukaista toimintaa 

 

201 paikkaa Vähennetään 16 paik-

kaa, paikkoja yhteensä 

185 

9/2023: Nykytilan mukaiset pai-

kat 201 (OYS 185, Kuusamo 6, 

Raahe 10) 

  

Raahen ja Kuusamon osalta jär-

jestelyt käynnissä. 10-paikkainen 

syömishäiriöyksikkö käynnistynyt 

9/2023 

Yhteensä +35 paikkaa (tarkennus 

järjestämissuunnitelmaan) 

4 950 paikkaa 

 

Lisäksi  589 paikkaa li-

sätään arviointi- ja kun-

toutusyksiköihin ja yh-

teisölliseen asumiseen 

+35 paikkaa (tarkennus 

järjestämissuunnitel-

maan) 
  

5112 - 5132 paikkaa,  
vähennys 407 - 427 p. 

1-9/2023: 4 749 paikkaa 

vähentynyt 201 paikkaa, -4,1 % 

 

Lisäksi on lisätty arviointi- ja 

kuntoutusyksiköiden ja sekä 

yhteisöllisen asumisen paik-

koja 28 eli 4,8 % 
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Toimeenpanosuun-

nitelma 

Päävastuulli-

nen toimi-

alue 

Toimeen-

panosuun-

nitelma  

laadittu 

Eteneekö 

suunnitellusti 

1-9 

Tavoiteaika-

taulu toi-

meenpanolle 

Tilanne 1-9/2023  Jatkosuunnitelma ja huomiot 

1. KOTAS-keskuk-

sen toiminnan 

käynnistäminen 

Ikäihmis-

ten palvelut 

Kyllä Kyllä 30.6.2023 Toiminta on käynnistynyt, vaikuttavuusin-

vestointi on tehty. Toimintaluvut ovat tavoit-

teissa. Toimintaan on perustettu 5 htv lisä-

panos, näistä 4 htv täytetty.  

Seuranta ja vaikuttavuuden osoittaminen. 

2. Etälääketieteelli-

sen tuen keskuk-

sen käynnistämi-

nen 

Ikäihmisten  
palvelut 

Kyllä Kyllä, osin 

viivästynyt 

1.6.2023 Toiminta on käynnistynyt, vaikuttavuusin-

vestointi on tehty. Toimintaluvut ovat tavoit-

teissa. Viivästyminen koskee Oulun, Ou-

lunkaaren, Lakeuden ja Koillismaan sään-

nöllisen kotihoidon ja ikäihmisten asumis-

palvelujen omalääkäritoimintaa.  

Seuranta ja vaikuttavuuden osoittaminen. 

3. Kotisairaalan hoi-
topaikkojen li-
sääminen 

Ikäihmisten  
palvelut 

Kyllä Kyllä 30.6.2023 Kotisairaalatoimintamalli on valmis. Toi-

minta on laajentunut tänä vuonna Vaalaan 

ja Taivalkoskelle. Aikaisemmin toiminnassa 

olevien yksiköiden toiminta-alueita on laa-

jennettu. Asiakasmäärät ovat nousseet ja 

suoritteet lisääntyneet. Toimintaan on pe-

rustettu 15 htv:n lisäpanos, joista rekrytoitu 

12 htv. Hankerahoituksella toteutettavien 

hoidon tarpeen arviointiyksiköiden suunnit-

telu etenee ja rekrytoinnit ovat käynnisty-

neet. Toimintaluvut ovat tavoitteissa. 

Kaikenikäisten kotisairaala laaje-
nee maantiede huomioiden vuoden 2023 
aikana. Hoidon tarpeen arviointiyksiköi-
den toiminta käynnistyy loppu-
vuonna 2023 Oulun alueella. 
 
Toteutetaan loput rekrytoinnit, vakiinnute-

taan toimintaa, parannetaan seurantaa ja 

osoitetaan vaikuttavuus. 

4. Arviointi- ja kun-

toutusyksiköi-

den paikkojen li-

sääminen 

Ikäihmisten  
palvelut 

Kyllä Kyllä 9-10/2023 Arviointi- ja kuntoutusyksiköiden sekä koti-

kuntoutus- ja kotiutustiimien muutokset 

ovat käynnissä. Toimintamallit ja prosessi-

kuvaukset sekä palvelujen myöntämisen-

perusteet ovat valmisteilla päätöksen te-

koon.  Toimintaluvut tavoitteissa. 

Taivalkosken ja Iin akuutti-hoitopaikkojen 

muuttaminen arviointi- ja kuntoutuspai-

koiksi toteutuu syksyllä 2023. Oulun ete-

läisen alueen suunnittelun ja toteutuk-

sen jatkaminen. Lakeuden alueen suun-

nittelu ja vaikutusten huomioiminen ta-

lousarviossa 2024. 

5. Yhteisöllinen asu-

minen 

Ikäihmisten  
palvelut 

Valmiste-

lussa 

Viivästynyt 2024 Yhteisöllisen asumisen myöntämisen pe-

rusteet ovat valmistelussa. Yksityisellä sek-

torilla on valmistumassa yksiköitä Ou-

lussa, ARAn hankehakemuksia vireillä 

Myöntämisen perusteiden vahvistaminen 
09/2023. Alueen suunnitelmien valmis-
telu käynnistyy ja paikkamäärä sekä ta-
voitepeittävyys arvioidaan uudelleen. 



 

 
 

13 
 

6. Tehostetun palve-

luasumisen paik-

kojen vähenemi-

nen 

Ikäihmisten  
palvelut 

Kyllä Viivästynyt Syksy 2023 Ympärivuorokautisen palveluasumi-

sen paikkamäärän vähentäminen on aloi-

tettu ja alueellisesti toimintaluvut kuvattu. 

Yhtenäisten kriteereiden puute viivästyttää 

vähentämistä.  

Oman, oston ja palvelusetelituotannon 
määrän tarkempi seuranta. Oman ja yksi-
tyisen tuotannon hoitopäivän hinnan ana-
lysointi. Peittävyyden seuranta. 

7. Laitoshoidon 

paikkojen vähe-

neminen 

Ikäihmisten  
palvelut 

Kyllä Kyllä Syksy 2023 Laitoshoidon paikkamäärän  
vähentäminen on tehty suunnitellusti. 

Siikajoen osalta toteutuminen käynnistyy 

arviolta 1/2024. 

8. Akuuttipaikko-

jen vähentämi-

nen 

Terveyden- 

ja sairaan-

hoidon pal-

velut 

Kyllä Kyllä Syksy 2023 Viralliset sairaansijat ovat vähentyneet, 

Vaala ja Haapajärvi on suljettu. Taivalkos-

ken osasto on muuttunut arviointi ja kun-

toutusyksiköksi. Kalajoelta ja Ylivieskasta 

on vähentynyt yhteensä 19 paikkaa. 

Etenee suunnitellusti. Neuvottelut ovat 
käynnissä lakkautettavien ja muuttuvien 
yksiköiden henkilöstön kanssa. 
 

9. Sairaalahoitopaik-

kojen vähentä-

minen 

OYS-sairaa-

lapalvelut 

ja ensihoito 

Kyllä Kyllä Syksy 2023 Sairaansijoja 9/2023 yhteensä 850, vuoden 

alun tilanne 1007 sairaansijaa. Tavoite ete-

nee. 

Raahen (-8) paikka lukuun ottamatta sai-
raalapaikkojen vähennykset on tehty 

10. Tarpeenmukais-

ten  sote-kes-
kusten määrittely 

Tervey-
den- ja sai-
raanhoidon  
palvelut,  
perhe- ja so-

siaalipalvelut 

ja OYS-psy-

kiatria 

Kyllä Kyllä Syksy 2023 Tarpeen mukaisten sote-keskusten suunni-
telma on hyväksytty aluehallituksessa 
14.6.2023. Toteutus on lähtenyt liikkeelle 
ja liikkuvien palveluiden työryhmä on toi-
minnassa. 
 

Palveluverkoston ja palveluiden tarkenta-

minen. Liikkuvien sote-keskuspilottien 

käynnistäminen ja tarvittavat hankinnat.  

11. Ikäneuvo-

lan käynnistämi-

nen 

Ikäihmisten 
 palvelut 

Kyllä   Kyllä Syksy 2023 Toimintamalli on vahvistettu. Ikäneuvolatoi-

minta on käynnistynyt kaikilla alueilla, 

mutta ei vielä kaikkien kuntien osalta. 

Vahvistetaan ja laajennetaan toimintaa. 

12. Digitaalisen 

sote-keskuk-

sen käynnistämi-

nen 

Tervey-

den- ja sai-

raanhoi-

don palvelut 

Kyllä Kyllä Käynnisty-

nyt huhti-

kuussa, laa-

jeneminen 

nopeutetulla 

aikataululla 

Toiminta on käynnistynyt 17.4.2023. 

Käynti- ja asiakasmäärät ovat nousussa. 

Toiminta on laajentunut kesän aikana vas-

taanottopalveluissa, matalankynnyksen 

mielenterveyspalveluissa ja kuntoutuk-

sessa. 

Laajeneminen nopeutetulla aikataululla 

eri aluille ja eri toimialueiden palveluihin.  
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13. Psykiatri-

sen osastohoi-
don paikko-
jen vähentämi-
nen ja tehoste-
tun avokuntou-
tuksen vahvista-
minen 

Perhe- ja so-
siaalipalve-
lut ja OYS-
psykiatria 

Kyllä Kyllä Raahessa 

kesä 2023,  

Kuusa-

mossa kevät 

2025 

Taloudelliset vaikutukset eivät vielä ole to-

teutuneet. 

Raahen paikat vähentyvät kokonaan 
1.7.2023 lähtien. Kuusamon paikko-
jen väheneminen toteutuu loppu-
vuonna 2024 (alkuperäinen suunni-
telma 2025). 
 

14. Lastensuoje-

lun laitosyksikön 

perustaminen 

Perhe- ja so-
siaalipalve-
lut ja OYS-
psykiatria 

Kyllä Toimeenpa-

nosuunni-

telma on val-

mis, tilakar-

toitus on kes-

ken. Sisältää 

riskin. 

Syksy 2023 Tilat kartoituksessa, seitsemänpaikkainen. 
 
Kustannusvaikutuksia ei vielä ole. 

Tilojen saaminen on riski toiminnan aloit-

tamiselle syksyllä 2023. Myös asiakas-

määrän kasvu asettaa riskin ostopalvelui-

den taittamiselle. 

15. Vammais-

ten asumispalve-

luyksiköiden pe-

rustaminen 

Vammais-

palvelut 

Kyllä Kyllä Yksikön ra-

kentami-

sen aloitus 

12/2023 

- vuosi 2024 

Suunnitteluvaiheessa.  Aikatauluriski tunnistettu. 

16. Mielenterveys- 

ja päihdeasiak-
kaat,  selviämis-
aseman  perus-
taminen 

Perhe- ja so-
siaalipalve-
lut ja OYS-
psykiatria 

Kyllä Kyllä Syksy 2023,  

käynnistyy  

8.9.2023 

Viisipaikkainen, toiminta käynnissä viikon-
loppuisin.  
Kustannukset syksyllä 2023 vakiinnutta-

misrahasta ja Tulevaisuuden sote-keskus -

hankkeesta. 

