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1 Kainuun hyvinvointialueen talouden ja toiminnan raportointi

1.1 Olennaiset muutokset hyvinvointialueen toiminnassa

Hyvinvointialueen vuosi 2026 kaynnistyi suunnitellusti kevaalld 2025 valmistellun uuden organisaation mukai-
sena. Ensimmaista puolivuotiskautta ovat leimanneet talouden sopeuttaminen, valtuustokaudelle laaditun stra-
tegian toimeenpano-ohjelman eli muutosohjelman laatiminen ja erikoissairaanhoidon jonotilanteen hallinta.

Koko henkil6stéon kohdistuneet yhteistoimintaneuvottelut saatiin paatokseen aluehallituksen kokouksessa
16.2.2026. Neuvotteluiden myoétad hyvinvointialueelle laadittiin leikkaava lisatalousarvio, jonka aluevaltuusto
hyvaksyi 23.2.2026 kokouksessaan. Vuodenvaihteessa hyvinvointialueelle siirtyneiden Puolangan palveluiden
osalta aluehallitus kaynnisti yhteistoimintaneuvottelut 19.1.2026., jotka saatiin paatokseen aluehallituksen ko-
kouksessa 13.4.2026. Yhteistoimintaneuvotteluiden muutoksien toimeenpanovaihe tulee kestdmaan koko
vuoden 2026.

Hyvinvointialueen talouden kokonaiskuva on muuttunut aikaisemmasta haastavampaan suuntaan. Valtionva-
rainministerio julkaisi tulevien vuosien rahoituslaskelmat 30.4.2026, jossa hyvinvointialueiden rahoitusta koko-
naisuudessaan vahennettiin. Kainuun osalta rahoitus vaheni vuodelle 2027 yhdeksan miljoonaa euroa ja sa-
malla tulevien vuosien rahoituksen kasvu on hyvinvointialueiden keskiarvoa heikompaa. Rahoituksen vahene-
misen liséksi hyvinvointialueen toimintakulujen kertyminen kevaan aikana on ylittanyt lisdtalousarvion mukai-
sen tavoitteen

Hyvinvointialueen operatiivisessa toiminnassa on saatu erikoissairaanhoidon jonotilanne lainmukaiselle ta-
solle, jolla onnistuttiin valttamaan Valviran vuoden 2025 aikana Kainuun hyvinvointialueelle asettamat uhka-
sakot.

Hyvinvointialueen paivitetty strategia paatettiin vuoden 2025 viimeisessa aluevaltuuston kokouksessa. Strate-
gian pohjalta valmistellaan valtuustokaudelle muutosohjelma, joka konkretisoi strategian tavoitteet ja on sa-
malla vastaus valtioneuvoston vaateisiin laaja-alaisesta uudistussuunnitelmasta. Muutosohjelmaa valmisteltiin
laajaa osallisuutta hyddyntéden kevatkuukaudet. Muutosohjelman valmistelussa palveluverkkoon liittyvat kysy-
mykset herattivat eniten keskustelua. Aluevaltuusto hyvéksyi lopulta muutosohjelman kevatkauden viimei-
sessa kokouksessaan 22.6.2026. Muutosohjelman tavoitteiden eteneminen valtuustokaudella varmistetaan
luomalla toimeenpanon varmistama hallintamalli ja arvioimalla etenemista saannallisin valiajoin.

Rakennusinvestointien osalta Kajaanin Koukkutielle valmistuvan lastensuojeluyksikén ja Kajaanin Péllyvaa-
rantien mielenterveyskuntoutujien asuinyksikdn rakentamiset jatkuvat. Suunnitteluvaiheessa etenevat seka
Kainuun keskussairaalan uusi valmistuskeittié ettd Kuhmon ja Suomussalmen sote-keskushankkeiden valmis-
telut.
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Kuva 1. Kainuun hyvinvointialueen organisaation palveluyksikkérakenne 1.1.2026

1.2 Henkilosto

Henkildston maara on kasvanut vuodentakaiseen verrattuna 93,6 henkildtydvuodella. Kasvua selittavat erityi-
sesti Puolangan sosiaali- ja terveyspalvelujen siirtyminen hyvinvointialueelle vuoden alussa seka kesan ajan
sijaisuudet.

Henkiléstdsuunnitelma ja toteuman valinen ero oli -91,9 henkilétyovuotta eli henkildstomaara on ollut korke-
ampi kuin on suunniteltu. Luvuissa nakyy erityisesti sijaisuudet seka vuokratyontekijdiden ja ostopalveluiden
siirtdminen omaksi tyoksi.

Henkilétyovuodet (HTV2) Toteuma Arvio | Toteuma Ero Ero
tammi-ke-

tammi-ke- {tammi-ke- sakuu kesdkuu

sakuu sakuu Suunn-26 [tot -26/

2025 2026 kesdkuu |/Tot-26 |Tot-25
Hyvinvointialueen hallinto 2 2 2 0 0
Strateginen ohjaus 95,5 27,6 25,6 -2 -69,9
Hallintopalvelut 287,4 421,1 409,8 -11,3 122,4
Terveys- ja sairaanhoitopalvelut 1599,9 1696,1 1648,7 -47,4 48,8
Pelastuksen palvelut 99,5 109,6 102,8 -6,8 3,3
Sosiaali- ja perhepalvelut 419,6 423,9 411,1 -12,8 -8,5
lakkaiden palvelut 806,5 814,8 804 -10,8 -2,5
Hyvinvointialue yhteensa 3310,4 3495,1 3404 -91,1 93,6

Taulukko 1. Henkilétyévuodet



1.3 Talousarvion toteutuminen ja riskit

Kainuun hyvinvointialueen talousarvio 2026 ja taloussuunnitelma 2027-2028 hyvaksyttiin aluevaltuustossa
15.12.2025 § 66. Talousarviomuutokset 2026 hyvaksyttiin aluevaltuustossa 23.2.2026 § 3.

