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Kymenlaakson hyvinvointialue haki 19.12.2025 hyvinvointialueiden rahoituksesta
annetun lain (617/2021), jaljempana rahoituslaki, 11 §:ssa tarkoitettua
lisarahoitusta vuodelle 2025 yhteensa 25,9 miljoonaa euroa turvatakseen
alueensa vaestolle perustuslain 19 §:n 3 momentissa tarkoitetut sosiaali- ja
terveyspalvelut seka pelastuspalvelut, jotka ovat rahoituksen riittamattémyyden
vuoksi vaarantumisuhan alla.

Valtiovarainministeri¢ asetti 13.1.2026 rahoituslain 26 §:ssa tarkoitetun
valmisteluryhman lisarahoitusta koskevan paatoksen valmistelua varten.
Valmisteluryhman tehtava on rahoituslain 11 ja 26 §:n mukaisesti arvioida
hyvinvointialueen hakeman lisarahoituksen edellytyksia, tarvittavan
lisdrahoituksen maaraa seka hyvinvointialueelle mahdollisesti asetettavia ehtoja.
Valmisteluryhman toimikausi oli 16.1.—27.2.2026. Valmisteluryhman tyon
kuluessa hyvinvointialue tarkensi haetun lisarahoituksen maaraa ensin 9.2.2026
yhteensa 15,83 miljoonaan euroon ja sitten 19.2.2026 yhteensa 37,71 miljoonaan
euroon.

Ministeriét ja Kymenlaakson hyvinvointialue eivat saavuttaneet
valmisteluryhmassa keskenaan yhteistd ndkemysta hyvinvointialueen oikeudesta
lisdrahoitukseen. Ministeridt olivat yksimielisia siita, ettei alueella ole oikeutta
lisdrahoitukseen. Valmisteluryhman ministerididen edustajien arvion mukaan
alueen rahoituksen taso vuonna 2025 olisi riittanyt lakisaateisten palvelujen
jarjestamisen kustannusten kattamiseen. Hyvinvointialueen mukaan sen
toteuttamien taloutta tasapainottavien toimien vaikutukset eivat riittaneet
kattamaan palvelujen jarjestamisesta aiheutuneita lisdkustannuksia ja siksi
lisdrahoituksen edellytykset olisivat vaarantuneiden palvelujen osalta tayttyneet.

Rahoituslain 26 §:n mukaan valtioneuvosto paattaa lisarahoituksesta
valtiovarainministerion esityksesta, joka pohjautuu edella mainittuun

puh. 0295 16001 (vaihde) Finansministeriet tfn 0295 16001 (vaxel)
kirjaamo.vm@gov.fi Snellmansgatan 1 A, Helsingfors registratorskontoret.fm@gov.fi
www.vm.fi PB 28, 00023 Statsradet www.finansministeriet.fi

Y-tunnus 0245439-9 FO-nummer 0245439-9



Paatos

Perustelut

2(13)

ministerididen ja hyvinvointialueen yhteiseen valmisteluun. Paatdsesitys on
valmisteltu valtiovarainministeridssa yhteistydssa sosiaali- ja terveysministerion
seka sisdministerion kanssa.

Valtioneuvosto on tanaan yleisistunnossaan paattanyt hylata Kymenlaakson
hyvinvointialueen hakemuksen lisdrahoituksesta vuodelle 2025 rahoituslain

11 §:n perusteella, koska ei ole osoitettu, etta rahoituksen taso vuonna 2025 olisi
vaarantanut mainitussa pykalassa tarkoitetulla tavalla perustuslain 19 §:n

3 momentissa tarkoitettujen riittavien sosiaali- ja terveyspalvelujen tai
perustuslain 7, 15 ja 20 §:ssa tarkoitettuihin perusoikeuksiin liittyvien
pelastustoimen palvelujen jarjestamisen alueella ottaen huomioon myos
hyvinvointialueen edellytykset jarjestdd muut lakisdateiset tehtavat.

1. Sovellettava lainsaadanto

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

Rahoituslain 26 §:ssa saadetaan lisarahoituksen myontamisesta.
Valtiovarainministeri¢ asettaa lisarahoitusta koskevan paatéksen valmistelua
varten valmisteluryhman, johon valtiovarainministeri6, sosiaali- ja
terveysministerio ja sisdministerid seka asianomainen hyvinvointialue nimeavat
edustajansa. Valmisteluryhman tehtavana on arvioida lisarahoituksen
edellytyksia, tarvittavan lisdrahoituksen maaraa seka hyvinvointialueelle
asetettavia ehtoja.

Rahoituslain 11 §:n perustelujen (HE 241/2020 vp, s. 945) mukaan
lisdrahoituksen tarpeen arviointi perustuu hyvinvointialueen taloutta ja toimintaa
koskevan tiedon perusteella tehtyyn kokonaisarvioon, jossa hyddynnetaan
hyvinvointialueiden ohjausprosessissa saatua tietoa sekd muuta ajantasaista
tietoa hyvinvointialueen taloudesta ja toiminnasta. Arviointiperusteina ovat muun
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muassa palvelujen saatavuuden toteutunut kehitys, arviot saatavuuden
ongelmista ja hyvinvointialueiden mahdollisuuksista toteuttaa taloutensa ja
toimintansa muutoksia seka hyvinvointialueiden taloudellinen tilanne.