Vuoden 2024 kustannuksia katetaan va-

kiinnuttamisrahasta, huomioitava talous-

arviossa 2024. 
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5.2 Sote-järjestämissuunnitelman päivittäminen 

 

Sote-järjestämissuunnitelman päivitys tarkentaa aiemmin syksyllä 2022 linjattuja uudistustoimenpi-

teitä. Toimenpiteitä tarkastellaan neljässä kokonaisuudessa: 1) kotona ja arkiympäristössä tapah-

tuva tuki ja palvelut, 2) tarpeenmukaisten sote-keskusten palvelut, 3) Pohteen yhteiset palvelut sekä 

4) yhteistyöalueen yhteiset palvelut. 

 

 

 
  

Kotona ja arkiympäristössä tapahtuvan tuen ja palveluiden kokonaisuuteen sisältyvät esimerkiksi 

toimenpiteet säännöllisen kotihoidon, yhteisöllisen asumisen sekä ympärivuorokautisen tehostetun 

palveluasumisen peittävyyden arvioinnista. Myös mielenterveys- ja päihdeasiakkaiden sekä vam-

maisten asumispalvelupaikkojen määrää, sijaintia ja järjestämistapaa tarkastellaan. Samoin ostopal-

veluiden hallittua siirtämistä Pohteen omaksi toiminnaksi selvitetään. 

  

Tarpeenmukaisten sote-keskusten osalta järjestämissuunnitelman päivityksessä arvioidaan esimer-

kiksi laajan palvelun sote-keskusten sekä muiden sote-keskusten/-yksiöiden määrää, palveluvalikoi-

maa ja sijaintia. Tarkasteluun sisältyvät myös liikkuvien sote-yksiköiden toiminnan käynnistäminen 

sekä digitaalisen sote-keskuksen nopeutettu käyttöönotto ja palveluvalikoiman määrittely. 

  

Hyvinvointialueen yhteisiin palveluihin liittyen arvioidaan muun muassa sairaala- ja akuuttiosasto-

paikkojen sekä arviointi- ja kuntoutusyksiköiden määrää ja sijaintia. Lisäksi tarkastelussa ovat poli-

klinikkatoiminnan ja päivystysten järjestäminen sekä kotisairaalan toiminta. 
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Henkilöstöllä, asukkailla ja muilla sidosryhmillä on ollut mahdollisuus antaa palautetta tuottavuus- ja 

taloudellisuusohjelman luonnosvaiheen esityksistä sähköisen palautekanavan kautta 23.10.-

3.11.2023. Palautteita saatiin yhteensä noin 5000 kpl, joista henkilöstöltä 1800 kpl, asukkailta 3000 

kpl ja muilta sidosryhmiltä 200 kpl. Lisäksi asukkailla ja muilla sidosryhmillä on ollut mahdollisuus 

esittää kysymyksiä ja antaa palautetta suunnitelmasta avoimissa kuntalaistilaisuuksissa. Eri sidos-

ryhmiltä on tullut myös muuta kautta kannanottoja ja viestejä suunnitelman sote-järjestämissuunni-

telman päivitystä koskien. Liitteenä yhteenveto palautteista ja tulleet kannanotot. 

 

Sähköisissä palautteissa nostettiin esiin muun muassa palvelurakenteisiin, toimintamalleihin, henki-

löstön riittävyyteen ja hyvinvointiin, johtamismalleihin ja esihenkilötyöhön sekä tiloihin ja tukipalve-

luihin liittyviä näkökulmia. 

 

Tuottavuus- ja taloudellisuusohjelman vaikuttavalle toteutumiselle on tärkeää, että toimialueita läpi-

leikkaavat yhteiset tavoitteet ja toiminnalliset muutokset huomioidaan järjestämissuunnitelmaa tar-

kentavissa toimeenpanosuunnitelmissa. Asiakasryhmittäisten (lapset ja nuoret, ikäihmiset, mielen-

terveys- ja päihdeasiakkaat, vammaiset) sosiaali- ja terveyspalvelujen kustannusten taittaminen 

edellyttää hoito- ja palveluketjujen kokonaisuuden toimivuutta. Integraatiohyötyjen saavuttamiseksi 

tarvitaan toimialueet ylittäviä yhteisiä toimintamalleja, hoidon ja palvelujen jatkuvuutta sekä vaikut-

tavien, tutkittujen toimintamallien käyttöönottoa. Yhteistyössä henkilöstön kanssa rakennetuilla toi-

mintamalleilla ja uudistumisella tavoitellaan henkilöstön työn kuormittuvuuden vähentämistä ja tur-

vaavan osaltaan osaavan henkilöstön saatavuutta. Sote-integraation näkökulmasta on tarpeen 

tehdä myös johtamisjärjestelmän toimivuuden analysointi ja uudelleenarvioida, miten johtamisjärjes-

telmä tukee asiakaslähtöisten integraatiohyötyjen saavuttamista. Asiakasryhmittäisiä palveluketjuja 

ja niihin kytkeytyviä kustannuksia on keskeistä kehittää ja seurata osana tuottavuus- ja taloudelli-

suusohjelman toteutumista. Hoito- ja palveluketjuille asetetaan hyvinvointialuetasoisen tietopohjan 

kehittyessä vuosittaiset tavoitteet kustannusten kasvun taittamiseksi osana talousarviota. 
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5.2.1 Kotona ja arkiympäristössä tapahtuva tuki ja palvelut  

 

Kotona ja arkiympäristössä tapahtuva tuki ja palveluita on järjestämissuunnitelmassa tarkasteltu asiakasryhmittäin; lapset, nuoret ja 

perheet, ikäihmiset, vammaiset ja mielenterveys- ja päihdeasiakkaat.  Asiakasryhmien hoidon ja palvelujen kehittämiselle on asetettu 

tavoitteet, toimenpiteet ja mittarit vuosille 2023–2025. 

 

 

Lapset, nuoret ja perheet / sote-järjestämissuunnitelman päivittäminen 
 

Seuraavissa kuvissa ovat lasten, nuorten ja perheiden tavoitteet, toimenpiteet ja mittarit vuosille 2023–2025: 

 



 

 
 

18 
 

 

 

Sote-järjestämissuunnitelman päivittämisen tarpeet lasten, nuorten ja perheiden osalta osana tuottavuus- ja taloudellisuusohjelmaa 

liittyvät toimenpiteiden tarkentamiseen. Nykyiset toimenpiteet eivät riitä henkilöstön riittävyyden ja talouden tasapainon varmistami-

seen. Palveluiden järjestämisessä on pystyttävä turvaamaan tarpeenmukaiset lakisääteiset palvelut ja varmistamaan riittävä oma tuo-

tanto. Kuntien kanssa tehtävä yhteistyö on lasten, nuorten ja perheiden palveluiden järjestämisen näkökulmasta merkittävää.  

 

Talouden tasapainoa haetaan pääasiassa oman henkilöstön palvelutarpeiden mukaisella kohdentamisella, henkilöstön lisäämisellä 

sekä ostopalvelujen ja vuokratyövoiman vähentämisellä.  Asiakaskohtaisia ostopalveluja tehdään myös suorahankinnoilla ja tavoit-

teena on siirtää osa niistä hallitusti hyvinvointialueen omaan palvelutuotantoon henkilöstöä lisäämällä. Talouden tasapainottamistoi-

menpiteissä onnistuminen edellyttää asiakaskohtaista palvelutarpeen arviointia ja päätöksentekoa. Palvelujen yhtenäisistä myöntämis-

kriteereistä esimerkiksi perhehoitoon liittyen on tärkeä päättää mahdollisimman pian. 

 

Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueella seurataan jatkossa alle 18-vuotiaiden lasten ja nuorten raskaampien (lastensuojelun ja mielen-

terveyspalvelut) palvelujen kustannuksia. Lisäksi STM:n rahoittamassa hankkeessa kehitetään lapsibudjetoinnin mallia yhdessä Oulun 

kaupungin, Sievin kunnan ja Nivalan kaupungin kanssa. Näillä toimenpiteillä tavoitteiden ja kustannusten seurannassa edetään kohti 

palveluketjumallia. 
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Tasapainotustoimenpide 

Tavoite, johon liittyy 

järjestämissuunni-

telmassa 

Vaikutukset  

asiakkaisiin 

Vaikutukset henki-

löstöön 

Vaikutukset  

tukipalvelui-

hin ja tiloihin  

Muut vaikutukset tai 

riskit 

Taloudelliset  

vaikutukset  

Toimeenpa-

non aikataulu 

Sosiaalihuoltolain ja las-

tensuojelulain mukais-

ten kotiin annettavien 

palveluiden oman henki-

löstön lisääminen ja 

kohdentaminen palvelu-

tarpeiden mukaisesti 

sekä ostopalveluiden 

vähentäminen palvelu-

jen vaikuttavuuden li-

säämiseksi. 

Lapsi, nuori tai 

perhe saa tarvitse-

mansa tuen oikea-

aikaisesti kotiin tai 

arjen ympäristöön, 

jolloin raskaimpia 

palveluita käyttä-

vien osuus vähe-

nee. 

 

 

Palvelujen määrä 

asiakaskohtaisesti 

laskee nykyisestä, 

palveluiden vaikut-

tavuutta, oikea-ai-

kaisuutta ja laatua 

on tavoitteena pa-

rantamaan. Laki-

sääteiset palvelut 

turvataan. 

Osaamisen vahvis-

tamisen lisääminen. 

Monialaisen yhteis-

työn lisääntyminen 

ja palveluiden jatku-

vuuden vahvistumi-

nen oman tuotan-

non myötä. Henki-

löstön määrä li-

sääntyy. 

Ei merkittä-

vää vaiku-

tusta. 

Palvelutarpeiden 

kasvu. Henkilöstön 

saatavuuden haas-

teet tuottaa palveluita 

omana tuotantona. 

Ostopalveluiden hal-

litsematon käyttö 

äkillisistä palvelutar-

peista ja henkilöstön 

vaihtuvuudesta joh-

tuen.  Ostopalvelui-

den vähentäminen 

voi johtaa pienyritys-

ten vähenemiseen. 

Vuonna 2024: 

-9,5 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026:  

Tarkentuu 

 

Koko vuosi 

2024, toi-

menpide on 

käynnistynyt 

Oman henkilöstön lisää-

minen ja osaamisen 

vahvistaminen hoidon 

kohdentamisen, jatku-

vuuden ja yhdenvertai-

suuden parantamiseksi. 

Hallitsematonta ostopal-

veluina tuotettavaa 

vuokratyövoimaa psyki-

atrien, psykologien ja 

päihdetyön osalta vä-

hennetään suunnitel-

mallisesti. 

Lapset ja nuoret 

saavat tarvitse-

mansa mielenter-

veys ja päihdepal-

velut oikea-aikai-

sesti ja ennaltaeh-

käisevästi.  