Alkuperaisen talousarvion mukaan toimintatulot olivat vuodelle 2026 yhteensa 53,9 milj. euroa, talousarvio
muutoksen jalkeen 53,4 milj. euroa, ja alkuperaisen talousarvion toimintamenot olivat vuodelle 2026 yhteensa
449,2 milj. euroa, talousarvio muutoksen jalkeen 446,1 milj. euroa. Alkuperaisen talousarvion toimintakate oli
-395,3 milj. euroa, talousarvio muutoksen jalkeen -392,8 milj. euroa, alkuperaisen talousarvion valtion rahoitus
oli 415,1 milj. euroa, talousarvio muutoksen jalkeen 416,0, talousarvion rahoituserat ovat yhteensa -1,7 mil].
euroa, alkuperaisen talousarvion vuosikate oli 18,2 milj. euroa, talousarvio muutoksen jalkeen 21,6 milj. euroa,
ja talousarvion poistot ovat yhteensa 11,5 milj. euroa. Alkuperainen talousarvio oli 6,7 milj. euroa ylijdgdmainen
ja talousarvio muutoksen jalkeen on 10,1 milj. euroa ylijagamainen. Talouden toteutumavertailut on tehty suh-
teessa muutettuun talousarvioon.

Talousarvion mukaan toimintatuotot ovat vuodelle 2026 yhteensa 53,4 milj. euroa. Toimintatuottoja on kertynyt
kesakuun loppuun mennessa 25,1 milj. euroa, joka on 47,0 % talousarviosta ja —6,4 % edellisvuoden vastaa-
van ajankohdan kertymaa vahemman. Toimintatuottoja arvioidaan kertyvan yhteensa 53,5 milj. euroa, eli 0,2
% talousarviota enemman.

Talousarvion mukaan toimintakulut ovat vuodelle 2026 yhteensa 446,1 milj. euroa. Toimintakuluja on kertynyt
kesakuun loppuun mennessa 222,0 milj. euroa, joka on 49,8 % talousarviosta ja 0,1 % edellisvuoden vastaa-
van ajankohdan kertymaa enemman. Toimintakuluja arvioidaan kertyvan yhteensa 454,1 milj. euroa, joka on
8,0 milj. euroa ja 1,8 % talousarviota enemman. Talousarvion toteutumisessa tunnistetaan talla hetkella riskina
palvelujen ostojen budjetoitua suuremmat kustannukset, joista merkittdva osa selittyy yliopistosairaaloiden
asiakaspalveluiden ostoilla.

Valtion rahoitus vuodelle 2026 on 18.12.2025 julkaistun laskelman (VM/HVO) mukaan 416,0 milj. euroa, joka
on vastaa suuruudeltaan talousarvioon kirjattua valtion rahoitusta.

Talousarvion mukaan rahoitustuotot ja -kulut ovat vuodelle 2026 -1,7 milj. euroa. Rahoitustuottoja ja -kuluja
arvioidaan kertyvan talousarvion mukaisesti, kun huomioidaan seka talletuskorkotuotot ettd mahdollinen lai-
nanottovaltuuteen perustuva talousarvion mukainen pitkaaikaisten lainojen lisays ja sen aiheuttama vaikutus
korkokulukertymaan.

Poistojen arvioitu kokonaismaara vuodelle 2026 on talousarvion mukainen eli 11,5 milj. euroa.

Talousarvio on 10,1 milj. euroa ylijddmainen. Kuluvan vuoden tilikauden tulosennuste tammi-kesékuun toteu-
tuman perusteella on 2,2 milj. euroa ylijddmainen, eli kokonaisylij@dman osalta tulosennuste on 7,9 milj. euroa
talousarviota heikompi.

Talousarvio on jouduttu laatimaan edellisen vuoden tilinpaatokseen nahden toimintakulujen muutoksen osalta
yleista kustannuskehitysarviota tiukemmaksi. Kasittelykierroksella olevaan muutosohjelmaan perustuvilla toi-
minnallisilla muutoksilla toimintakulujen kasvu pyritdan pitdmaan suunnitellulla tasolla. Osavuosiraportin pe-
rusteella on edelleen iimeista, ettd kaikilla toimialueilla eri toiminnoissa on jatkettava kustannusten kasvua
hillitsevia toimenpiteita, jotta talousarvion ylijgamatavoite koko organisaation osalta saavutetaan. Vuosina
2023 ja 2024 kertyneesta yli 30,2 milj. euron suuruisesta kumulatiivisesta alijgdmasta oli vuoden 2025 lopussa
kattamatta 24,0 milj. euroa. Jos kuluva vuosi toteutuisi talousarvion mukaisena, katettavaa alijagamaa jaisi seu-
raaville vuosille noin 14 milj. euroa.

Hyvinvointialuelain 115 §:ssd saadettya velvollisuutta kattaa kertyneet alijgamat vuoden 2026 loppuun men-
nessa ei alueen taloudelliset ja toiminnalliset 1ahtékohdat huomioon ottaen voida pitéa realistisesti toteutetta-
vissa ilman merkittavaa riskia lakisaateisten sosiaali-, terveys- ja pelastuspalvelujen jarjestamiselle. Hyvinvoin-
tialuelain valiaikainen 115 a § mahdollistaa alijgdman kattamisajan pidentamisen enintaan vuoden 2029 lop-
puun saakka. Kainuun hyvinvointialue on hakenut hyvinvointialuelain 115 a §:n nojalla oikeutta kattaa vuosina
2023-2024 kertyneet alijadgmat vuoden 2029 loppuun mennessa. Haettu alijagdmien kattamisajan pidennys on
harkinnanvarainen, eika paatosta siita ole viela saatu.