Lisarahoituksen tarpeen arvioinnissa tarvittavaa tietoa saadaan rahoituslain

11 §:n perustelujen (HE 241/2020 vp, s. 945) mukaan eri lahteista. Arvioinnissa
kaytettavia hyvinvointialueen lakisaateisten tehtavien jarjestdmista ja taloutta
koskevia tietoja saadaan sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta annetun
lain (612/2021), pelastustoimen jarjestamisesta annetun lain (613/2021) ja
hyvinvointialueesta annetun lain (611/2021) perusteella ohjaus- ja
neuvotteluprosesseissa seka hyvinvointialueiden toimittamista taloustiedoista
(tilinpaatods-, osavuosikatsaus- ja kustannustiedot). Myés muuta
hyvinvointialueiden talouden ja palvelujarjestelman tilaa kuvaavaa, objektiivisesti
arvioiden perusteltavissa olevaa tietoa, voidaan hydédyntaa arvioinnissa.

Perustuslakivaliokunta (PeVL 17/2021 vp, s. 24; PeVL 15/2018 vp, s. 24) on
pitanyt hyvinvointialueen oikeutta lisdrahoitukseen merkityksellisend suhteessa
hyvinvointialueiden rahoitusperiaatteen toteutumiseen seka valtion viimekatiseen
velvollisuuteen turvata perusoikeuksien toteutuminen. Perustuslain mukaiseen
perusoikeuksien toteuttamisvelvoitteeseen kuuluu valtion vastuu huolehtia siita,
etta perustuslain 121 §:n 4 momentissa tarkoitetuilla alueilla on kaytannon
edellytykset suoriutua tehtavistdan (PeVL 26/2017 vp, s. 22; ks. myds

PeVL 10/2015 vp ja PeVL 37/2009 vp).

Budjettirajoitteella ei voida rajoittaa lakisaateisten palvelujen saatavuutta

(PeVL 26/2017 vp, s. 22-22, ks. my6s PeVL 20/2004 vp, PeVL 63/2014 vp,
PeVL 19/2016 vp). Sosiaali- ja terveyspalveluissa rahoitusperiaatteen merkitysta
korostaa perustuslain 19 §:n 3 momentin ja 22 §:n mukainen
turvaamisvelvollisuus. Ratkaisevassa asemassa hyvinvointialueille osoitettujen
tehtavien asianmukaisen hoitamisen turvaamisessa on nimenomaan valtion
rahoituksen riittdvyys ja sen oikea kohdentaminen (PeVL 15/2018 vp, s. 21).
Hyvinvointialueen rahoituksen riittdvyyden ja perustuslain 19 §:n 3 momentin
mukaisten oikeuksien turvaamisen kannalta merkityksellista on, etta
lisarahoituksen saamiseen on edellytysten tayttyessa oikeus, eikd myéntaminen
riipu talta osin valtioneuvoston harkinnasta (PeVL 17/2021 vp, s. 24).

Rahoituslain 11 §:n perusteluissa (HE 241/2020 vp, s. 944-945) todetaan, etta
perustuslain mukainen rahoitusperiaate tassa yhteydessa viittaa erityisesti siihen,
ettd voimavarojen on annettava mahdollisuudet saada lain mukaisesti perustellun
tarpeen mukaisesti riittavat sosiaali- ja terveyspalvelut seka pelastustoimen
palvelut. Voimavarojen riittavyytta tulee talldin arvioida viime kadessa yksildiden
tarpeen, eika keskimaaraisen vaeston perusteella.

Valtioneuvoston oikeuskanslerin paatoksessa 23.4.2025 hyvinvointialueiden
talousnormiston ja jarjestamisvastuuta maarittavan lainsdadannon valisesta
ristiridasta (OKV/3069/10/2024) todetaan (s. 25 ja 28) lainsdadannon perusteella
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olevan selva3, etta lisadrahoitus on selkeasti tarkoitettu ensisijaiseksi menettelyksi
tilanteessa, jossa rahoituksen taso vaarantaa palveluiden jarjestamisen
perusoikeuksien toteuttamisen turvaavalla tavalla ja lisdrahoituksen hakeminen
on alueen ensisijainen keino rahoituksen riittdvyyden vaarantaessa
perustuslaissa ja laissa edellytetyt palvelut. Oikeuskansleri toteaa paatoksessaan
(s. 25-26), etta yleisella tasolla valtion velvollisuus on huolehtia siita, etta
hyvinvointialueille annettava rahoitus on riittavaa, ja hyvinvointialueiden
velvollisuus on huolehtia siitd, etta palveluja ei jateta jarjestamatta. Ei voida
kuitenkaan valttya silta, ettd hyvinvointialueiden voi olla valttamaténta priorisoida
ja karsia joidenkin palvelujen osalta joitakin toimintoja siltd osin, kuin lainsdadanto
jattaa palveluiden jarjestajalle harkintavaltaa. Epaselvassa tilanteessa
hyvinvointialueen on lisdrahoitusta hakiessaan selvittdessaan hakemuksensa
perusteita pyrittdva osoittamaan, mitd sellaisia keinoja alueella kdytannossa olisi
kaytettavissaan taloutensa tasapainottamiseksi ja alijaagmansa kattamiseksi, jotka
eivat vaaranna perusoikeuksia. Toisaalta valtioneuvoston paattaessa asiasta on
asiaa valmistelevalla ministeriolla selvittamisvelvollisuus ja paatdksen osalta
perusteluvelvollisuus.