Hoidon jatkuvuus ja 

yhdenvertaisuus 

paranevat. Mikäli 

henkilöstön saata-

vuuden haasteita 

on, palvelu voi hei-

ketä. 

Yhteistyö paranee 

ja hoitoketjut vah-

vistuvat oman tuo-

tannon myötä. 

Ei merkittä-

vää vaiku-

tusta. 

Omaa henkilöstöä ei 

ole saatavilla. 

Joudutaan turvautu-

maan äkillisistä pal-

velutarpeista johtu-

viin suorahankintoi-

hin.  

Vuonna 2024:  

-0,5 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026:  

-0,5 milj. 

 

Kevät-kesä 

2024 

    Yhteensä  Vuonna 2024: 

-10 milj. 
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Ikäihmiset / sote-järjestämissuunnitelman päivittäminen 
 

Seuraavissa kuvissa ovat ikäihmisten palveluiden tavoitteet, toimenpiteet ja mittarit vuosille 2023–2025: 
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Sote-järjestämissuunnitelman päivittämisen tarpeet ikäihmisten pal-

velujen toimenpiteiden osalta osana tuottavuus- ja taloudellisuusoh-

jelmaa liittyvät edelleen keveimpien kotiin annettavien palvelujen li-

säämiseen ja raskaampien palvelujen vähentämiseen.  

Järjestämissuunnitelman mukaisesti aloitettujen kotiin annettavien 

palveluiden vahvistamista jatketaan. Muun muassa asiakasohjausta, 

etäkotihoitoa, kotikuntoutusta, kotisairaalan toimintaa, yhteisöllistä 

asumista sekä arviointi- ja kuntoutuspaikkoja lisätään. Ympärivuoro-

kautisen palveluasumisen peittävyyden laskua 6 %:iin nopeutetaan ja 

toteutetaan laitoshoidon purku. Tarkasteltavaksi tulevat palvelujen 

järjestämistapojen, oman palvelutuotannon sekä monituottajuuden 

arviointi. 

Esitetyillä talouden tasapainottamisen toimilla ei saavuteta ensi 

vuonna ikäihmisten palvelujen kustannuskehitykselle asetettuja ta-

lousarviotavoitteita. 

 

Yli 75-vuotiaiden ikäihmisten asukaskohtaisiin sosiaali- ja terveys-

palvelujen nettokustannusten kasvuun tullaan asettamaan euromää-

räiset tavoitteet. Hoito- ja palveluketjun toimivuutta tuetaan integraa-

tiota parantamalla sekä hoito- ja palveluketjujen johtajuusvastuun 

selkiyttämisellä. Muutokset toteutetaan hallitusti ja asiakasvaikutta-

vuutta arvioiden. Hyvä muutosprosessin kuvaus ja viestintä korostu-

vat. 
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Tasapainotustoimen-

pide 

Tavoite, johon liittyy 

järjestämissuunnitel-

massa 

Vaikutukset  

asiakkaisiin 

Vaikutukset henki-

löstöön 

Vaikutukset  

tukipalveluihin ja 

tiloihin  

Muut vaikutuk-

set tai riskit 

Taloudelli-

set  

vaikutukset  

Toimeenpanon 

aikataulu 

Ikäihmisten ympäri-

vuorokautisen palvelu-

asumisen peittävyyden 

(yli 75-vuotiaiden 

määrä palvelussa) 

saavutetaan nopeam-

min 6 prosenttiin (ny-

kyinen peittävyys 

8,1%) vuonna 2024.  

Ympärivuorokautinen 

hoito järjestetään tur-

vallisesti. Yhteisöl-

listä asumista ympä-

rivuorokautisen pal-

veluasumisen sijaan. 

Yhdenvertaiset pal-

velut koko alueella. 

Asiakkaita hoidetaan 

enemmän kotiin an-

nettavien palvelujen 

avulla. Hoitopaikkaa 

voi joutua odotta-

maan kauemmin tai 

se sijaitsee kauem-

pana kuin aiemmin. 

Hoitopaikkaa mah-

dollisesti muuttuu. 

Henkilöstömitoitus 

toteutuu 0,65 hoita-

jaa/hoidettava. 

Mahdollisesti työ-

pisteen ja työyhtei-

sön muutoksia 

(mm. kotihoito ja 

osaajayksikkö). 

Edellyttää yhteistoi-

mintamenettelyä. 

Osasta oman 

toiminnan kiin-

teistön vuok-

rauksesta luovu-

taan. Vähentää 

ateria- ja puh-

tauspalveluiden 

käyttöä, sekä 

sairaanhoidollis-

ten tukipalvelui-

den käyttöä. 

Asiakkaat eivät 

halua siirtyä hoi-

topaikasta toi-

seen. Hoidon jo-

notusaika voi 

ylittää lakisäätei-

sen ajan. Kotiin 

annettaviin pal-

veluihin ei vält-

tämättä saada 

rekrytoitua tar-

peeksi osaavaa 

henkilöstöä. 

Vuonna 

2024:  

-17,25 milj. 

 

Vuosina:  

2025-2026  

Tarkentuu 

 

Aloitus heti 

päätöksenteon 

jälkeen, talou-

dellinen vaiku-

tus laskettu 6 

kuukauden to-

teumalla, edel-

lyttää yhteistoi-

mintamenette-

lyä 

Sosiaalihuoltolain mu-

kaisen laitoshoidon 

purku 

Ikäihmisten laitoshoi-

toa järjestetään van-

huspalvelulain mu-

kaisesti. 

Asiakkaat saavat tar-

peenmukaisen hoito-

paikan. Hoitopaikka 

mahdollisesti muut-

tuu. 

Oma henkilöstö siir-

tyy uusiin tiloihin. 

Vähemmän hal-

linnollista työtä 

ostopalveluiden 

päättymisen 

vuoksi. 

Rannikon uudis-

rakennus ei val-

mistu ja muu-

tosta ei voida to-

teuttaa. 

Vuonna 

2024:  

-1,4 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026:  

Tarkentuu 

 

Helmikuun 

alku 2024 

Arviointi- ja kuntoutus-

yksikköpaikkoja lisä-

tään 13 paikkaa ja 

paikkoja keskitetään 

isompiin yksiköihin, ta-

voitepaikkamäärä 

Alueellinen arviointi- 

ja kuntoutusyksikön 

toiminta tukee asiak-

kaiden voimavaroja 

ja toimintakykyä sekä 

kotona pärjäämistä.   

Arviointi- ja kuntout-

tavaa hoitoa on 

enemmän tarjolla ja 

alueellisesti yhden-

vertaisemmin. Toteu-

tetaan arkiympäris-

Edellyttää osaami-

sen varmistamista 

ja vahvistamista. 

Henkilöstömitoitus 

0,7 hoitajaa/hoidet-

tava. Moniammatil-

linen työ lisääntyy. 

Ei merkittäviä 

vaikutuksia. 

Asiakkaat eivät 

ohjaudu yksiköi-

hin. 

 

Toimintamuoto 

ei löydä paik-

Vuona 

2024:  

+1,04 milj.  

(satsaus) 

 

 

 

Käynnistymi-

nen 01/2024, 

edellyttää yh-

teistoiminta-

menettelyä 
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(332) saavutetaan 

2025 

töä vastaavissa ti-

loissa. Tukee kotona 

asumisen edellytyk-

siä. Mahdollistaa  

saattohoidon lähellä 

kotia. Omaishoidon 

lakisääteisten vapai-

den hoitopaikkoja 

säilytetään lähellä 

asiakkaita, mutta nii-

täkin keskitetään. 

Mahdollisesti työ-

pisteen ja työyhtei-

sön muutoksia. 

Henkilöstön siirty-

minen muista toimi-

pisteistä. 

kaansa palvelu-

järjestelmässä 

tai hoito- ja pal-

veluketjussa. 

Vuosina  

2025-2026:  

Tarkentuu 

 

Kotiin annettavia pal-

veluja vahvistetaan, 

säännöllisen kotihoi-

don tavoitepeittävyys 

nousee 14%:iin. 

Järjestämistapaa arvi-

oidaan. 

Turvallisen kotona 

asumisen tukeminen 

ja arjessa pärjäämi-

nen sairaanhoidolli-

sella ja lääketieteelli-

sellä tuella sekä toi-

mintakyvyn edistämi-

nen kuntouttavin kei-

noin. Kotihoidon tuot-

tavuuden ja palvelu-

prosessien sujuvuu-

den parantamiseksi 

vakiinnutetaan ja laa-

jennetaan olemassa 

olevia ja uusia ko-

tona asumista tuke-

via teknologisia rat-

kaisuja. Aiempi pää-

töksenteko: järjestä-

missuunnitelma ja ta-

lousarvio 2023  

Ikäihmiset voivat 

asua kotona turvalli-

sesti ja saada tar-

peenmukaista hoitoa 

ja palvelua sisältäen 

sairaanhoidollisen ja 

lääketieteellisen hoi-

don enemmän kotiin. 

Etähoiva asiakkaan 

kotona lisääntyy. 

Kotiin annettavissa 

palveluissa on 

osaamista vaativia 

työtehtäviä enem-

män. Haasteena 

rekrytointi. Vaati-

vuustekijöinä yksin 

tehtävä ja liikkuva 

työ. Kollegiaalista 

tukea on mahdolli-

suus saada parem-

min. 

Sairaanhoidollis-

ten tukipalvelui-

den tarve kas-

vaa. Kotihoidon 

työntekijöiden 

liikkumiseen tar-

vitaan kalustoa. 

 Vuonna 

2024: 

-0,3 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026: 

Tarkentuu 

Aloitettu 2023 
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Parannetaan hoito- ja 

palveluketjun toimi-

vuutta yli 75- vuotiai-

den osalta integraa-

tiota lisäämällä. 

Sovitaan yhteistyöstä 

kuntien ja järjestöjen 

kanssa. 

Potilaat saavat so-

maattista sairaalahoi-

toa oikeassa pai-

kassa oikeaan ai-

kaan. 

 

Rakennetaan toimi-

vat hoito- ja palvelu-

ketjut ja konsultaatio-

mallit somaattisen 

sairaalahoidon, 

akuuttihoidon, arvi-

ointi- ja kuntoutusyk-

siköiden ja kotona ta-

pahtuvan hoidon vä-

lille 

Asiakas saa hoidon 

ja palvelun oikea-ai-

kaisesti ja jatkuvuus 

on turvattu. Tarpeet-

tomia kontakteja hoi-

toon ja palveluun 

sekä siirtoja hoitopai-

kasta toiseen ei tule. 

 

Kuvataan hoito- ja 

palveluketjut ja so-

vitaan työnjaosta ja 

moniammatillisesta 

työtavasta. Lisä-

tään osaamista, uu-

distetaan työtehtä-

viä, lisätään integ-

raation vastuutta-

mista ja johtamista. 

 

Ei merkittäviä 

vaikutuksia 

Riskinä, että 

moniammatilli-

seen yhteistyö-

hön ei sitouduta. 