o | TAMuu Tot. 1-6.2026/ |  Muutos
| Ve | o | TR | ez | R | Levn| H
F I - - T
MYYNTITUOTOT 17 400 12 240 5939 34,1 5 481 44,8 7,7 12292
MAKSUTUOTOT 29 675 32 181 14 821 49,9 15 393 47,8 39 31953
TUET JA AVUSTUKSET 13332 5145 4069 30,5 2072 40,3 -49,1 5 331
MUUT TOIMINTATUOTOT 4082 3807 1947 47,7 2126 55,8 9,2 3927
TOIMINTATUOTOT 64 489 53 373 26 776 41,5 25072 47,0 -6,4 53 503
HENKILOSTOKULUT 226980 238172 -110348 486 -115675 48,6 48  -239945
PALVELUJEN OSTOT 168000 -151159  -81794 487 -76986 50,9 59 -156 367
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT | -27578 27842 -14414 523 -14643 52,6 1,6~ 28762
AVUSTUKSET -8 083 -8 717 -4299 53,2 -4 445 51,0 3,4 8722
MUUT TOIMINTAKULUT 19798 -20235  -10920 552 -10280 50,8 59 -20319
TOIMINTAKULUT -450 434 | -446 126 -221 775 49,2 -222 029 49,8 0,1 -454113
TOIMINTAKATE -385945 -392753 -194 998 50,5 -196 957 50,1 1,0 -400 611
VALTIONOSUUDET 403909 416044 201972 50,0 208022 50,0 30 416044
RAHOITUSTUOTOT JA -KULUT -678 -1668 41 6,1 -43 2,6 -203,4 -1668
VUOSIKATE 17 287 21623 7015 40,6 11 022 51,0 57,1 13 765
POISTOT JA ARVONALENTUMISET | -11091| 11532 -5 604 50,5 -5 341 46,3 47 11532
TILIKAUDENTULOS 6 195 10 091 1410 22,8 5682 56,3 302,9 2233

Taulukko 2. Kainuun hyvinvointialueen tuloslaskelma

1.4 Investoinnit

Investointien toteutuma tammi-kesakuun 2026 aikana oli 3,2 miljoonaa euroa, mika on 22,6 % koko vuoden
investointien talousarviosta. Rakennusinvestointien toteutuma 1,6 miljoonaa euroa (19,0 %) koostuu suunnit-
telu- ja rakentamiskustannuksista. Laite- ja kalustohankintojen toteutuma oli 0,5 miljoonaa euroa (13,9 %). ICT
ja muiden aineettomien hyédykkeiden toteutuma oli 1,1 miljoonaa euroa (55,3 %). Kainuun hyvinvointialue on

myynyt omistamansa yhden UNA Oy:n osakkeen UNA Oy:lle nimellishintaan 300 euroa.

Tilinpastss Alkuperai- Talousarvio Toteuma Poikkeama Poikkeama

Pysyvat vastaavat 2825 nen talous- | muutosten 1-6/2026 1-6/2026 1-6/2026
arvio 2026 | jalkeen 2026 /TA2026 /TA 2026

* 1000 EUR | *1 000 EUR | * 1000 EUR | * 1000 EUR | * 1000 EUR %
Kainuun hyvinvointialue 5670  -13993  -13993 3164 10829 774
Osakkeet ja osuudet 0
Rakennukset -2 743 -8 440 -8 440 -1 604 -6 836 -81 ,0
Laite- ja kalustohankinnat -1515 -3 653 -3 653 -510 -3 143 -86,1
, josta pelastuksen palveluiden osuus -379 -425 -425 -158 -267 -62,8
Irtaimiston myynti 20
ICT ja muut aineettomat hy6dykkeet -1433 -1900 -1900 -1050 -850 -44,7

Taulukko 3. Kainuun hyvinvointialueen investoinnit omaan taseeseen




1.5 Mittarit

Hyvinvointialueen keskeisina toiminnallisina mittareina ovat palveluiden asiakaskokemus (NPS-indeksi), hen-
kiloston tyéelaman laatu (QWL-indeksi) ja sairauspoissaolot (pv/henkilétydvuosi) seka talouden osalta toimin-
takatteen toteuma (€) ja poikkeama talousarviosta (%).

Kainuun hyvinvointialue (yhteensa) 2024 2025 1-6/2026
Asiakaskokemus (NPS-indeksi) 50 65 67
QWL-ty6elaman laatuindeksi 61,5 % 59,1 -
Sairauspoissaolot (kalenteripv/htv2) 21,3 22,0 22,5
Toimintakatetoteuma (*1000€) -372 484 -385 945 -196 957
Talousarviopoikkeama -3,8 -0,2 -49,9

Taulukko 4. Hyvinvointialuetason mittarit, yhteenséa

1.6 Arvio todennédkoisesta tulevasta kehityksesta

Talouden nakokulmasta Kainuun hyvinvointialuetta rasittavat vuosilta 2023 ja 2024 kertyneet alijaamat, yh-
teensa 30,2 miljoonaa euroa. Vuoden 2025 6,2 miljoonaa euroa ylijgdmaisen tuloksen jalkeen kattamatonta
kumulatiivista alijgamaa on viela yhteensa 24,0 miljoonaa euroa. Jos kuluva vuosi toteutuisi talousarvion mu-
kaisesti 10,1 miljoonaa euroa ylijagamaisena, katettavaa alijagamaa jaisi seuraaville vuosille noin 14 milj. euroa.

Kainuun hyvinvointialueen taloussuunnittelu vuosille 2027—2029 perustuu tavoitteeseen kattaa kumulatiiviset
alijadmat vuoden 2029 loppuun mennessa. Aluehallitus on hyvaksynyt vuoden 2027 talousarvion suunnittelu-
kehyksen siten, ettd taloussuunnitelma tahtaa vuosittaisiin ylijdamiin ja alijgdmien hallittuun kattamiseen. Ali-
jaamien kattamisen perustana toimii aluevaltuuston hyvaksyma Kainuun hyvinvointialueen muutosohjelma
2026-2029, joka sisaltaa palvelurakenteen, toimintatapojen ja talouden kehittamiseen liittyvat toimenpiteet.
Muutosohjelma integroidaan osaksi vuosien 2027-2029 taloussuunnittelua, talousarvioita ja toiminnan seu-
rantaa. Kainuun hyvinvointialue arvioi, etta yhdistamalla muutosohjelman toimenpiteet, talouden sopeuttami-
sen, palvelurakenteen uudistamisen seka toiminnan tuottavuuden parantamisen alijgamat voidaan kattaa vuo-
den 2029 loppuun mennessa vaarantamatta lakisaateisten palvelujen jarjestamista.