Lisarahoituksen tarpeen arvioinnissa voidaan paatya myos siihen, etta alueen
rahoituksen todetaan olevan riittava. Rahoituslain 11 §:n perustelujen

(HE 241/2020 vp, s. 946) mukaan, jos olisi arvioitavissa, etta esille tuodut
ongelmat eivat johdu siita, ettd hyvinvointialueen rahoituksen taso
Iahtokohtaisesti olisi liian alhainen, vaan hyvinvointialue pystyisi omilla
paatoksillaan turvaamaan palvelujen jarjestamisen, hyvinvointialueita tulisi ohjata
toteuttamaan valtion ja hyvinvointialueiden ohjaus- ja neuvotteluprosessissa
todettuja hyvinvointialueilla toteutettavissa olevia kustannusten hallinnan kannalta
valttamattdomia toimenpiteitd ja muita mahdollisia toimenpiteita.

Lisarahoitus on osa yksittaiselle hyvinvointialueelle kyseiselle varainhoitovuodelle
maksettavaa yleiskatteellista rahoitusta. Lisarahoitus turvaa varainhoitovuoden
rahoituksen tason siina tilanteessa, jossa rahoitus ei muutoin olisi riittava
perusoikeuksien turvaamiseen kytkeytyvien palvelujen jarjestamiseen.
Lisarahoituksen myontaminen liittyy siten nimenomaan kyseessa olevan
varainhoitovuoden rahoituksen tason riittdvyyden arviointiin. Arvioinnissa on
kiinnitettdva huomiota myos alueen mahdollisuuksiin tehda omia toimenpiteita
rahoituksen riittadvyyden turvaamiseksi.

Ottaen huomioon lisdrahoituksen laissa saadetyt edellytykset, lisarahoitusta ei
myonneta edellisten vuosien alijgdman kattamiseen. Jos hyvinvointialue ei saa
katettua alijgdmaa hyvinvointialuelaissa saadetyssa maaraajassa,
valtiovarainministerio voi laissa saadettyjen edellytysten tayttyessa kaynnistaa
hyvinvointialueen arviointimenettelyn. Arviointimenettely voisi johtaa
lainsdadannon mukaista alijgaman kattamisen maaraaikaa pidemmalle
ajanjaksolle ulottuviin toimenpiteisiin.
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2. Kymenlaakson hyvinvointialueen lisdrahoituksen edellytysten arviointi valmisteluryhmassa

Kymenlaakson hyvinvointialue on hakenut lisdrahoitusta 25,9 miljoonaa euroa
turvatakseen alueensa vaestolle perustuslain 19 §:n 3 momentissa tarkoitetut
sosiaali- ja terveyspalvelut seka pelastuspalvelut, jotka ovat alueen mukaan
rahoituksen riittdmattémyyden vuoksi vaarantumisuhan alla. Hakemuksessa
esitetty lisdrahoitustarve oli laskettu hyvinvointialueen jarjestamisvastuulla olevien
palveluiden tulosaluekohtaisista valittdmien kustannusten rahoitusvajeista.
Lisarahoitustarve on eritelty seuraavasti:

e terveyden ja sairaanhoidon palvelut 17 150 000 euroa
e sosiaalipalvelut 9 026 000 euroa seka
e strategia- ja integraatiopalvelut 53 000 euroa.

Lisaksi todetaan, etta pelastustoimen kustannukset toteutuisivat ennusteen
mukaan 303 000 euroa talousarviota pienempina.

Kymenlaakson hyvinvointialueen mukaan alueen eri palveluihin kohdentamasta
lisdresursoinnista huolimatta alueella on ollut eraita palvelupuutteita, jotka olisi
voitu ja tulisi korjata lisarahoituksella. Hakemuksen mukaan hyvinvointialue
kykenee kertaluonteisen lisarahoituksen avulla purkamaan hoito- ja palveluvelkaa
seka vastaamaan maakunnan vaeston palvelutarpeisiin ja kustannustason
noususta johtuviin haasteisiin, seka turvaamaan pelastustoimen riskitason
mukaiset palvelut.

Palvelujen jarjestamisessa olleita puutteita koskeva lisdrahoitustarve tarkentui
valmisteluryhman tyon aikana ensin 9.2.2026 yhteensa 15,8 miljoonaan euroon ja
sitten 19.2.2026 yhteensa 37,7 miljoonaan euroon. Haetun lisarahoituksen maara
perustui hyvinvointialueen eri toimialojen maararahaylityksiin, joita alue tarkasteli
vahvistettuun talousarvioonsa nahden.

Valmisteluryhma arvioi Kymenlaakson hyvinvointialueen vuodelle 2025 hakeman
lisdrahoituksen edellytyksia alueen toimintaa ja taloutta koskevien tietojen
perusteella hyddyntaen Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) ja
Valtiokonttorin tietopohjaa, THL:n ja aluehallintoviraston tekemia arviointeja,
valvontaviranomaisten selvityksia ja paatoksia seka

hyvinvointialueen valmisteluryhmalle toimittamaa ja muuta

virallista asiakirjamateriaalia, kuten paatdksentekoasiakirjoja. Arvioinnissa ja
etenkin hyvinvointialueiden valisessa vertailussa on kaytetty kustannustietojen
osalta paaosin vuoden 2024 palveluluokkakohtaista raportointia. Sosiaali- ja
terveydenhuollon aikasarjatarkastelussa on kaytetty sosiaali- ja terveydenhuollon
tehtava- ja palveluluokkakohtaisia taloustietoja vuodesta 2020

alkaen. Pelastustoimen osalta arvioinnissa on

hyoédynnetty erityisesti Pelastustoimen resurssi- ja

onnettomuustilasto PRONTO:a, Kymenlaakson hyvinvointialueen ja
sisaministerion tekemia vuosittaisia selvityksia palvelujen ja talouden tilasta seka
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Etela-Suomen aluehallintoviraston asiantuntija-arvioita ja viimeisimman
valvontakaynnin muistiota.