Vuonna 

2024:  

Yli 75-vuoti-

aiden sosi-

aali- ja ter-

veyspalve-

lujen netto-

menojen 

muutok-

selle ase-

tettavat ta-

voitteet 

 

Vuosina  

2025-2026: 

Tarkentuu 

Aloitus vuonna 

2024 

     Yhteensä Vuonna 

2024: 

-17,9 milj. 
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Vammaiset / sote-järjestämissuunnitelman päivittäminen 

 

Seuraavissa kuvissa ovat vammaispalvelujen tavoit-

teet, toimenpiteet ja mittarit vuosille 2023–2025: 

 

 Sote-järjestämissuunnitelman päivittäminen vammais-

ten palvelujen toimenpiteiden osalta osana tuottavuus- 

ja taloudellisuusohjelmaa liittyy edelleen palvelukritee-

rien ja soveltamisohjeiden yhdenmukaistamiseen ja nii-

den toimeenpanoon, asumispalvelurakenteen keventä-

miseen sekä palvelujen kustannustehokkaaseen järjes-

tämistapaan. Myös omaishoidon vapaiden kustannus-

tehokkaita järjestämistapoja tulee tehostaa ja monipuo-

listaa.  

 

Toimenpiteet kohdistuvat omassa palvelutuotannossa 

henkilöstömitoituksen yhdenmukaiseen arviointiin sekä 

henkilöstöresurssien tarkoituksenmukaiseen käyttöön. 

Omaa palvelutuotantoa lisätään siirtämällä hallitusti os-

topalveluja osaksi hyvinvointialueen omaa palvelutuo-

tantoa. Pohteen keskitettyä matkojen välitystoimintaa 

on tavoitteena laajentaa koskemaan koko hyvinvointi-

aluetta, jotta sopimusvalvonnasta ja matkojen yhdistä-

misestä saadaan säästöjä kuljetuskustannuksiin. 
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Tasapainotustoimen-

pide 

Tavoite, johon liittyy 

järjestämissuunni-

telmassa 
Vaikutukset  

asiakkaisiin 

Vaikutukset hen-

kilöstöön 

Vaikutukset  

tukipalveluihin 

ja tiloihin  

Muut vaikutukset tai 

riskit 

Taloudelliset  

vaikutukset  

Toimeenpanon 

aikataulu 

Henkilöstöresurssien 

tarkistaminen mitoituk-

sen ja toiminnan mu-

kaiseksi. Osaajayksik-

köön resursointi sijais-

ten osalta. 

 

 Vammaiset asiak-

kaat saavat tarpeita 

vastaavat asumista 

tukevat palvelut oi-

kea-aikaisesti sekä 

riittävän valmennuk-

sen ja tuen itsenäi-

seen elämään siirty-

misessä. 

 

Asiakkaat saavat 

tarpeen mukaiset, 

arkea tukevat ja elä-

män laatua lisäävät 

päiväaikaisen toi-

minnan palvelu 

Asiakkaiden tar-

peenmukainen mi-

toitus toteutuu asu-

misen, lyhytaikais-

hoidon, päiväaikai-

sen toiminnan sekä 

OYS Konstin 

osalta. 

 

Henkilöstöresurs-

sin siirtäminen ja 

hyödyntäminen 

tarpeen mukaan 

toimialueella. 

Häiriöttömän toi-

minnan turvaami-

nen. Osaajayksi-

köstä 4 htv, osaa-

vat ja vakituiset 

sijaiset lyhytaikai-

siin poissaoloihin. 

Tarve oman hen-

kilöstön lisä- ja 

ylitöihin vähenee, 

mikä parantaa 

jaksamista. 

Ei vaikutuksia Henkilöstön vaihtu-

vuus ja rekrytointi-

haasteet. 

Vuonna 2024: 

-0,9 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026:  

Tarkentuu 

 

Resurssien 

suunnittelu ja 

uudelleen allo-

kointi käynnis-

tetty, osaajayk-

siön resurssit 

1.1.2024 alkaen. 

 

Asumispalveluja järjes-

tetään alueellisesti. 

Asumispalvelujen 

omaa palvelutuotantoa 

lisätään ja ostopalve-

luja vähennetään.  

Asumispalvelu-raken-

netta kevennetään. 

 

Vammaisille asiak-

kaille turvataan tar-

peen mukaiset 

asumispalvelut ja 

mahdollistetaan 

asumisen 

vaihtoehtoja.  

 

Vammaiset asiak-

kaat saavat tarpeita 

vastaavat asumista 

Asumispalveluyk-

sikkö tai lyhytaikais-

hoitoyksikkö voi 

muuttua, jokaisessa 

kunnassa ei tule 

olemaan omaa toi-

mintayksikköä, n. 

80 kehitysvammai-

sen asiakkaan pal-

velujen keventämi-

Henkilöstölisäys 

omaan toimin-

taan 31, henkilös-

tön siirtoja ja/teh-

tävänkuvien muu-

tokset toimintojen 

mukaan, riittävän 

henkilöstöresurs-

sin turvaaminen 

palveluntarpeen 

Tarvittavat tu-

kipalvelut pe-

rustettaviin yk-

siköihin (ate-

ria-, puhtaus- 

ja tilapalvelut); 

vanhoista ti-

loista luovu-

taan, osin 

tarve korvaa-

ville tiloille 

Asiakkaat eivät ha-

lua välttämättä 

muuttaa. Oikai-

suvaatimukset, 

muistutukset ja 

kantelut voivat li-

sääntyä. Haasteet 

soveltuvien toimiti-

lojen löytymisessä. 

Kunnissa ei ole 

välttämättä tarjolla 

Vuonna 2024: 

-5,1 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026:  

Tarkentuu 

Toimenpiteet yk-

siköiden siir-

roista, perusta-

misista ja yt-me-

nettelyistä käyn-

nistettävä v. 

2023 aikana 
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tukevat palvelut oi-

kea-aikaisesti sekä 

riittävän valmennuk-

sen ja tuen itsenäi-

seen elämään 

siirtymisessä. 

nen tarpeen mu-

kaiseksi 

  

arviointeihin ja 

päätöksiin. 

 asuntoja normaa-

lissa asuntokan-

nassa. Yt-menette-

lyn toteutuminen ja 

sen aikataulu. 

Oman henkilöstön 

rekrytointihaasteet. 

Henkilöstöresurssit 

eivät välttämättä 

riitä palvelutarpei-

den arviointiin ja 

uusiin päätöksiin 

riittävän nopeassa 

aikataulussa. 

Päiväaikaisten toimin-

tojen kehittäminen, 

keskittäminen ja toimi-

tiloista luopuminen.   

Asiakkaat saavat 

tarpeen mukaiset, 

arkea tukevat ja elä-

män laatua lisäävät 

päiväaikaisen toi-

minnan palvelut 

Muutokset päivätoi-

minnassa: kehite-

tään ja otetaan 

käyttöön jalkautuvia 

ja digitaalisia palve-

luja, mikä mahdol-

listaa palvelujen 

monipuolistumisen. 

saatavuus lähipal-

veluna voi heiketä, 

kun jokaisessa kun-

nassa ei ole perin-

teistä päivätoimin-

tayksikköä. Häiriöt-

tömän toiminnan 

turvaaminen. 

Muutoksia työyk-

sikön ja tehtävän-

kuvien osalta. 

Häiriöttömän toi-

minnan turvaami-

nen. 

Optimoidaan 

työ- ja päivä-

toimintatilojen 

käyttö ja luo-

vutaan van-

hoista, huono-

kuntoisista ti-

loista.   

 

Asiakkaat eivät 

osallistu päiväaikai-

seen toimintaan. 

Oikaisuvaatimuk-

set, muistutukset ja 

kantelut voivat li-

sääntyä. 

Vuonna 2024: 

- 0,1 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026: 

Tarkentuu 

Toteuttaminen 

käynnistettävä 

jo vuoden 2023 

aikana. 

 

Kuljetuspalvelujen väli-

tystoiminnan laajenta-

minen koko alueelle 

Julkinen joukko- ja 

palveluliikenne 

sekä kuljetuspalvelu 

Muuttaa asiakkai-

den käytäntöä mat-

Riittävän henki-

löstön varmista-

minen/lisääminen 

Nykyisen väli-

tysjärjestelmän 

Nykyisen välitysjär-

jestelmän toiminta-

varmuus. 

Vuonna 2024: 

-2,5 milj. 

 

Toimenpiteitä 

käynnistettävä 
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omana toimintana Ter-

via Logistiikka -yhtiön 

viivästymisen vuoksi 

 ja jatkossa osaksi Ter-

via Logistiikan toimin-

taa. Yhdenmukaisten 

myöntämisperusteiden 

mukaiset asiakaspää-

tökset.  

 

 

 

tukevat asiakkaiden 

sujuvaa arkea. 

kojen tilaamisen yh-

distelyn osalta. 

Muutoksia asiakkai-

den palvelupäätök-

siin. Asiakkaiden 

yhdenvertaisuus. 

 

välitystoimintaan 

(4htv) sekä pal-

velutarpeen arvi-

ointeihin huomioi-

den asiakas-

määrä (4387 

asiakasta). 

 

toimintavar-

muus.  

Oikaisuvaatimuk-

set, muistutukset ja 

kantelut voivat li-

sääntyä.  Palvelu-

jen käyttöaste voi li-

sääntyä. 

Vuosina  

2025-2026: 

Tarkentuu 

vuoden 2023 ai-

kana; yhdenmu-

kaiset sovelta-

misohjeet tule-

vat voimaan 

1.12.2023 al-

kaen 

 

Henkilökohtaisen avun 

ostopalvelujen vähen-

täminen 20% järjestä-

mällä palvelut kustan-

nustehokkaammalla 

tavalla vahvistamalla 

työnantajamallia ja laa-

jentamalla palvelu-

seteli koko alueelle ja 

oma palvelutuotanto 

omissa yksiköissä. 

Yhdenmukaiset myön-

tämisperusteet ja toi-

mintakäytännöt. 

Vammaiset asiak-

kaat saavat sosiaali- 

ja terveydenhuollon 

peruspalvelut ja 

erityispalvelut oikea-

aikaisesti ja yhden-

vertaisesti.  

 

Vammaisille asiak-

kaille turvataan tar-

peen mukaiset 

asumispalvelut ja 

mahdollistetaan 

asumisen 

vaihtoehtoja. 

 

 

Muutoksia asiak-

kaan palveluissa ja 

palvelujen järjestä-

mistavassa.  

Asiakkaiden yhden-

vertaisuus. 

 

 

Riittävän henki-

löstön varmista-

minen palvelutar-

peen arviointeihin 

huomioiden asia-

kasmäärä n. 

2000 asiakasta; 

tarvittaessa hen-

kilöstölisäykset 

oman palvelutuo-

tannon osalta. 

 

Ei vaikutuksia Henkilöstöresurssit 

eivät välttämättä 

riitä palvelutarpeen 

arviointiin ja uusiin 

päätöksiin. 