Kainuun hyvinvointialueen toimintakulujen kasvu olisi pystyttava rajoittamaan vuodesta 2025 vuoteen 2029
yleista kustannuskehitysarviota pienemmaksi, jotta tiedossa olevan valtion rahoituskehityksen toteutuessa ku-
mulatiiviset alijgamat tulisivat katetuiksi vuoden 2029 loppuun mennessa. Julkisen talouden suunnitelman mu-
kainen hyvinvointialueiden toimintakulujen arvioitu kasvu vuosina 2027-2029 on yhteensa 11,6 %. Talla sa-
malla aikajaksolla hyvinvointialueiden valtion rahoituksen arvioidaan kasvavan 7,2 %. Kainuun hyvinvointialu-
een valtion rahoituksen kasvu talla aikavalilla arvioidaan olevan 3,3 %.

Talouden tasapainon tarkea elementti on investointien kestava taso. Kainuun hyvinvointialueelle on myénnetty
vuodelle 2026 lainanottovaltuutta 23,4 miljoonaa euroa. Sen puitteissa on mahdollista nostaa pitkaaikaista
lainaa vuonna 2026 aloitettaviin investointeihin 11,9 miljoonaa euroa vuonna 2026 ja 4,7 miljoonaa euroa
vuonna 2027. Laskennallinen lainanottovaltuus mahdollistaa omaan taseeseen kohdentuvien investointien to-
teuttamisen ja sitoutumisen investointeja vastaaviin sopimuksiin suunnitellusti vuosina 2026 ja 2027. Vuodelle
2027 Kainuun hyvinvointialueelle on myonnetty lainanottovaltuutta 60,0 miljoonaa euroa.

Kainuun hyvinvointialueen taloudellista kehitysta leimaa valtakunnallista tilannetta vastaava rakenteellinen
epatasapaino tulojen ja menojen valilld. Menojen kasvuun vaikuttavat erityisesti henkiléstdkustannusten
nousu, ostopalvelujen kustannuskehitys seka alueen vaestérakenteesta johtuva palvelutarpeen kasvu. Valtion
rahoitus perustuu laskennallisiin tekijoihin eika kaikilta osin vastaa Kainuun toteutunutta ja ennakoitua palve-
lutarvetta, mika on osaltaan johtanut alijagdmien kertymiseen ja rajoittanut taloudellista likkumavaraa. Lainsaa-
dannon edellyttdma alijaamien kattamisvelvoite ja tiukka investointi- ja lainanotto-ohjaus korostavat talousoh-
jauksen merkitysta. Talouden kestavyyden parantaminen edellyttaa Kainuussa rakenteellisia uudistuksia, pal-
velurakenteen tiivistdmistd, tuottavuuden parantamista sekd strategian ja muutosohjelman mukaista



pitkdjanteista sopeuttamista, jotta lakisdateiset palvelut voidaan turvata rahoituskehyksen puitteissa myds tu-
levina vuosina.

Kesan 2026 taloudellisen katsauksen (VM 2026:25) mukaan hyvinvointialueiden talous on vuonna 2026 viela
kokonaisuutena tasapainossa, mutta muuttuu sen jalkeen vahitellen alijagamaiseksi, koska menot kasvavat
tuloja nopeammin. Alijadman arvioidaan kasvavan noin miljardiin euroon vuoteen 2030 mennessa.

Menojen kasvua lisdavat erityisesti palkankorotusten aiheuttama kustannustason nousu, vaestén ikdantymi-
sestd johtuva palvelutarpeen kasvu sekd investoinnit palveluverkkoon, Kiinteistdihin ja ICT-jarjestelmiin. Me-
nojen kasvua hillitsevat puolestaan valtion sopeutustoimet, asiakasmaksujen korotukset ja hyvinvointialueiden
omat sadsto- ja tehostamistoimet.

Hyvinvointialueiden tulot perustuvat paaosin valtion rahoitukseen ja asiakasmaksuihin. Vaikka rahoitusta kas-
vattavat hyvinvointialueindeksi ja palvelutarpeen lisdantyminen, rahoituslain uudistus hidastaa rahoituksen
kasvua tulevina vuosina.

Rahoitusasemaan vaikuttaa myos toteutuneisiin kustannuksiin perustuva jalkikateistarkistus, jonka merkitys
kasvaa ennustejakson loppua kohden.

Talouden kehitykseen liittyy merkittavaa epavarmuutta: onnistuneet tuottavuus- ja sopeutustoimet voivat pa-
rantaa ndkymia, kun taas kustannusten odotettua nopeampi kasvu, palvelutarpeen lisdantyminen tai saasto-
toimien viivastyminen voivat heikentaa hyvinvointialueiden taloutta ennustettua enemman.



2 Hyvinvointialueen johdon hallinto

2.1 Olennaiset tapahtumat toiminnassa

Hyvinvointialueen johdon hallinnossa alkuvuosi on toteutunut suunnitellusti toiminnan ollessa pitkalle vakiintu-
nutta. Alkuvuoden aikana on saatu kdynnistymaan pitkdan valmisteltu poliittista toimielinrakennetta vahvistava
valiokuntamalli. Hallintosaantéon tehdyt viimeisimmat muutokset on aluevaltuusto hyvaksynyt 23.2.2026.

2.2. Talousarvion toteutuminen ja riskit

Hyvinvointialueen hallinnon ensimmaisen puolivuotiskauden talouden toteumassa on huomioitavaa toiminta-
kulujen toteumassa tapahtuneet muutokset, joilla ei ole kuitenkaan vaikutusta koko vuoden ennusteeseen.
Merkittdvimpana toimintakuluja alkuvuonna nostaneena osatekijana on hyvinvointialueen luottotappioiden Kir-
jautuminen jo ensimmaiselle vuosineljannekselle vuoden 2025 mydhaisemman kirjautumisen sijaan. Tdman
lisdksi osa vakuutusmaksuista ja jdsenmaksuista seka poliittisten ryhmien avustuksista realisoituivat vertailu-
vuotta varhaisemmassa vaiheessa aiheuttaen toimintakulujen nousun vertailuajankohtaan verrattuna.