2.1. Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestaminen

Kymenlaakson hyvinvointialueen jarjestamisvastuulle kuuluvat lakisdateiset
terveydenhuollon palvelut ovat toteutuneet padosin lainsdadannén mukaisesti
vuonna 2025. Perusterveydenhuollon hoidon saatavuus toteutui Kymenlaakson
hyvinvointialueella terveydenhuoltolaissa (1326/2010) saadetyissa maaraajoissa
vuonna 2025 ja hoitoon paasy toteutui paremmin kuin maassa keskimaarin.
Perusterveydenhuollossa 23 vuotta tayttdneiden ensimmainen hoitotapahtuma
toteutui kolmen kuukauden enimmaisajassa vuonna 2025. Alle 23-vuotiailla
hoitoon paasy 14 vuorokauden enimmaisajassa toteutui keskimaarin

97 prosentissa kaikista kaynneista vuonna 2025. Suun terveydenhuollon
palveluissa 23 vuotta tayttdneiden hoitoon paasy toteutui padosin kuuden
kuukauden enimmaisajassa. Alle 23-vuotiaiden suun terveydenhuollon
ensimmainen hoitotapahtuma toteutui kolmen kuukauden enimmaisajassa
keskimaarin 94 prosentissa kaikista kaynneista vuonna 2025.

Myds erikoissairaanhoidon hoitoon paasy toteutui paaosin vuonna 2025
terveydenhuoltolaissa sdadetyissa maaraajoissa. Vuonna 2025 alle kuusi
kuukautta erikoissairaanhoitoon paasya odottaneiden osuus oli keskimaarin
96 prosenttia. Heikoin tilanne vuoden 2025 aikana oli elokuussa, jolloin

93,5 prosenttia paasi erikoissairaanhoitoon alle kuuden kuukauden
enimmaisajassa. Yli kuusi kuukautta odottaneita potilaita oli 235. Alle 23-
vuotiaiden hoitoon paasy psykiatriseen erikoissairaanhoitoon alle kolmessa
kuukaudessa toteutui padosin terveydenhuoltolaissa saadetyissa maaraajoissa
(keskimaarin 95 prosenttia paasi hoitoon kolmessa kuukaudessa). Mydhassa
kasiteltyja lahetteita (yli 21 vrk) kertyi hyvinvointialueen ilmoittaman tiedon
mukaan vuoden 2025 aikana yhteensa 970.

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto Valvira (nyk. Lupa- ja
valvontavirasto) antoi Kymenlaakson hyvinvointialueelle 20.3.2024 paatoksen
(V/25423/2023), jossa se kehotti hyvinvointialuetta jarjestdmaan kiireettémaan
erikoissairaanhoitoon paasyn alueellaan lainmukaiseksi. Taman jalkeen Valvira
on todennut 23.6.2025 antamassaan paatoksessa (V/14931/2025), etta
erikoissairaanhoitoon paasy oli parantunut alueella aikaisempaan verrattuna ja
asiassa ei ollut aihetta enempiin toimenpiteisiin. Paatdoksen mukaan hoitoa yli
kuusi kuukautta odottaneita oli eniten kasi- ja yleiskirurgiassa seka
silmataudeissa. Kyseisilla erikoisaloilla on erikoisladkareiden saatavuushaasteita
ja hoitojonoa purettiin osittain muiden kirurgian erikoisalojen ja ostopalvelujen
avulla. Palvelujen saatavuuden ongelmat silmataudeissa ja kirurgian
erikoissairaanhoitoon paasyssa eivat ole ratkaistavissa yksinomaan rahoitusta
kohdentamalla tai lisdrahoituksella. Erikoislaakareiden saatavuus on kansallisen
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tason ongelma, jota on pyrittdva edelleen ratkomaan hyvinvointialueiden
yhteistyon ja mahdollisesti valtion muiden toimenpiteiden keinoin.

Sosiaalihuoltolain (1301/2014) ja ikdantyneen vaestdn toimintakyvyn tukemisesta
seka iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista annetun lain (980/2012) mukaiset
ikaantyneiden palvelut toteutuivat padosin lainsaadannon velvoitteiden
mukaisesti Kymenlaakson hyvinvointialueella vuonna 2025 lukuun ottamatta
ylityksia iakkaiden ymparivuorokautiseen palveluasumiseen paasyssa. lakkaiden
ymparivuorokautiseen palveluasumiseen paasyn kolmen kuukauden maaraaika
ylittyi vuoden 2025 aikana 258 asiakkaalla. Jotta hyvinvointialue pystyi
vastaamaan asiakastarpeeseen ja turvaamaan lakisaateisen palvelun,
hyvinvointialueelle syntyi noin 60 lisdpaikan tarve alkuperaiseen talousarvioon
verrattuna. Hyvinvointialueen mukaan kustannus vuoden aikana ostetuista,
talousarvioon sisaltymattémista paikoista oli 3,5 miljoonaa euroa.