 

Oikaisuvaatimuk-

set, muistutukset ja 

kantelut voivat li-

sääntyä. 

 

 

 

 Vuonna 2024: 

-1,2 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026: 

Tarkentuu 

Yhdenmukaiset 

myöntämispe-

rusteet käytössä 

v. 2024 alussa, 

hankinnat ja kil-

pailutus toteu-

tettu sekä palve-

luseteli laajen-

nettu koko Poh-

teen alueelle 

vuoden 2023 

loppuun men-

nessä. 

 

Asunnon muutostöiden 

yhdenmukaisten 

myöntämisperusteiden 

Vammaiset asiak-

kaat saavat sosiaali- 

ja terveydenhuollon 

peruspalvelut ja 

Asiakkaiden yhden-

vertaisuus. 

Hankintojen, kil-

pailutusten ja kri-

teereiden valmis-

telun resurssi. 

 Hankinnat ja kritee-

rit voivat viivästyä. 

Oikaisuvaatimuk-

set, muistutukset ja 

Vuonna 2024: 

-0,25 milj. 

 

Vuosina  

Yhdenmukaiset 

myöntämispe-

rusteet voimaan 

1.1.2024 alkaen 
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laatiminen (apuväli-

neet, laitteet, taloudel-

liset tukitoimet) ja Poh-

teen hankintojen to-

teuttaminen 

 

erityispalvelut oikea-

aikaisesti ja yhden-

vertaisesti.  

 

Vammaiset asiak-

kaat saavat tarpeita 

vastaavat asumista 

tukevat palvelut oi-

kea-aikaisesti sekä 

riittävän valmennuk-

sen ja tuen itsenäi-

seen elämään 

siirtymisessä.  

kantelut voivat li-

sääntyä. 

 

2025-2026: 

Tarkentuu 

ja hankintojen 

kilpailutukset to-

teutettu  

31.12.2023 

mennessä. 

 

     Yhteensä Vuonna 2024:  

-10,05 milj. 
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Mielenterveys- ja päihdeasiakkaat / sote-järjestämissuunnitelman päivittäminen 

 

Seuraavassa kuvassa on mielenterveys- ja päihdeasiakkaiden palvelujen tavoitteet, toimenpiteet ja mittarit vuosille 2023–2025: 

 

 

 

Sote-järjestämissuunnitelman päivittäminen mielenterveys- ja päihdepalvelujen asiak-

kaiden palvelujen toimenpiteiden osalta osana tuottavuus- ja taloudellisuusohjelmaa 

liittyy palvelurakenteen keventämiseen kotiin annettaviksi palveluiksi, palveluasumi-

sen muuttamiseen merkittäviltä osin tuetuksi asumiseksi sekä ostopalvelujen vähen-

tämiseen. 
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Tasapainotustoimenpide 

Tavoite, johon liittyy 

järjestämissuunnitel-

massa 
Vaikutukset  

asiakkaisiin 

Vaikutukset hen-

kilöstöön 

Vaikutukset  

tukipalveluihin ja 

tiloihin  

Muut vaiku-

tukset ja ris-

kit 
Taloudelliset  

vaikutukset  

Toimeenpa-

non aikataulu 

Mielenterveys- ja päih-

dekuntoutujien asumis- 

ja laitospalveluiden ra-

kennetta kevennetään 

kotiin annettaviksi palve-

luiksi ja ostopalveluita 

vähennetään asumispal-

veluissa 10%:stä 

40%:iin lisäämällä tuet-

tua asumista. 

 

Mielenterveys- ja päih-

deasiakkaat 

asuvat omissa 

kodeissaan normaa-

lissa asuntokannassa 

ja saavat sinne tarvit-

tavat palvelut. 

Muutos asumiseen, 

asiakkaat asuvat 

omissa kodeissaan, ja 

saavat sinne tarvittavat 

palvelut. Asiakkaiden 

palvelutarpeiden arvi-

oinnit päivitetään. Yh-

denvertaisten palvelui-

den saatavuus para-

nee. Noin 200 asiak-

kaan palvelutarpeen 

muutos. 

Henkilöstö lisään-

tyy kotiin annetta-

vissa ohjaus- ja 

kotihoidon palve-

luissa. Henkilös-

tön työn priori-

sointi palvelutar-

vearviointien päi-

vitykseen erityi-

sesti alkuvuonna 

2024. 

Ei merkittävää 

vaikutusta 

Asiakkaiden 

palvelutarpei-

den arvioin-

nissa haas-

teita. 

Vuonna 2024:  

-7 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026: 

Tarkentuu 

 

Käynnissä, 

painotus 

talvi-kevät 

2024 

Yhdenmukaistetaan 

myöntämisperusteita 

vaativiin ja pitkiin psyko-

terapiapalveluihin, joita 

on myönnetty yli 16-vuo-

tiaille ja joilla on oikeus 

KELAn myöntämään 

lääkinnälliseen kuntou-

tukseen. Turvataan 

Kelan kuntoutusten 

ulkopuolella olevien 

yli 65-vuotiaiden psy-

koterapia lääkinnälli-

senä kuntoutuksena 

Mielenterveys- ja päih-

deasiakkaat saavat 

monialaiset palvelut ja 

vaikuttavan hoidon 

varhaisessa vai-

heessa, oikea-aikai-

sesti ja tarpeen mukai-

sesti. 

Pitkien terapiapalvelui-

den saatavuus heikke-

nee. Vaikuttavammat 

lyhytinterventiot  li-

sääntyvät, hoidon 

laatu ja yhdenvertai-

suus paranee.  

Tarvitaan lyhytte-

rapia- ja lyhytin-

terventio-osaami-

sen vahvistamista 

henkilöstölle, hoi-

don jatkuvuus ja 

hoitoketjut vastui-

neen kuvataan  

Ei merkittävää 

vaikutusta 

 Vuonna 2024:  

-1 milj. 

 

Vuosina 

2025-2026: 

Tarkentuu 

 

Käynnissä, 

vuoden 2024 

pyritään vie-

mään lop-

puun ole-

massa olevat 

terapiat.  
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silloin, kun se on hoi-

dollisesti tarkoituksen-

mukaista. 

 

Arvioidaan mielenter-

veys- ja päihdeasiakkai-

den tarkoituksenmukai-

nen hoito sekä hoidon ja 

palvelujen toimintamallit 

Mielenterveys- ja päih-

deasiakkaat saavat 

monialaiset palvelut ja 

vaikuttavan hoidon 

varhaisessa vai-

heessa, oikea-aikai-

sesti ja tarpeen mukai-

sesti. 

Asiakkaiden tunnista-

minen on keskiössä 

arvioinnissa. 

Palveluiden ja hoitojen 

yhdenvertaisuus para-

nee, yksilöllinen tar-

vearviointi vahvistuu.  

Yhteistyö tervey-

den- ja sairaan-

hoidon palvelui-

den kanssa tiivis-

tyy. Hoidon jatku-

vuus ja hoitoketjut 

vastuineen kuva-

taan. Terveyden 

ja sairaanhoidon 

yleislääkäriresurs-

sin vahvistamisen 

tarve arvioidaan. 

Oman tuotannon 

kriittinen tarkas-

telu. 

Ei merkittävää 

vaikutusta 

Palveluiden 

ostot mm. 

muilta hyvin-

vointialueilta 

voivat vähen-

tyä.    

Monituotta-

juuden tar-

peenmukai-

sen käytön 

arviointi.  

Vuonna 2024:  

-0,5milj., sat-

saus +0,5 milj. 

 

Kevät - syksy 

2024 

     Yhteensä Vuona 2024: 

-8 milj. 
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5.2.2 Tarpeenmukaiset sote-keskukset 

 

Sote-järjestämissuunnitelman linjausten mukaan sote-keskukset toimivat kaikissa alueen kunnissa asukkaiden tarpeiden mukaisesti. Sote-kes-

kuksissa tarjotaan sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita ja soveltuvin osin myös erikoissairaanhoitoa. Sote-keskuksen palveluvalikoima voi vaih-

della ja muuttua väestön palvelutarpeen ja etäisyyksien mukaan. Palvelu voi olla kokoaikaista, osa-aikaista ja liikkuvaa tai digitaalista palvelua. 

Osassa sote-keskuksia voi laajemmat aukioloajat. Digitaalinen sote-keskus lisää palvelujen saatavuutta ja saavutettavuutta.  

 

Seuraavissa kuvissa ovat tarpeenmukaisten sote-keskuksen tavoitteet, toimenpiteet ja mittarit vuosille 2023–2025: 
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Aluehallitus on kokouksessaan 14.6.23 (327 §) hyväksynyt alla olevan kuvan mukaisen esityksen tarpeenmukaisten sote-keskusten palveluver-

koston määrittelystä jatkotoimenpiteineen. Lisäksi päätöksen mukaisesti käynnistetään osana hyvinvointialueen investointiohjelmaa suunnittelu 

sosiaali- ja terveyspalveluiden liikkuvien yksiköiden lisäämiseksi vuoteen 2025 mennessä.  

 

Aluehallitus asetti tavoitteen parantaa palveluverkoston mukaisten sote-keskusten toimintojen käytössä olevien tilojen tilatehokkuutta (bruttoneli-

öiden yhteismäärä) mm. digitaalisilla ja liikkuvilla palveluilla vähintään 20 % vuoden 2025 loppuun mennessä. Jatkotoimenpiteenä tehdään suun-

nitelma digitaalisen sote-keskuksen laajentamisesta vuosille 2023–2025, suunnitelma liikkuvista sote-palveluista vuonna 2023 ja kiinteistö- ja 

tilakartoitus vuonna 2023. Tarpeenmukaisten sote-keskusten palveluvalikoiman ja palvelujen toteutustavan määrittely tehdään 2023–2024 (pal-

velutarve, saavutettavuus/logistiikka, henkilöstösuunnitelma, järjestämistapa, hoidon jatkuvuuden ja palveluketjujen kehittäminen, tutkimus ja ope-

tus, vaikutusarviointien täydennys, aikataulutus). Myös uudistamisen kustannusvaikutukset arvioidaan. 

 

 

Sote-järjestämissuunnitelman päivittäminen tarpeenmukais-

ten sote-keskusten toimenpiteiden osalta osana tuottavuus- 

ja taloudellisuusohjelmaa liittyy palveluvalikoiman ja määrän 

määrittelyyn huomioiden sote-keskusten tilojen vähentämi-

sellä asetutut tavoitteet ja suunnitelma liikkuvien sote-yksik-

köjen käyttöönotosta.  

 

Työ on käynnistynyt liikkuvien palvelujen pilotoinnin suunnit-

telun sekä Oulun uuden sote-keskuksen selvityksen osalta. 