e || LN Tot. 1-6.2026/ | Muutos

M| e’ | vedes | o2 | i | T | eiiney

*1 000 EUR | *1000 EUR | *1000 EUR % *1 000 EUR % %
MYYNTITUOTOT 1
TOIMINTATUOTOT 1
HENKILOSTOKULUT -688 -750 278 40,4 274 36,5 15
PALVELUJEN OSTOT -379 -399 -245 64,7 =274 68,5 11,7
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT -10 -1 -7 70,1 -1 58 -90,8
AVUSTUKSET -190 -209 -165 86,8 -207 99,2 25,4
MUUT TOIMINTAKULUT -656 -563 -512 78,1 -481 85,5 -6,1
TOIMINTAKULUT -1923 1932 1207 62,8 1237 64,0 2,4
TOIMINTAKATE 1922 -1 932 -1 207 62,8 -1237 64,0 2,4
VUOSIKATE -1 922 -1 932 -1 207 62,8 1237 64,0 2,4
TILIKAUDEN TULOS 1922 -1932 -1 207 62,8 1237 64,0 2,4

Taulukko 5. Kainuun hyvinvointialueen hallinnon kéyttétalouden toteutuma 1.1.-30.6.2026

2.3 Tulevan kehityksen arviointi

Hyvinvointialueen johdon hallinnon talous on lahtOkohtaisesti vakaata ja ennustettavaa. Toiminnan sisalléssa
ei ole odotettavissa muutoksia, joilla olisi merkittavia taloudellisia vaikutteita.

Demokraattiseen paatdksentekoon liittyvat kulut katetaan hyvinvointialueen johdon hallinnosta, jonka vuoksi
mahdolliset suunnitelmaan sisaltymattdomat kokoukset ja niihin liittyvat palkkiot nakyvat hallinnon kuluina.

Hyvinvointialueen laajuus huomioon ottaen on selvaa, ettd jatkossakin asiantuntijapalveluita tarvitaan tuke-
maan erityisesti juridilkan osalta niin hankintoja kuin henkiléstépalvelujen toimintaa, koska oman toiminnan
resurssit eivat riita valiaikaisten kuormitushuippujen hallintaan.
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3 Strateginen ohjaus

4 N

+ Jarjestamisen toiminnot

* Laatu ja valvonta

» Lakipalvelut

* Riskienhallinta, valmius ja varautuminen
+ Strateginen ohjaus ja koordinointi

+ TKIO

* Viestinta

* Ydinprosessien ohjaus

* YTA-yhteisty6

" /

Kuva 2. Strategisen ohjauksen kokonaisuus

3.1 Olennaiset tapahtumat toiminnassa

Hyvinvointialueella toteutetun organisaatiouudistuksen myota 1.1.2026 toimintansa aloitti strategisen ohjauk-
sen yksikkd aikaisemman jarjestdmisen tuen sijaan. Yksikdn toiminta tarkennettiin aikaisempaa enemman asi-
antuntijatason tehtaviin seka koko organisaatiota koskevaan strategiseen ohjaukseen.

Yksikon toimintaa ohjaavat hyvinvointialuestrategia ja muut tavoitteet seka niiden toimeenpano. Strategisessa
ohjauksessa pyritdan varmistamaan, ettd hyvinvointialueen toiminta tukee strategiassa asetettujen tavoittei-
den saavuttamista. Tavoitteena on yhdistaa eri toimialueita yhteisen suunnan ja tavoitteiden saavuttamisessa.

Kainuun hyvinvointialueen lakipalvelut siirtyivat organisaatiouudistuksen mydéta 1.1.2026 strategisen ohjauk-
sen yksikkdon. Lakipalveluissa tydskentelee yksi juristi, joka toimii asiantuntijana hyvinvointialueen hallintoju-
ridisissa tehtavissa. Juristin tehtaviin kuuluu johdon ja viranhaltijoiden oikeudellinen neuvonta laaja-alaisesti

hyvinvointialueen ja sen hallinnon seka paatdksenteon juridisissa kysymyksissa.

Valmiuden ja varautumisen osalta vuoden 2026 kahdella ensimmaisella kvartaalilla on esim. mallinnettu / sel-
kiytetty tukipalvelujen henkildston kanssa hairidtilanteen toimintaprosesseja, paivitetty valmiussuunnitelmia,
tehty kansallisen Lupa- ja valvontaviraston jarjestdman valmiusharjoituksen suunnittelua seka osallistuttu niin
kansalliseen kuin yhteistoiminta-alueen koulutukseen seka yhteistydverkostojen toimintaan. Pohjois-Suomen
yhteisty6alueen kanssa verkostojen toiminta on saanndllista, jopa viikoittaista. Valmiuteen ja varautumiseen
liittyvien tehtavien osuus on edelleen varsin suuri.

Kainuun hyvinvointialueen kokonaisvaltaiseen riskienhallintaan liittyen riskienhallinnan tydryhma on aloittanut
saannolliset kokouksensa valmius- ja riskienhallintajohtajan johdolla. Kokouksissa on valmisteltu hyvinvointi-
alueen riskienhallinnan maarittelyyn liittyvia dokumentteja esim. riskienhallintapolitiikkaa seka tutustuttu mah-
dolliseen hyvinvointialueen riskienhallintajarjestelmaan.

Vuoden kahden ensimmaisen kvartaalin aikana strategisen yksikon toimijat ovat olleet tiiviisti mukana mm.
muutosohjelman valmistelussa yhdessa toimialueiden kanssa. Muutosohjelma vuosille 2026-2029 hyvaksyt-
tiin aluevaltuustossa kesakuussa 2026.

Yhteisty6 ulkopuolisten sidosryhmien kanssa on ollut alkuvuoden aikana aktiivista ja siind on painottunut stra-
teginen ja ohjauksellinen seka yhteistydtahona toimimisen rooli muun muassa ministerididen ja THL:n suun-
taan. Valmistautuminen vuosittaiseen arviointiraportin valmisteluun seka syksylla 2026 pidettaviin ohjausneu-
votteluihin on kaynnistynyt.
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Laatu- ja valvonta

Hyvinvointialueen toimintaa ohjaava laadunhallintajarjestelma ja laatukasikirja on paivitetty vastaamaan uu-
distettua strategiaa ja organisoitumista. Laadunhallinnan toimintasuunnitelman paivittdaminen on kaynnistynyt.
Laadunhallintajarjestelman ulkoinen auditointi toteutettiin helmikuussa ja auditoinnissa todettujen poikkeamien
(9 kpl) korjaavat toimenpiteet hyvaksyttiin toukokuussa. Laadunhallintajarjestelman johdon katselmus toteu-
tettiin toukokuussa ja keskeisimmaksi kehityskohteeksi nostettiin dokumentaation ja asiakaspalautejarjestel-
man kehittaminen.