Vammaispalvelut jarjestetdan Kymenlaakson hyvinvointialueella paasaantoisesti
lainsdadanndn mukaisesti. Puutteita on kuitenkin vammaispalvelulain (675/2023)
mukaisten palvelujen hakemusten kasittelyssa. Joulukuussa 2025 hakemuksista
71,3 prosenttia kasiteltiin laissa sdadetyssa maaraajassa. Alueen mukaan
palvelupaatosten tekemiseen on lisatty resursseja kesa-elokuussa 2025 kolmen
maaraaikaisen sosiaaliohjaajan verran. Kustannus oli 77 000 euroa. Paatoksista
83,7 prosenttia valmistui sdadetyssa maaraajassa. Alueen mukaan vammaisten
henkildiden palveluissa lisarahoituksen tarve kohdentuu lakisaateisten palvelujen
turvaamiseen ja ostopalvelujen hintojen korotusten aiheuttamaan
rahoitusvajeeseen. Alue arvioi rahoitustarpeeksi 6,5 miljoonaa euroa.
Rahoitustarve koostuu seuraavista osista:

¢ 4,2 miljoonaa euroa liikkumisen tuen palveluun, ty6- ja paivatoiminnan
jarjestamiseen, henkilokohtaiseen apuun ja lasten aamu- ja
iltapaivatoimintaan ja

o 2,3 miljoonaa euroa vammaisten henkildiden ymparivuorokautisen
palveluasumisen jarjestamiseen.

Hyvinvointialueen mukaan vammaisten henkildiden asumispalvelujen ostojen
vuoksi vuoden 2025 talousarvio tulee ylittymaan arviolta noin 1,6 miljoonaa
euroa. Kustannuksia lisda paitsi kasvava asiakastarve (aikuistuvat nuoret), myos
hankintoihin liittyvat hintojen korotukset.

Tyoikaisten sosiaalipalvelut toteutuivat Kymenlaakson hyvinvointialueella
lainmukaisesti vuonna 2025.

Lasten, nuorten ja perheiden sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut ovat
toteutuneet Kymenlaakson hyvinvointialueella pddosin lainmukaisesti vuonna
2025. Alueella on tehty erittain hyvaa kehittamisty6ta ja priorisoitu
lapsiperhepalveluja, miké tosin on nostanut niiden kustannuksia. Toisaalta
kustannuskehityksen arvioidaan viittaavan rakenteelliseen ongelmaan, jossa
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ehkaisevien ja varhaisen tuen palvelujen riittdamattomyys siirtda asiakkuuksia
raskaampiin ja kallimpiin palveluihin.

Hyvinvointialueella on merkittavia haasteita alaikaisten paihde- ja
mielenterveyspalvelujen jarjestamisessa, mika nakyy keskeisena taustasyyna
sijoitusten maaralle lastensuojelussa. Erityisesti koulu- ja
opiskeluterveydenhuollon Iddkaripalveluissa oppilasmaarat ylittavat kansalliset
suositukset. Opiskeluhuollon psykologien saatavuus on ollut heikko ja
oppilasmaara on ylittdnyt suositellun enimmaismaaran. Tama on heijastunut
nuorten mielenterveyspalvelujen painottumiseen erikoissairaanhoitoon.
Psykologien saatavuuden haasteiden ohella hyvinvointialueella on ollut pulaa
sosiaalityontekijoista ja kouluterveydenhuollon 1aakareista. Vajetta on paikattu
ostopalveluilla ja vuokralaakareilla, mika on nostanut kustannuksia entisestaan.

Lastensuojelun palvelutarpeen arvioinnit kdynnistyivat ja valmistuivat pagosin
saadetyissa maaraajoissa. Kevaalla 2025 sosiaalityontekijdiden asiakasmitoitus
ylittyi 5 prosentilla. Huostassa olleiden lasten ja nuorten maara on maan suurin,
samoin kodin ulkopuolelle sijoitettujen lasten osuus. Laitoshoidossa olevien
lasten osuus on kasvanut, kun taas perhehoidon osuus on laskenut maan
keskiarvon tasolle. Lastensuojelun laitoshoidon ostopalvelujen osuus ol

76 prosenttia. Hyvinvointialue on kaynnistanyt useita toimenpiteita rahoituksen ja
jarjestamisvastuun turvaamiseksi lasten, nuorten ja perheiden sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluissa. Kehittamistydssa on kiinnitetty erityistd huomiota
alaikaisten mielenterveys- ja paihdeongelmiin, vanhempien osallistamiseen ja
sijoitusuhan alla olevien riskiperheiden tunnistamiseen. Alueella on kehitetty
monipuolisesti lasten ja nuorten perustason mielenterveyspalveluja.
Kehittdmistoimista huolimatta palvelujen rakenne on monilta osin raskas ja
erityistason palvelujen kaytto valtakunnallisesti vertailtuna runsasta. Kodin
ulkopuoliset sijoitukset ja laitospalvelujen kayttdé ovat muuta maata yleisempia,
minka vuoksi lastensuojelun laitos- ja perhehoidon kustannukset ovat olleet maan
korkeimpien joukossa usean vuoden ajan. Myés lasten- ja nuorisopsykiatrisen
erikoissairaanhoidon kustannukset ovat valtakunnallisesti suurimpia, mika kertoo
mielenterveyspalvelujen kayton painottumisesta edelleen kalliisiin erityistason
palveluihin.