Talouden tasapainotuksessa keskiössä on henkilöstön riittä-

vyyden arviointi suhteessa nykyiseen palveluverkostoon 

sekä muutosten vaikutukset asiakkaisiin. Sosiaali- ja ter-

veyspalveluiden käsitteet edellyttävät selkiyttämistä ja suun-

niteltu muutos sote-keskusten palveluista aktiivista viestintää 

asukkaille. 
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Tarpeenmukaisten sote-keskusten jatkovalmistelussa on määritelty eritasoisten sote-keskusten palveluvalikoimaa seuraavan kuvan mukaisesti. 
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Tarpeenmukaisten sote-keskusten palveluverkosto jakaantuu vuosina 2024–2025 laajan palvelun sote-keskuksiin, sote-keskuksiin sekä soteyk-

sikköihin, joista osa voi olla liikkuvia.  

 

Jokaisessa kunnassa on fyysinen sote-keskus/-yksikkö.  Palveluja tuetaan digitaalisilla ja/tai liikkuvilla palveluilla.  

 

Laajan palvelun sote-keskuksia on kolme sisältäen seuraavat palvelut: 

• Päivystys 

• Lääkärin ja sairaanhoitajan vastaanotto 

• Hammaslääkärin ja suuhygienistin vastaanotto 

• Tarvittavat erikoislääkärin palvelut 

• Päihde- ja riippuvuustyön ja mielenterveystyön perus- ja erityistason palvelut 

• Terapeutin vastaanotto ja apuvälinepalvelut 

• Sosiaalihuollon erityis- ja peruspalvelut 

• Äitiys- ja lastenneuvola, sikiöseulonnat 

• Kuvantamispalvelut, magneettikuvaus 

• Välinehuolto 

 

Sote-keskuksia on 13 sisältäen seuraavat palvelut:  

 

• Lääkärin/etälääkärin ja sairaanhoitajan vastaanotto 

• Hammaslääkärin/suuhygienistin vastaanotto 

• Näytteenottopalvelut 

• Päihde- ja riippuvuustyön ja mielenterveystyön peruspalvelut 

• Terapeutin vastaanotto ja apuvälinepalvelut 

• Sosiaalihuollon erityis- ja peruspalvelut 

• Äitiys- ja lastenneuvola 

• Kuvantaminen ja sikiöseulonnat erikseen määriteltävissä sote-keskuksissa 
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Sote-yksiköitä on 19, joissa on tarpeiden mukaiset sote-palvelut. Palvelu voi olla osa-aikaista ja palveluvalikoima voi vaihdella yksiköittäin. Pal-

velut voivat esimerkiksi olla: 

 

• Lääkärin/etälääkärin ja sairaanhoitajan vastaanotto 

• Hammaslääkärin/suuhygienistin vastaanotto 

• Näytteenottopalvelut 

• Sosiaalihuollon erityis- ja peruspalvelut 

• Päihde- ja riippuvuustyön ja mielenterveystyön peruspalvelut 

• Äitiys- ja lastenneuvolan terveydenhoitajan vastaanotto 

 

 

Kuuden nykyisen yksikön osalta arvioidaan palvelujen muuttuminen liikkuviksi ja/tai digitaalisiksi. Oulun uuden sote-keskuksen valmistelua jatke-

taan.  

 

Digitaalinen sote-keskus sekä Oulun yliopistollisen sairaalan osaamiskeskusten palvelut tukevat sote-keskusten ja -yksiköiden sekä liikkuvien 

palveluiden toimintaa.  

 

Suunnitelma sote-keskusten palveluihin tarvittavien tilojen tilatehokkuudesta tehdään vuoden 2024 kesäkuun loppuun mennessä. 
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Tasapainotustoimenpide 

Tavoite, johon liittyy 

järjestämissuunni-

telmassa 
Vaikutukset  

asiakkaisiin 

Vaikutukset henkilös-

töön 

Vaikutukset  

tukipalveluihin ja 

tiloihin  

Muut vaiku-

tukset ja ris-

kit 

Taloudelli-

set  

vaikutukset  

Toimeen-

panon ai-

kataulu 

Tarpeenmukaisten sote-

keskusten palveluver-

kosto jakaantuu laajan 

palveluvalikoiman sote-

keskuksiin (kolme), sote-

keskuksiin (13) sekä sote-

yksikköihin (19), joiden 

palveluvalikoimaa tarken-

netaan palvelutarpeita 

vastaavaksi.  

 

Jokaisessa kunnassa on 

vähintään yksi fyysinen 

sote-keskus/-yksikkö.  Yk-

sikkö voi sijaita muun pal-

velutoiminnan yhtey-

dessä. 

 

Kuuden nykyisen yksikön 

osalta arvioidaan palvelu-

jen muuttuminen liikku-

viksi ja/tai digitaalisiksi. 

 

Oulun uuden sote-kes-

kuksen valmistelua jatke-

taan.  

 

Asiakkaiden palve-

lut ovat saatavilla 

tarpeenmukaisissa 

sote-keskuksissa 

yhteen koottuna. 

 

Tarpeenmukaiset 

sotekeskusten 

palvelut järjeste-

tään lähellä asiak-

kaita monin eri ta-

voin hoidon jatku-

vuus sekä hoito- ja 

palvelutakuu 

huomioiden. 

Osa palveluista voi 

siirtyä kauemmaksi tai 

mahdollistaa luontai-

sen kulkusuunnan mu-

kaisen asioinnin. Hoi-

toon hakeutuminen 

saattaa viivästyä 

osalla asiakkaista.  

 

Ohjaa asiakkaita digi-

taalisiin palveluihin, 

osalla asiakkaista 

saattaa olla vaikeuksia 

käyttää digitaalisia pal-

veluita.  

 

Asiakas saa eri am-

mattilaisten ammatti-

taitoista ja laadukasta 

palvelua saman katon 

alta. 

Palveluiden keskittämi-

nen turvaa henkilöstön 

saatavuuden ja ammatti-

taidon kehittämisen ja 

ylläpitämisen sekä mah-

dollistaa laajemman 

konsultoinnin (moniam-

matillinen työyhteisö tai 

tiimi).  

 

Työpiste voi siirtyä kau-

emmaksi, liikkuvien pis-

teiden osalta työympä-

ristö muuttuu sekä lak-

kautettavien yksiköiden 

osalta työt siirtyvät mui-

hin yksiköihin, ko. yksi-

köstä työt loppuvat.  

  

Tukipalveluiden 

tarve vähenee, 

myötäilee palvelu-

verkkoa. Lak-

kautettavien yksi-

köiden osalta tilo-

jen käyttötarve 

lakkaa ja jäljelle 

jäävien tilojen 

osalta tehostaa ti-

lojen käyttöä. 

 

Muutostarvetta 

voi tulla nykyisiin 

tiloihin sekä uusia 

sisäilmaltaan ter-

veitä tiloja tarvi-

taan jatkossa. 

 Vuonna 

2024:  

 

5,2 M€ 

 

Vuosina  

2025-2026: 

Tarkentuu 

Vuosi 2024 
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Digitaalinen sote-keskus 

sekä Oulun yliopistollisen 

sairaalan osaamiskeskus-

ten palvelut tukevat sote-

keskusten ja -yksiköiden 

sekä liikkuvien palvelui-

den toimintaa.  

Digitaalinen sote-keskus 

ja palveluvalikoima laaje-

nevat nopeutetusti koko 

hyvinvointialueen laajui-

sesti. 

 

Kaikista avovastaanoton 

kontakteista hoidetaan 20 

% digitaalisen sote-kes-

kuksen kautta. 

Digitaalisen sote- ja 

-perhekeskuksen 

palvelut otetaan 

käyttöön vaiheittain 

koko hyvinvointialu-

eella. 

Asiakkaat saavat pal-

velut paikkaa ja osin 

aikaan liittyen jousta-

vasti, perusterveyden-

huollon kiireettömän 

hoitoon pääsyn paran-

taminen 

Osalla henkilöstöstä 

työnkuvat voivat muut-

tua 

Toiminnan laajen-

tuminen voi vä-

hentää tarvetta 

fyysisiin tiloihin 

 Vuonna 

2024: 

+1 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026: 

Tarkentuu 

Vuosi 2024 

Hoidon ja palvelun jatku-

vuus ja moniammatillinen 

tiimimalli laajenevat kaik-

kiin sote-keskuksiin  

Tarpeenmukaiset 

sotekeskusten 

palvelut järjeste-

tään lähellä asiak-

kaita monin eri ta-

voin hoidon jatku-

vuus sekä hoito- ja 

palvelutakuu 

huomioiden. 

Asiakkaat saavat asi-

antuntevaa ja laadu-

kasta hoitoa ja palve-

lua. Hoidon jatkuvuu-

den toteutuminen vai-

kuttaa kokemukseen 

palvelun sujuvuudesta, 

lisää asiakkaan potilai-

den turvallisuuden, 

luottamuksen ja tyyty-

väisyyden kokemusta.  

Helpottaa asiointia sa-

mojen ammattilaisten 

kanssa. 

Hoidon jatkuvuus vah-

vistaa terveydenhuollon 

ammattilaisen vuorovai-

kutustaitoja, luotta-

musta, empatiakykyä ja 

yhteistä kumppanuutta 

potilaan kanssa.  sekä li-

sää potilaiden turvalli-

suuden, luottamuksen, 

tyytyväisyyden koke-

musta. Nykyinen toimin-

tamalli ja toimintakult-

tuuri mahdollisesti muut-

tuu. 

Ei vaikutuksia ti-

loihin, tukipalve-

luiden käyttö vä-

henee, ns. turhat 

tutkimukset jäävät 

pois 

 Tarkenne-

taan alue-

hallituksen 

esitykseen 

Vuosi 2024 
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Toteutetaan paljon palve-

luita tarvitsevien sote-in-

tegraatio  

Sovitetaan yhteen 

paljon palveluita 

tarvitsevien hoito ja 

palvelu. 

 

Tarpeenmukaiset 

sotekeskusten 

palvelut järjeste-

tään lähellä asiak-

kaita monin eri ta-

voin hoidon jatku-

vuus sekä hoito- ja 

palvelutakuu 

huomioiden. 

Asiakkaalla tuttu ja tur-

vallinen nimetty oma-

työntekijä. Asiakas tie-

tää, kehen ottaa yh-

teyttä. Ammattilainen 

tietää ja tuntee asiak-

kaan tarpeet. Yhdellä 

tapaamisella saatu ko-

konaisvaltainen pal-

velu, parempi asioiden 

haltuunotto, asian hoi-

tuminen yhdellä ker-

ralla. 

Ammattilainen on ni-

metty. Resurssin sääs-

täminen, kun kerralla 

saadaan asia hoidettua 

ja tehtäviä jaettua osaa-

misen avulla ja toisilta 

ammattilaisilta oppimi-

nen. 

 

Mielenterveys- ja päih-

deasiakkaiden hoitoketju 

lisää mahdollisesti lää-

kärien tarvetta. 