Asiakirjahallinnan uusi toimintamalli on kasitelty hyvinvointialueen johtoryhmassa ja sen taytantéonpano kay-
tantd6n on aloitettu.

Prosessien uudistamistyd ja kuvaaminen uuteen ohjelmistoon (IMS) etenee suunnitellusti. Hyvinvointialueen
prosessikartta on hyvaksytty, julkaistu ja henkiléston kaytdssa sisaisilla verkkosivuilla.

Omavalvonnan toteutuminen Kainuun hyvinvointialueella

Hyvinvointialueen omavalvonnan toteuttamista tukeva hyvinvointialueen omavalvontaohjelma ja -suunnitelma
on paivitetty ja hyvaksytty.

Vuoden 2026 sisaisista auditoinneista on toteutettu poliklinikkatoiminnan, kotisairaalan, 1ddkehuollon, ja pato-
logian seka vaativan kuntoutuksen auditoinnit. Naiden lisaksi on toteutettu asiakirja-auditointi. Lisaksi toteutet-
tiin viime vuodelta siirtynyt synnytysosaston, vastasyntyneiden teho-osaston ja perheosaston auditoinnit. Talle
vuodelle auditoidaan vield vélinehuolto, 1dakintalaitetekniikka, hoitotarvikejakelu, ensihoito ja tilannekeskus
seka tietoturvan ja -suojan, ladkehoidon ja laiteturvallisuuden auditoinnit hyddyntaen palveluyksikdiden toteut-
tamaan itsearviointia. Palveluyksididen omavalvontaa toteuttavista ja tukevista itsearvioinneista on toteutettu
ladkehoidon ja laakinnallisten laitteiden itsearvioinnit.

Kainuun hyvinvointialueella on kaytdéssa ISO 9001 standardin mukainen laatujarjestelma. Laatujarjestelman
seuranta-auditointi toteutettiin helmikuussa. Auditoinnissa todettiin 12 hyvaa kaytéannettd ja 9 poikkeamaa.
Poikkeamiin esitimme korjaavat toimenpiteet ja nama hyvaksyttiin toukokuussa 2026. 1ISO 9001 sertifikaatti on
voimassa seuraavilla palvelualueilla: akuutti palvelut (lukuun ottamatta kotisairaalaa ja tilannekeskusta), ai-
kuisten somaattisessa erikoissairaanhoito (lukuun ottamatta lddkehuolto) seka kuntoutuspalvelut (lukuun ot-
tamatta vaativan kuntoutuksen yksikko)

Palveluiden laatua ja turvallisuutta on seurattu asiakaspalautteiden seka asiakas- ja potilasturvallisuuteen
liittyvien vaaratapahtumien kautta. Asiakaspalautteiden osalta on kaytéssa THL:n suosittelemat vaittamat (7
kpl) ja NPS-indeksi (Kuinka todennakdisesti suosittelisit saamaasi palvelua laheisellesi?). Kainuun hyvinvoin-
tialueen NPS oli 67 (asteikko -100-100) ja vaittdmien keskiarvo 4,6 (asteikko1-5).

Asiakas- ja potilasturvallisuuden osalta raportoidaan Asiakas- ja potilasturvallisuuskeskuksen maarittelemat
vahimmaistietosisallét (ks taulukko). Eniten vaaratapahtumailmoituksia tehdaan ladkehoitoon, tiedonkulkuun,
tapaturmiin ja hoidon/palveluiden jarjestelyihin tai saatavuuteen liittyen. Tiedonkulun osalta ilmoitusten maa-
rassa on tapahtunut viime vuosien aikaa selkeaa laskua, myos tapaturmiin liittyvat iimoitukset ovat kdantyneet
laskuun. Vakavat vaara- ja haittatapahtumia kasitellddn vakavien tiimissa juurisyyanalyysia hydédyntaen. 1.1-
30.6.2026 on kasittelyyn otettu 4 tapausta, joista kahden osalta selvitystyo on viela kesken.

Henkiléstolla on mahdollista myds raportoida onnistuneista hoito- ja palvelutapahtumista PosiPro-jarjestelman
kautta. Onnistumisia raportoidaan kuitenkin vield vahan suhteessa vaaratapahtumailmoituksiin. Onnistumisil-
moitukset osoittavat, ettd Kainuun hyvinvointialueen vahvuuksia ovat yhteistyd, osaaminen, asiakaslahtdisyys
ja positiivinen tyoyhteisokulttuuri. Kehittdmistarve kohdistuu erityisesti onnistumisista oppimisen systemati-
sointiin, kehittdmistoimien levittdmiseen sekd onnistumisten nakyvaksi tekemiseen osana omavalvontaa ja
turvallisuuskulttuurin johtamista.

Tarkempi omavalvonnan raportointitieto 16ytyy hyvinvointialueen verkkosivuilla julkaistavassa hyvinvointialu-
een omavalvonnan osavuosikatsauksessa (Q2).
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Asiakaspalautteiden NPS -suositteluindeksi (asteikko -100—100) 6,5 67 >70
Asiakaspalautevaittamien keskiarvo (asteikko 1-5) 4,4 4,6

Asiakas- ja potilasturvallisuusilmoitusten (Haipro) maara (kpl) 2 411

Asiakkaiden, potilaiden Idheisten tekemat ilmoitukset % osuus kaikista ilmoituk- 0,9 % 1%

sista

"Tapahtui asiakkaalle/potilaalle” epékohta- ja vaaratapahtumailmoitusten %-osuus 61,2 % 62,3 % <50 %

kaikista asiakkaisiin/potilaisiin kohdistuneista ilmoituksista

Kasiteltyjen, kehittdmisehdotuksia siséltaneiden ilmoitusten ja korjaavien toimen- 3,8 % 6,1 % >10 %
pide-ehdotusten %-osuus kaikista kasitellyista ilmoituksista

Asiakkaisiin/potilaisiin kohdistuneiden vakavien vaaratapahtumien %-osuus kai- 0,7 % 0,4 % <0,4 %
kista ilmoituksista

Onnistumisilmoitusten maara (PosiPro) 193 213 limoitusten
maara kasvaa
edellisvuodesta

Taulukko 6. Palaute- ja vaaratapahtumien mittaritiedot

TKI

YTA-sopimuksen valmistelua on jatkettu tutkimus- ja innovaatiotoiminnan osalta yhteistydn konkretisointia ja
alueiden yhteisten resurssien hyddyntamista. Tarkennettu tyd valmistuu elokuun aikana yhteistoiminta-alu-
eella kasiteltavaksi.