Pelastustoimen jarjestaminen

Kymenlaakson hyvinvointialueen pelastustoimen palvelut (pelastustoiminta,
onnettomuuksien ehkaisy ja vaestdnsuojeluun varautuminen) ovat toteutuneet
vuonna 2025 paaosin hyvalla tasolla. Pelastustoiminnassa havaitut yksittaiset
toimintavalmiuspuutteet ovat alueella tiedossa, ja niihin on kohdistettu
kehittamistoimia. Etela-Suomen aluehallintovirasto (nyk. Lupa- ja valvontavirasto)
on kaynnistanyt vuonna 2025 valvonta-asian suuronnettomuuksien edellyttdman
pelastustoiminnan valmiuden puutteiden vuoksi. Puutteiden korjaaminen
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edellyttda ulkoisten pelastussuunnitelmien saattamista lainsdadanndssa
edellytetylle tasolle seka erityisesti satama-alueille sijoittuvien kohteiden osalta
harjoitusvelvoitteiden tayttdmista. Valvontaprosessi etenee vuoden 2026 kevaan
aikana.

Kymenlaakson hyvinvointialue on yllapitanyt pelastustoimen
palvelutasopaatdksen mukaista palvelutasoa vuonna 2025. Lisakustannus on
hyvinvointialueen arvion mukaan ollut 1,23 miljoonaa euroa ja se on sisaltynyt
hyvinvointialueen talousarvioon.

2.3. Hyvinvointialueen taloudellinen tilanne vuonna 2025

Kymenlaakson hyvinvointialueen (tilintarkastamattoman) tilinpaatoksen mukaan
vuoden 2025 toimintakulut olivat 1 032,3 miljoonaa euroa. Toimintatuottojen
maara oli 126,8 miljoonaa euroa ja valtion rahoitus oli noin 893 miljoonaa euroa.
Hyvinvointialueen tilikauden tulos on 10,9 miljoonaa euroa alijgdmainen,
vuosikatteen jaadessa negatiiviseksi 7,85 miljoonaa euroa.

Tilikauden tulos on 16,1 miljoonaa euroa syyskuun 2025 tuloksen perusteella
laadittua ennustetta (alijagama 27,0 milj. euroa) parempi. Vuoden 2025
talousarvioon sisaltyi tasapainottamistoimia noin 51 miljoonan euron edesta,
joista on toteutunut 39,8 miljoonaa euroa. Hyvinvointialueen kumulatiivinen
alijagama vuoden 2025 lopussa on 104,4 miljoonaa euroa. Kymenlaakson
hyvinvointialueen maksuvalmius on varainhoitovuonna 2025 ollut turvattu, eika
alueella ole ollut maksuvalmiusongelmia.

2.4. Kokonaisarvio vuoden 2025 lisarahoitustarpeesta

Valmisteluryhman arvion mukaan Kymenlaakson hyvinvointialueella sosiaali- ja
terveydenhuollon seka pelastustoimen palvelut ovat paaosin toteutuneet vuonna
2025 lainsdadanndn mukaisesti. Palvelut eivat kuitenkaan ole toteutuneet
lainsdadanndn mukaisesti terveydenhuollon hoitoon paasyn, ikdantyneiden
ymparivuorokautisen palveluasumisen jarjestamisen ja vammaispalvelulain
mukaisten hakemusten kasittelyn osalta.

Hyvinvointialueen mukaan tilanteeseen on reagoitu ohjaamalla muista palveluista
saatuja saastoja vaarantuneisiin palveluihin budjettiylityksind. Muissa palveluissa
aikaansaadut saastot eivat hyvinvointialueen mukaan ole kuitenkaan
kokonaisuudessaan riittaneet tdysimaaraisesti kattamaan rahoitusvajetta.

Valmisteluryhman ministerididen edustajat katsovat, ettei hyvinvointialueen
talousarvion ylittyminen sellaisenaan viela muodosta oikeutta lisdrahoitukseen.
Valmisteluryhman tydn kuluessa ei pystytty muodostamaan taysin selkeaa ja
luotettavaa kasitysta hyvinvointialueen hakeman lisarahoituksen perusteista. Nain
ollen ministerididen edustajat eivat voineet yhtya hyvinvointialueen esittamaan
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lisdrahoitustarpeeseen lisarahoituksen maaran eikd sen perusteluiden osalta.
Valmisteluryhman tyén aikana ei ole ministerididen edustajien ndkemyksen
mukaan tullut naytetyksi, ettd haettu lisdrahoitus ja sen maara olisivat tosiasiassa
olleet perusoikeuskytkentaisten palvelujen lakisaateisen tason puutteista johtuva
ja niita vastaava.

Erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon palvelujen asukaskohtaiset
nettokayttokustannukset ovat Kymenlaakson hyvinvointialueella huomattavasti
maan keskitasoa korkeammat. Alueella on kaytettdvissaan erilaisia keinoja
palveluiden jarjestamiseksi tehokkaammalla ja kustannusvaikuttavammalla
tavalla.

Hakeutuminen suoraan erikoissairaanhoidon paivystykseen on alueella
huomattavan yleista etenkin ikdantyneen vaeston keskuudessa. Talouden
hallinnan parantamiseksi alueen on tarkeaa jatkaa toimia
epatarkoituksenmukaisen paivystyshoidon ja myos erikoissairaanhoidon kaytén
vahentamiseksi.