Ei vaikutuksia ti-

loihin. Tukipalve-

luiden käyttö 

mahdollisesti vä-

henee, kun ns. 

turhat tutkimukset 

jäävät pois 

Lääkärin re-

surssilisäys 

katetaan ter-

veyden ja 

sairaanhoi-

don palve-

luista 

Tarkenne-

taan alue-

hallituksen 

esitykseen 

 

 

Vuosi 2024 

     Yhteensä Vuonna 

2024: 

-4,2milj.  
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5.2.3 Hyvinvointialueen yhteiset palvelut 

 

Seuraavissa kuvissa ovat hyvinvointialueen yhteisten palvelujen tavoitteet, toimenpiteet ja mittarit vuosille 2023–2025: 
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44 
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Sote-järjestämissuunnitelman päivittämisen tarpeet yhteisten palve-

lujen toimenpiteiden osalta osana tuottavuus- ja taloudellisuusohjel-

maa liittyvät osaavaan henkilöstön saatavuuteen, osaamisen haavoit-

tuvuuteen ja ostopalveluiden tarkoituksenmukaiseen käyttöön.  

 

Osaavan henkilöstön riittävyys ja talouden reunaehdot eivät mahdol-

lista nykyistä palveluverkkoa. Tulevaisuuden sairaalan A- ja B-raken-

nukset otetaan käyttöön loppuvuodesta 2024. Uuden sairaalan käyt-

töönotto mahdollistaa tuottavuuden lisäämisen, kun samalla luovu-

taan vanhoista rakenteista ja toimintamalleista.  

 

Keskeisenä tavoitteena on erikoissairaanhoidon hoitotakuun toteutta-

minen lakisääteisessä ajassa. Keskittämällä akuuttihoitoa suurempiin 

yksiköihin, voidaan turvata paremmin hoidon, palvelujen ja henkilös-

tön saatavuus sekä optimoida kustannuksia. Toisaalta kotisairaala-

palvelujen laajentaminen ja ensihoidon uudet toimintamallit edesaut-

tavat sairaalapaikkojen riittävyyden varmistamista, vaikka yli 75-vuo-

tiaiden määrä kasvaa.  

 

Alueellisissa laajan palvelun sote-keskuksissa on kattavat sosiaali- ja 

terveyspalvelut, perusterveydenhuollon päivystys, erikoissairaanhoi-

don poliklinikkatoimintaa sekä osastopaikkoja. Muut sote-keskukset 

ja -yksiköt tukeutuvat laajan palvelun sote-keskuksiin.  
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Tasapainotustoimen-

pide 

Tavoite, johon liittyy 

järjestämissuunnitel-

massa 
Vaikutukset  

asiakkaisiin 

Vaikutukset henki-

löstöön 

Vaikutukset  

tukipalveluihin ja ti-

loihin  

Muut vaikutukset 

ja riskit 

Taloudelliset  

vaikutukset  

Toimeen-

panon ai-

kataulu 

Erikoissairaanhoidon 

päivystyksen ja leik-

kaustoiminnan koko-

naissuunnitelma val-

mistellaan ja pääte-

tään vuoden 2024 ai-

kana. Valmistelussa 

huomioidaan STM:n 

sairaalatyöryhmän ra-

portin linjaukset 

Potilaat saavat 

somaattista sairaala-

hoitoa oikeassa pai-

kassa oikeaan 

aikaan. 

Tarkentuvat pää-

töksenteon jälkeen 

Henkilöstön epävar-

muus toiminnan jat-

kuvuudesta säilyy. 

Tarkentuvat päätök-

senteon jälkeen 

Oulaskankaan eri-

koissairaanhoidon 

yhteispäivystys tai 

erikoisalojen päi-

vystykset ja leik-

kaustoiminta lak-

kaavat aikaisem-

min, mikäli osaa-

jien puutteen 

vuoksi niitä ei 

pystytä järjestä-

mään. 

Vuonna 2024: 

0 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026: 

-9,4 milj. 

 

 

Vuodet 

2025-2026 

 

Ostopalveluiden käy-

tön vähentäminen eri-

koissairaanhoidon 

avopalveluissa 

Asiakas saa tar-

peenmukaiset ja tar-

koituksenmukaiset 

erikoissairaanhoidon 

avopalvelut. 

Erikoissairaanhoi-

don avohoitoa jär-

jestetään 

OYS:ssa, Oulas-

kankaalla, Raa-

hessa ja Kuusa-

mossa. Muille kes-

kuksille pääosin 

ammattilaisten 

konsultaatiopal-

velu. 

Työvoiman vuok-

raustarve laskee, 

ostopalveluiden ai-

heuttama laskutus 

ja siihen liittyvä työ-

panos vähenevät, 

oman henkilöstön 

tarve kasvaa (kor-

vaava oma toiminta) 

 

Laitteiston uusimis-

tarve vähenee 

(esim. tähystystor-

nit), välinehuollon 

tarve vähenee 

(esim. skooppi-

huolto) 

 

Jono kasvaa, jos 

ei kyetä lisää-

mään omaa tuo-

tantoa 

Vuonna 2024: 

-10 milj.  

 

Vuosina  

2025-2026: 

noin -20 milj. 

Vuodet 

2024-2026 

Erikoissairaanhoidon 

poliklinikkatoimintaa 

toteutetaan laajan pal-

Asiakas saa tar-

peenmukaiset ja tar-

koituksenmukaiset 

erikoissairaanhoidon 

avopalvelut. 

Potilaat saavat laa-

dukasta erikoissai-

raanhoidon avo-

hoitoa alueellisesti 

OYS:n lisäksi 

Lääkäreiden mat-

kustaminen ennal-

laan/lisääntyy. 

Oma toiminta li-

sääntyy. 

Ei merkittäviä vaiku-

tuksia 

Lääkärityövoima 

ei riitä tähän 

Ostopalvelui-

den vähenemi-

nen omaksi 

toiminnaksi 

muutettaessa, 
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velun sote-keskuk-

sissa ja yliopistolli-

sessa sairaalassa 

 sisältyy osto-

palveluiden 

vähenemiseen 

edellä 

Akuuttiosastopaikkoja 

vähennetään (29 paik-

kaa) ja akuuttiosasto-

paikat keskitetään alu-

eellisesti isompiin yksi-

köihin. Yksityisten pal-

velujen tuottajien rooli 

akuuttiosastopalvelu-

jen tuottajana tarkas-

tellaan sopimusten 

päätyttyä.  

 

Akuuttiosastojen paik-

kamäärä ja sijoittu-

mista tarkastellaan 

vuoden 2024 aikana. 

Akuuttihoitoa järjes-

tetään erikseen 

määritellyissä 

yksiköissä. 

Välimatkat mahdol-

lisesti pitenevät, ta-

voitteena kuitenkin 

kotikunnan lähin 

akuuttiosasto. Asi-

akkaat ohjataan 

muun muassa koti-

sairaalan tai arvi-

ointiyksikköön. 

  

 

Henkilöstöresurssi 

vapautuu muihin tar-

peisiin  

 

Tukipalveluiden 

tarve (esim. rönt-

gen, laboratorio, 

ruokapalvelut, sii-

vous) vähenee / lop-

puu lakkautettavista 

yksiköistä. Lak-

kautettavien osasto-

jen osalta tilat va-

pautuvat Pohteen 

muuhun käyttöön. 

Kotoa-kotiin ket-

jun pitää toimia 

Vuonna 2024:   

-1,7 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026:  

Tarkentuu 

 

 

Perusterveydenhuollon 

päivystykset jatkuvat 

pääosin laajan palve-

lun sote-keskuksissa. 

Kiirevastaanottoa on 

saatavilla arkisin ja vii-

konloppuisin iltavas-

taanottona klo 22 

saakka Raahen laajan 

palvelun sote-keskuk-

sessa yöpäivystyksen 

loppumisen jälkeen 

Ympärivuorokauti-

siaperusterveyden-

huollon päivystyksiä 

on ainakin Oulussa, 

Oulaskankaalla 

ja Kuusamossa. 

Raahessa yö-

päivystystä tarvit-

sevat potilaat ohja-

taan Oulaskan-

kaalle/OYS:iin, 

Raahen osastoilla 

olevat potilaat hoi-

detaan öisin etä-

tuella 

Päivystyksestä yöai-

kainen vuokratyö-

voiman tarve lop-

puu, päivystyksen 

yöaikainen hoito-

henkilöstön tarve 

loppuu. 

 

Radiologian ja labo-

ratorion tarve las-

kee, siivouspalvelui-

den tarve vähenee 

(jos öisin ei toimin-

taa) 

 

 Vuonna 2024: 

0 milj. 

  

Vuosina  

2025-2026: 

-2 milj. 
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OYS-somatiikan palve-

luiden tuottavuuden 

parantaminen 

 

Uuden sairaalan käyt-

töönotto loppuvuo-

desta 2024 

Erikoissairaanhoito  

järjestetään kustan-

nustehokkaasti ja 

vaikuttavasti. 

Ei vaikutuksia Työn sisäistä järjes-

telyä, sijaistarpeen 

lasku, henkilöstön 

kustannustietoisuu-

den kasvattaminen, 

kansainvälisiin tutki-

muksiin osallistumi-

nen (esim. lääkeku-

lut) 

Ei vaikutuksia  Vuonna 2024: 

Sopeutustoi-

met sisältyvät 

vuoden 2024 

talousarvioon 

toiminnan te-

hostamisena 

 

Vuosina  

2025-2026: 

Tuottavuuspo-

tentiaali hyö-

dynnettävissä  

Vuodet 

2024-2026 

Sairaanhoidolliset pal-

velut (kuvantaminen, 

lääkehuolto, väline-

huolto) keskitetään ja 

tuotetaan uuden palve-

luverkoston mukai-

sesti. Kuvantamisen 

yksiköiden määrä vä-

henee 16:sta 8:aan. 

Tarpeenmukaiset ja 

yhdenvertaiset dia-

gnostiset peruspal-

velut sote-keskuk-

siin. 

 

Vaativan kuvantami-

sen organisointi sai-

raalaverkon mukai-

sesti. 

 

Välinehuollon pro-

sessin yhtenäistämi-

nen, logististenyh-

teyksien ja OYS:n 

välinehuoltokeskuk-

sen volyymiedun 

hyödyntäminen. 

 

Kuvantamisen kes-

kittämisen myötä 

asiakkaalle säilyy 

tarpeenmukainen 

palvelu, mutta väli-

matkat osalle asi-

akkaista pitenevät. 

Henkilöstön ja sijais-

ten yhteiskäyttö tar-

koituksenmukaistuu. 

Työntekopaikka voi 

muuttua. Liikkuva 

työnkuva voi uu-

tena. Voi olla vaiku-

tusta henkilöstö-

määrää vähentä-

västi. 

Tiloja vapautuu ja 

investointien ja lait-

teistojen huoltomak-

sujen määrä vähe-

nee. 

Vaikuttaa hoito-

ketjuihin ja voi 

vaikuttaa sote-

keskusten houkut-

televuuteen työ-

paikkana, jos ku-

vantamista tarvit-

tavat potilaat täy-

tyy ohjata muu-

alle.  

Vuonna 2024:  

-0,2 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026: 

-2,9 milj. 

Seuraa ter-

veyden ja 

sairaanhoi-

don palve-

luiden sekä 

OYS sai-

raalapalve-

luiden toi-

minnan 

muutosten 

aikatauluja. 
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Apteekkitoimintojen 

alueellinen koordi-

nointi lääketurvalli-

suuden toimitusvar-

muuden ja varautu-

misen paranta-

miseksi. 