Digiohjelman toteutusta jatketaan osana strategiakauden muutosohjelman toimenpiteita.

Valtion kehysriihessa paatettya alueille suunnattavaa jarjestdavustuseraa odotetaan toimeenpantavaksi lop-
pukesan aikana. Menettely tullee tydllistdmaan hyvinvointialuetta valmistelun ja mydntamisprosessin osalta.

Hytetu-yhteistydn osalta on valmisteltu syksyn kuntatapaamisia ja yhdyspintarakenteen mukaista yhteisty6-
foorumia.

Uusia hankehakuja on valmisteltu seka omina ettd kumppaneiden kanssa haettavina yhteishankkeina. Myon-
teinen rahoituspaatts on saatu sosiaali- ja terveysministeritlta hoidon jatkuvuusmallin (Omalaakari ja -hoitaja)
jatkokehittamiseen seka geneerisen vointimittarin kayttdéonottoon. Myds yhteistydhanke sairaanhoitajien eri-
koistumiskoulutusten osalta Siun soten kanssa on saanut rahoituksen. Hankkeet kaynnistyvat alkusyksysta.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen hankeavustuspaatdstad vaikuttavuusperusteisen hyvinvointijohtamisen
(nuorten elintapaohjaus) kehittdmiseksi odotetaan lokakuun aikana.

Valmisteilla on Turvaverkkoja Nuorten tulevaisuuteen hanke valtionrahoitushakuun loppukeséan aikana.

Hanketoiminta raportointijaksolla (kdynnissa olevat):

- Kansainvalisen rekrytoinnin hanke "Maailmalta Kainuuseen yhdessa toita tekemaan” jatkuu toiminnan
jatkoedellytyksien selvittamisella, mutta uusia rekrytointeja ei tdman vuoden aikana toteuteta.

- Yhteistydhankkeet Inspis (Innovaatioekosysteemin kehittdminen), STEVOK (ensihoidon ja pelastuk-
sen osaamisen kehittdminen) ja InnoXr (Osaamisen kehittaminen, virtuaali- ja simulaatiomenetelmat)
seka Kainuulainen polku hoitajaksi Kajaanin ammattikorkeakoulun kanssa jatkuvat.

- Kela-rahoitteinen "Kuntoutus neurokirjon lasten ja nuorten arjessa” -hanke jatkuu 28.2.2027 saakka.

- Nuorten huumekuolemien ehkaisyyn liittyva jatkohanke on kaynnissa.

- Yhteistydhanke Matkalla riittdvaan vanhemmuuteen paattyy vuoden 2026 lopussa
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- Pelastuslaitoksella kdynnissd on Maaseudun kriisivalmiuksien kehittdminen, alueellisten ennuste-
mallien ja tema-tietojarjestelman kehittaminen.

- Koti Kainuussa -kehittamistyolla kehitetaan Kainuussa asuvien vieraskielisten ohjausta sosiaali- ja ter-
veyspalveluihin sekd alueellisen valmiuden ja varautumisen tiedon osalta. Hanketyd on kaynnissa
syksyn 2026 ajan.

Viestinta

Viestintatiimi toteuttaa perustehtaviaan. Erityisin tehtavina ovat olleet muutosohjelman valmistelu ja yhteis-
toimintamenettelyiden tukeminen seka LVV26-valmiusharjoituksen valmistelu.

Yhteistoiminta-alueen tasolla on edistetty YTA-verkoston edunvalvontasuunnitelmaa ja viestintda. Asia val-
mistellaan syksyn YTA-paiville.

Syksyn aikana toteutetaan hyvinvointialueen sosiaalisen median tilien uudistaminen.

3.2 Talousarvion toteutuminen ja riskit

Talousarvio on toteutunut vuoden kahden ensimmaisen kvartaalin osalta suunnitelman mukaisesti. Suurim-
man osan yksikdn budjetista muodostuu vakituisen henkildston henkildstokuluista, maaraaikaisia tyontekijoita
ei ole muualla kuin hankety6ssa. Vuosilomat ym. pidemmat poissaolot hoidetaan siséisin jarjestelyin. Strate-
gisen ohjausyksikdn budjetti on laadittu lahtdékohtaisesti erittain tiukaksi ja sen toimeenpano edellyttda kaytto-
talouden jatkuvaa seurantaa ja arviointia, silla pienikin muutos toimintamenoissa aiheuttaa poikkeamia. Nailla
nakymin vakituisen toiminnan osalta talousarvioylitysta ei ole ennakoitavissa, vaan poikkeamat kohdistuvat
hankkeisiin ja sitd kautta saataviin valtionavustuksiin.

Henkildstokulujen osalta taman hetken mahdolliset ylitykset johtuvat pddosin meneilldan olevista hankkeista
seka niihin liittyvasta rahaliikenteesta, silla valtionavustukset maksetaan jalkikateen toteutuneiden kustannus-
ten perusteella. Hankkeet saavat paasaantoisesti 80—100 %:n ulkopuolisen rahoituksen.