Palvelurakenteen keventamista perustason palveluja vahvistamalla seka sosiaali-
ja terveydenhuollon palvelujen integraation kehittamista tulee alueella jatkaa
maaratietoisesti, jotta resursseja voidaan kohdentaa nykyista paremmin
tarveperiaatteen mukaisesti. Tama tarkoittaisi alueella esimerkiksi iakkaiden
palvelukokonaisuudessa resurssien uudelleenkohdentamista terveydenhuollon
palveluista kustannustehokkaammin sosiaalihuollon palveluihin, jolloin
ikdantyneet asiakkaat saisivat tarpeitaan paremmin vastaavia palveluita.

Kymenlaakson hyvinvointialueella lasten, nuorten ja perheiden palvelujen
kustannusten kasvu on ollut pitkakestoista ja kustannustaso on valtakunnallisesti
poikkeuksellisen korkea. Kustannuskehityksen arvioidaan viittaavan
rakenteelliseen ongelmaan, jossa ehkaisevien ja varhaisen tuen palvelujen
rittdmattdmyys siirtda asiakkuuksia raskaampiin ja kalliimpiin palveluihin.
Pienentyneesta lasten maarasta huolimatta alueen lasten, nuorten ja perheiden
palveluverkko on perusteettoman tihea, mika viittaa palveluverkon tiivistamisen
merkittdvaan sopeuttamispotentiaaliin.

Valmisteluryhman ministerion edustajat ovat kiinnittdneet huomiota sosiaali- ja
terveydenhuollon véliseen tydnjakoon ja hoito- ja palveluketjuihin seka
yhteensovitettavien palvelujen palvelukokonaisuuksiin ja resurssien ohjaamiseen
asiakkaiden palvelujen tarvetta vastaavasti sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisesta annetun lain 4 §:ssa tarkoitetulla tavalla. Valmisteluryhman
ministerididen edustajien mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden
integraatio ja yhteensovitettavien palveluiden palvelukokonaisuudet nayttaytyvat
toimimattomilta, eivatka alueen resurssit ole kaikissa tilanteissa ohjautuneet
asiakkaiden tarpeita vastaavasti ja kustannustehokkaasti. Hyvinvointialueen
edellytykset vastata kustannustehokkaalla tavalla asiakkaiden muuttuviin
tarpeisiin ja akillisiin palvelukysynnan vaihteluihin olisivat paremmat, jos sosiaali-
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ja terveydenhuollon palveluiden palveluketjut ja palvelukokonaisuudet olisivat
toimivia.

Kymenlaakson hyvinvointialueen palvelut tuotetaan kaikkiaan noin

200 toimipisteessa. Palveluverkon tiivistamista koskevia viranhaltijaesityksia on
esitetty paatdksentekoa varten, hyvinvointialueen talouden kokonaistilanne
huomioiden, varsin verkkaisella aikataululla. Lisaksi palveluverkkoa koskeva
paatdksenteko on alueella vain osittain toteutunut viranhaltijaesitysten
mukaisesti. Kokonaisuutena arvioiden palveluverkon osuus hyvinvointialueen
sopeutustoimissa on toistaiseksi ollut vaatimaton, vaikka sen
kustannushyétypotentiaali seka toiminnallisten muutosten etta taloudellisten
vaikutusten aikaansaamiseksi on tarkea. Valtio on vuosina 2024 ja 2025 antanut
hyvinvointialueelle hyvinvointialueneuvotteluissa toimenpidesuositukset, joiden
mukaan alueen on tehostettava maaratietoisesti talouden sopeuttamistoimia.
Valmisteluryhman ministerién edustajat ovat tunnistaneet, ettd palveluverkon
uudistamisen toimeenpanon ja laajuuden tehostaminen loisi hyvinvointialueella
edellytyksia useamman miljoonan euron vuosittaiselle
kustannushy®dtypotentiaalille.

Ymparivuorokautisen paivystyksen tarjonta kahdella paikkakunnalla osaltaan
lisaa kysyntaa ja madaltaa kynnysta palvelujen kayttéon. Terveydenhuoltolain
50 §:n 4 momentin mukaan Kymenlaakson hyvinvointialueen on jarjestettava
Kotkassa keskussairaalassaan monierikoisalainen ymparivuorokautinen
paivystys, jossa on tarvittavien erikoisalojen riittdva osaaminen ja valmius
vaeston tavanomaisten kiireellisten terveysongelmien hoitamiseksi.
Kokonaisvaltaisilla ja suunnitelmallisilla perustason sosiaali- ja terveyspalveluilla
on mahdollista merkittavasti ehkaista raskaimpiin palveluihin paatymista.

Hallinnon ja johtamisen nakdkulmasta Kymenlaakson hyvinvointialueen toiminta
on siiloutunutta. Eri palvelualueet toimivat omina kokonaisuuksinaan ja omalla
talousseurannallaan ilman selkeaa yhteista panostamista sujuviin ja toimiviin
palveluketjuihin.

Kymenlaakson hyvinvointialueella olisi vuonna 2025 ja jo aiemmin ollut
mahdollisuuksia turvata lakisaateisia palveluja rahoitusta uudelleen
kohdentamalla seka toteuttamalla toimintaa ja taloutta koskevia muutoksia.
Valmisteluryhmassa kasiteltyjen tietojen perusteella on ollut arvioitavissa, etta
hyvinvointialueella olisi ollut vuonna 2025 ja jo aiemmin mahdollisuus
toimeenpanna myos sellaisia yksittaisia sopeutustoimia, jotka olisivat tuoneet
suoran kustannusvaikutuksen ja turvanneet varainhoitovuonna kaytettavissa
olleen rahoituksen riittavyytta. Muita mahdollisia toteutettavissa olleita
sopeutustoimia olisivat valmisteluryhman arvion mukaan olleet esimerkiksi
muiden kuin lakisdateisten etuuksien vahennys ja palvelujen

lopettaminen. Varainhoitovuotta koskevan rahoituksen riittavyyden turvaamiseksi
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hyvinvointialueella olisi ollut my6és mahdollisuus aikaistaa ja laajentaa eraita sen
sittemmin tekemia paatoksia.