Kuntoutuksen palvelut 

toteutetaan osana tar-

peenmukaisia sotekes-

kuksia. Kuntoutusket-

jun toimivuutta paran-

netaan. 

Varmistetaan palve-

luketjujen toimivuus 

asiakkaan oman 

kuntoutussuunnitel-

man käyttöönotolla 

 

Hyödynnetään digi-

taalisia ratkaisuja 

(esim. sopeutumis-

valmennus) 

 

Tuetaan omakuntou-

tusta 

 

Toteutetaan konsul-

taatiotuki erikoissai-

raanhoidosta perus-

tasolle 

 

Arvioidaan terapia-

kertojen kestoa ja 

sarjahoitojen hoito-

kertojen lukumäärää 

 

Palvelujen saata-

vuus tarpeenmu-

kaisessa sote-kes-

kuksessa noudat-

taa palveluketjun 

järjestämissuunni-

telmaa, saatavuus 

matalalla kynnyk-

sellä, suoravas-

taanottoa myös jär-

jestetään, Hoito-

kertojen määrä ja 

kesto supistuu, 

omakuntoutus ko-

rostuu, ryhmäkun-

toutus olisi jat-

kossa primaarinen 

kuntoutusmuoto, 

yksilökuntoutus 

olisi erikoistapauk-

sissa käytettävä 

muoto, ostopalve-

lujen tarve vähe-

nee 

Palveluketjun muu-

tos voi vaikutta työ-

pisteen sijaintiin ja 

päivittäisiin siirtymi-

siin mobiileissa pal-

veluissa, toimintoja 

siirtyy enemmän 

omaksi toiminnaksi 

Vaikutus riippuu pal-

veluverkoston muu-

toksista 

Voi vaikuttaa rek-

rytointeihin, liikku-

vien palveluiden 

houkuttelevuus 

vielä epävarmaa, 

parhaimmillaan 

rekrytointi koko 

alueelle voi olla 

houkuttelevampi 

kuin vain tietylle 

paikkakunnalle, 

työn mielekkyys 

voi parantua, kun 

terapeutti hoitaa 

potilaan alusta 

aina kuntoutuksen 

tavoitteeseen asti, 

voi vaikuttaa yksi-

tyisen palvelun-

tuottajan tulon-

muodostukseen 

negatiivisesti, voi 

vähentää palve-

luntuottajia mark-

kinoilta ja vääris-

tää kilpailua 

Vuonna 2024:  

-2,6 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026: 

Tarkentuu  
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Tehostetaan osasto-

toimintoja (OYS-

OKS-yhteistyö) 

Kuntoutuksen poliklini-

kat (kipu, aivovamma 

ja spastiseetti) jatkavat 

sopeutetulla budjetilla. 

Varmistetaan palve-

luketjujen toimivuus 

asiakkaan oman 

kuntoutussuunnitel-

man käyttöönotolla. 

 

Hyödynnetään digi-

taalisia ratkaisuja.       

 

Tuetaan omakuntou-

tusta. 

 

Toteutetaan konsul-

taatiotuki erikoissai-

raanhoidosta perus-

tasolle 

Erikoisosaamista 

vaativat palvelut 

taataan myös jat-

kossa Pohteella, 

asiakkaiden ei tar-

vitse hakea palve-

luita näiltä osin 

muilta hyvinvointi-

alueilta 

Joudutaan sopeutta-

maan henkilöstön 

määrää budjetin so-

peuttamisen mukai-

sesti, mutta toimin-

tojen jatkuminen tur-

vaa polikliinisiä työ-

paikkoja enemmän 

kuin alkuperäinen 

sopeutussuunni-

telma, osa viroista 

tai toimista myös 

jäädytetään säästö-

jen saamiseksi 

Ei vaikutusta Voidaan myydä 

palveluita muille 

hyvinvointialueille 

(ajopoliklinikka, 

aivovammapolikli-

nikka, kipupolikli-

nikka, spastisuus-

poliklinikka), tämä 

osa paljon palve-

luita tarvitsevista 

potilaista saa 

koordinoidusti hoi-

tonsa myös jat-

kossa, konsultaa-

tiopalveluiden jär-

jestäminen perus-

terveydenhuol-

toon varmistuu 

Vuonna 2024:   

-3,1 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026: 

Tarkentuu 

 

Kotisairaalan ostopal-

velut siirretään omaksi 

toiminnaksi. Kotisai-

raalan toimintaa lisä-

tään omana toiminta. 

Kotisairaalatoiminta 

on käytössä kaikille 

ikäryhmille koko hy-

vinvointialueella 

maantiede huomioi-

den. 

 

Asiakkaat saavat 

tarpeenmukaisen 

akuuttihoidon 

omaan asuinympä-

ristöönsä maan-

tiede huomioiden 

koko Pohteen alu-

eellla. 

 

Kotisairaala-asiak-

kuuksien kokonai-

suuden hallinta Ou-

lun ja Lakeuden pal-

velualueella, sujuva 

hoitoketju myös 

henkilöstön näkökul-

masta. Henkilöstöä 

rekrytoidaan lisää ja 

osaaminen varmis-

tetaan uusia toimin-

tamalleja käyttöön 

Kotisairaalan tiimi-

toimistot muiden 

palvelujen yhtey-

teen. Aine-, tarvike- 

ja lääkekulut kasva-

vat. 

 

Riskinä, että koti-

sairaalaan ei oh-

jaudu asiakkaita. 

Vaikuttaa yksityi-

seen palvelutuo-

tantoon. 

Vuonna 2024: 

-0,3 milj. 

 

Vuosina  

2025-2026: 

Tarkentuu 

Tammi-

kuun 2024 

alusta 
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otettaessa. Edellyte-

tään moniammatil-

lista verkostotyös-

kentelyä. Liikkuva 

työ. 

Lastensuojelun sijais-

huoltoon perustetaan 

12-paikkainen oman 

toiminnan vaativan 

palvelun yksikkö ja 7-

paikkainen arviointiyk-

sikkö.  

 

Vaativa lastensuoje-

lun laitosyksikkö 

omaan tuotantoon. 

Palveluiden vaikut-

tavuutta, oikea-ai-

kaisuutta, laatua ja 

yhdenvertaisuutta  

parannetaan. 

Henkilöstön määrä 

lisääntyy. Tarvitaan 

osaamisen vahvista-

mista. Monialainen 

yhteistyö paranee ja 

palveluiden jatku-

vuus vahvistuvat 

oman tuotannon 

myötä. 

Lastensuojelun yksi-

kön tilat ja sinne 

tuotavat tarvittavat 

tukipalvelut (2x6 

paikkainen yksikkö 

+ 7-paikkainen yk-

sikkö)  

 

 Vuonna 2024: 

 -0,5 milj.  

 

Vuosina  

2025-2026:   

-1 milj. 

Talvi-kevät 

2024. 

     Yhteensä Vuonna 2024: 

-18,4 milj.  

 

Vuosina 

2025-2026: 

-35,3 milj.  
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5.2.4 Yhteistyöalueen yhteiset palvelut 

 

Seuraavissa kuvissa ovat yhteistyöalueen yhteisten palvelujen tavoitteet, toimenpiteet ja mittarit vuosille 2023–2025: 
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Tasapainotustoimenpide 

Tavoite, johon liittyy 

järjestämissuunnitel-

massa 

Vaikutukset  

asiakkaisiin 

Vaikutukset 

henkilöstöön 

Vaikutukset  

tukipalveluihin ja 

tiloihin  

Muut vaikutuk-

set ja riskit 

Taloudelliset  

vaikutukset  

Toimeen-

panon aika-

taulu 

Selvittelyssä        
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6. Pelastustoimen sopeuttamistoimenpiteet 
 

Täydentyy turvallisuuslautakunnan esityksellä. 
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7. Hallintoon, tukipalveluihin ja maksuihin liittyvät sopeuttamistoimenpiteet 
 

Alla olevassa taulukossa on kuvattu sote-järjestämissuunnitelman päivittämiseen liittyvät muut toimenpiteet. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Johtamisjärjestelmän toimivuuden analysointi sote-integraation näkökulmasta ja tarvittavien jatkotoimenpiteiden määrittäminen 

 

 

Täydentyy aluehallituksen esityksellä. 

 

 

Tasapainotustoimenpide 
Taloudelliset  

vaikutukset  

Harkinnanvaraisia asiakasmaksuja korotetaan vuodelle 2024 5,5 % 

(elinkustannusindeksi) 

 

B-lausunnot maksullisiksi 

Vuonna 2024: 

3 milj. 

Asiakaspalvelujen ostopalvelujen enimmäisindeksiä alhaisempi hin-

nankorotusprosentti, mikäli sopimuksissa on ehto ”korotetaan enintään 

indeksin mukaan” (esim. 5 % → 3 %)  

Vuonna 2024: 

-7 milj. 

 

Yhteensä Vuonna 2024 

-10 milj. 
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8. Kooste taloudellisista vaikutuksista 
 

Alla olevassa taulukossa on kuvattu kooste esitettyjen toimenpiteiden sopeutusvaikutuksista vuo-

delle 2024.  

 

Kustannusvaikutukset taloussuunnittelukaudelle 2025-2026 tarkentuvat jatkovalmistelussa ja eri toi-

menpidekokonaisuuksien toimeenpano-ohjelmissa. Tavoitteena on uudistaa rakenteita ja toiminta-

malleja siten, että kustannustasoa saadaan pysyvästi matalammaksi. Vuosina 2025-2026 vuosikat-

teen tulee olla tasolla, jolla aiempina syntyneet alijäämät saadaan katettua vuoden 2026 loppuun 

mennessä. Lisäksi tavoite on, että vuodesta 2025 lähtien investointien rahoitusta voidaan vaiheittain 

toteuttaa osin myös muuten kuin pitkäaikaisen lainan turvin. Vuosien 2025-2026 tasapainotustavoit-

teiden tasoon vaikuttaa olennaisesti vuoden 2023 tilinpäätöksen toteutuminen sekä uudistustoimen-

piteissä onnistuminen vuonna 2024.  

 

Sote-järjestämissuunnitelman  

päivittäminen 

Sopeutusvaikutus 

vuodelle 2024 
Kommentteja 

Kotona ja arkiympäristössä tapahtuva tuki 

ja palvelut 
-46,0 milj.  

Tarpeenmukaiset sote-keskukset -4,2 milj.  

Pohteen yhteiset palvelut -18,3 milj. 
Vuosille 2025-2026 yhteensä 

lisäksi 35,3 milj. 

Muut -10 milj.  

Sote-järjestämissuunnitelma yhteensä -78,5 milj.  
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9. Riskit ja niihin varautuminen 
 

Täydentyy aluehallituksen esityksellä. 

 

 

10. Jatkotoimenpiteet ja ohjelman seuranta 
 

Täydentyy aluehallituksen esityksellä. 

 

 

 