Edella kuvattujen taloudellista sopeuttamista koskevien toimien
kayttomahdollisuus osoittaa, etta alueella olisi ollut kaytettavissd mahdollisuuksia
uudelleen kohdentaa resursseja ja toimeenpanna talouden sopeuttamistoimia.
Vaihtoehtoisia tapoja ja usean eri toimenpiteen yhdistelmia toteuttaa edella
kuvattuja tehostamistoimia hyvinvointialueen toiminnassa on niin paljon, etta
niiden kustannusvaikutuksen yksityiskohtainen arviointi osana
lisarahoitushakemuksen kasittelya on erittdin haastavaa. Ottaen kuitenkin
huomioon, etta hyvinvointialueen saama valtion rahoitus ja toimintatuotot alittavat
alueen toiminta- ja rahoituskulut vain 7,85 miljoonalla eurolla, vaikuttaa selvalta,
ettd alueella olisi ollut vuonna 2025 riittavasti likkumavaraa toteuttaa lakisaateiset
jarjestamistehtavat saamansa rahoituksen puitteissa.

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

Nain ollen valmisteluryhman ministerididen edustajien mukaan edellytykset
lisdrahoituksen mydntamiselle eivat tayty. Hyvinvointialue korostaa
toteuttaneensa vuonna 2025 taloutta tasapainottavia toimia ja katsoo
lisdrahoitustarpeen johtuneen ennakoimattomista palvelujen jarjestdmisesta
aiheutuneista kustannuksista, minka perusteella hyvinvointialue katsoo
nakemyksensa mukaan vaarantuneiden palvelujen osalta lisdrahoituksen
edellytysten tayttyvan.

3. \Valtioneuvoston arviointi lisdrahoituksen edellytyksista

Lisarahoitusoikeuden, -tarpeen ja -maaran arvioinnissa tarkastellaan
hyvinvointialueen varainhoitovuonna kaytettavissa olevan rahoituksen tasoa
suhteessa perusoikeuskytkentaisten ja lakisdateisten tehtavien jarjestamisen
kustannuksiin.

Valtioneuvosto yhtyy valmisteluryhman arvioon siita, ettd Kymenlaakson
hyvinvointialue ei ole vuonna 2025 jarjestanyt kaikkia sosiaali- ja
terveydenhuollon seka pelastustoimen palveluja lainsdadanndén mukaisesti.
Arvioitaessa alueen oikeutta saada lisarahoitusta tulee kuitenkin tarkastella myos
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niitd toimenpiteita, joita alue on voinut tehda rahoituksen tason riittdvyyden
turvaamiseksi.

Valtioneuvosto toteaa, ettd Kymenlaakson hyvinvointialueella olisi ollut
kaytettavissaan mahdollisuuksia toteuttaa toimintaansa ja talouttaan koskevia
lukuisia muutoksia ja kohdentaa vuoden 2025 rahoitusta palvelujen turvaamiseksi
siten, ettd havaittuja puutteita olisi voitu korjata.

Hyvinvointialueen saama valtion rahoitus ja toimintatuotot alittavat alueen
toiminta- ja rahoituskulut 7,85 miljoonalla eurolla. Ottaen huomioon
valmisteluryhman tyon aikana lapikayty lisédrahoituksen myoéntamisen
nakokulmasta kaytettavissa ollut talouden liikkumavara hyvinvointialueella, on
arvioitavissa, etta alueella olisi selkeasti ollut mahdollisuus toteuttaa lakisaateiset
jarjestamistehtavat saamansa rahoituksen puitteissa vuonna 2025.

Edella kuvatuin perustein, koska on arvioitavissa, etta hyvinvointialue olisi
pystynyt omilla paatoksilladn turvaamaan perusoikeuskytkentaisten palvelujen
jarjestamisen, voidaan katsoa, etta hyvinvointialueen ongelmat eivat johdu siita,
ettd hyvinvointialueen rahoituksen taso on lahtokohtaisesti kuluvana
varainhoitovuonna liian alhainen. Nain ollen valtioneuvosto hylkda Kymenlaakson
hyvinvointialueen lisdrahoitushakemuksen.

Valtioneuvosto korostaa oikeuskanslerinkin ratkaisussaan toteamaa
hyvinvointialueen velvoitetta edelleen priorisoida ja karsia joidenkin palvelujen
osalta joitakin toimintoja siltd osin, kuin lainsdadanto jattaa palvelujen jarjestajalle
harkintavaltaa.

Rahoituslain 30 §:n mukaan, jos hyvinvointialue on tyytyméaton paatékseen
hyvinvointialueen lisdrahoituksen mydntamisesta, hyvinvointialueella on oikeus
kolmen kuukauden kuluessa paatoksesta tiedon saatuaan tehda paatoksen
tehneelle viranomaiselle oikaisuvaatimus. Oikaisuvaatimuksesta sdadetaan
hallintolaissa (434/2003).

Kunta- ja alueministeri Anna-Kaisa lkonen

Hallitusneuvos Kirsi Ruuhonen
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