I e Tot. 1-6.2026/ |  Muutos

M| M | asws | F2S | rodie | T | neiiwos

*1 000 EUR | *1000EUR | *1000 EUR % *1 000 EUR % %
MYYNTITUOTOT 14 10 67,4 4 0,0 3799,2
TUET JA AVUSTUKSET 8035 1003 2395 29,8 284 28,3 -90,1
MUUT TOIMINTATUOTOT 37 2 6,2 -100,0
TOIMINTATUOTOT 8086 1003 2407 29,8 287 28,7 90,4
HENKILOSTOKULUT -6 584 2113 -3026 46,0 -1 053 49,7 -65,3
PALVELUJEN OSTOT 2674 -478 1167 436 -193 40,4 -84,8
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT -258 -17 -99 38,5 -5 27,6 -95,4
AVUSTUKSET -61 -33 53,7 -100,0
MUUT TOIMINTAKULUT -452 -68 -237 52,5 -16 23,3 -95,5
TOIMINTAKULUT -10 029 -2 677 -4 562 45,5 -1 267 47,3 -74,8
TOIMINTAKATE -1942 1674 2155 111,0 979 58,5 -51,8
RAHOITUSTUOTOT JA -KULUT -22 -22 100,0 0 0,0 -100,0
VUOSIKATE -1 964 -1 674 -2178 110,9 -979 58,5 -52,3
TILIKAUDENTULOS -1964 1674 2178 110,9 979 58,5 -52,3

Taulukko 7. Strategisen ohjauksen kéyttétalouden toteutuma 1.1.-30.6.2026
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3.3 Tulevan kehityksen arviointi

Strategisen ohjausyksikdn toiminta keskittyy aiempaa enemman asiantuntijatydn avulla tehtdvaan hyvinvoin-
tialueen johtoa, hallintoa seka palveluita tukevaan erilaisiin valmistelu-, suunnittelu- ja toimeenpanotehtaviin.
Strategisessa ohjausyksikdssa tydskentelee sosiaali- ja terveydenhuollon, juridiikan, laadunhallinnan ja val-
vonnan, kehittdmisen, valmiuden ja varautumisen sekd viestinnan asiantuntijoita.

Henkildstéresurssien osalta riskit liittyvat pienen organisaation yksittéisten asiantuntijoiden osaamiseen. Akil-
liset henkildvaihdokset voivat vaikuttaa laajemmin koko organisaation toimintaan, silla tietyt vastuut ja vel-
voitteet ovat riippuvaisia yksittaisten henkildiden tydpanoksesta.

Lahitulevaisuudessa toimintaympariston ja YTA-yhteistyon linjaukset voivat vaikuttaa kyseisen yksikdn toi-
mintaan. Talouden nakdkulmasta suurimmat vaihtelut tapahtuvat ulkopuolelta tulevan kehittamis- ja hanke-
rahoituksen kautta.
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4 Hallintopalvelut

/Toimistopalvelut [ Henkissts- ) [ Digi- ja Hankinta-, Tila- ja
palvelut tietohallintopalvelut logistiikka- ja tekniset palvelut
talouspalvelut

b A A

Kuva 3. Hallintopalveluiden kokonaisuus

4.1 Olennaiset tapahtumat toiminnassa

Kainuun hyvinvointialueen aluevaltuusto hyvaksyi paivitetyn hyvinvointialuestrategian joulukuussa 2025. Ke-
vaan aikana on valmisteltu strategiaan pohjautuvaa ja valtion edellyttdvda muutosohjelmaa, jossa maaritellaan
keskeiset taloutta tasapainottavat palvelustrategiset periaatteet ja toimintaa ohjaavat linjaukset. Asiakirjat oh-
jaavat keskeisesti myos hallintopalvelujen toimialuetta. Erityistd vastuuta hallintopalveluilla on digipalveluja
koskevien tavoitteiden taytantédnpanossa, toimitiloja koskevissa ratkaisuissa seka henkildstoon liittyvissa toi-
menpiteissa.

Koska v:n 2026 talousarviovalmistelussa ei paasty asetettuun taloustavoitteeseen, kaynnisti aluehallitus leik-
kaavan lisatalousarviovalmistelun jo viime vuoden puolella. Tama puolestaan edellytti koko henkildstdéa kos-
kevien yhteistoimintaneuvotteluiden kaymisen. Neuvotteluiden lopputuloksena noin 50 tehtavaa on lakkautu-
massa tdman vuoden aikana. Myds Puolangan palveluiden ulkoistuksen paattyminen vaati oman yt-kierrok-
sen, jonka lopputuloksena toistakymmenta tehtavaa on vahentymassa. Molempien yt-neuvottelujen todelliset
vaikutukset jaavat merkittavasti pienemmiksi, koska irtisanomisuhan alaisille pystytdaan tarjoamaan tyé6ta
muissa kohteissa hyvinvointialueella. Muutokset eivat ole jddneet naihin kahteen yt-kierrokseen, vaan heina-
kuussa kaynnistyivat yleiset yt:t, joissa tavoitellaan 8 miljoonan euron saastévaikutuksia.

Iso osa alkuvuoden yleisten yt-neuvotteluiden tehtavien vahentymisesta kohdistui hallintopalveluissa 1.1.2026
aloittaneeseen uuteen toimistopalvelut -yksikk6on, jossa noin 25 tehtavaa on vahenemassa. Sopeutus toteu-
tettiin uutta teknologiaa hyédyntamalla, toimintoja keskittamalla seka toimintamalleja yhtenaistamalla.

Organisaatiouudistuksen yhteydessa kyettiin vahvistamaan paatoksenteon tukipalveluja, joilla pyritdan huo-
lehtimaan uuden valiokuntiin perustuvan toimielinrakenteen toiminnasta. Toimintamalli on uusi ja kdytanteissa
on opeteltavaa kylliksi. Valiokuntien ty6 alkoi muutosohjelman kasittelylla ja palaute oli hyvaa. Valiokunnissa
toimivat valtuutetut ovat aktiivisesti lahteneet kehittamaan valiokuntatydskentelya. Myds kolmen vaikuttamis-
toimielimen osallistumismahdollisuuksia on pyritty kehittdmaan.

Toimistopalvelut

1.1.2026 alkaen kaikki hyvinvointialueen sihteeritoiminnot yhdistettiin Toimistopalvelut-yksikk66n organisaa-
tiorakenneuudistuksen myd6ta.

Sihteeritoimintojen tehtdvankuvia on tarkasteltu. Tehtdvankuvia on mukautettu paremmin toimintaa palvele-
vaksi yhtendistamalla kaytantoja. Tyota tehdaan yhteistydssa eri palvelualueiden kanssa.
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Hyvinvointialueen strategian mukaisesti digitaalisten palvelujen kayttéénottoa on tehostettu sihteeritoimin-
noissa. Puheentunnistus on otettu nyt hyvin kayttédn hyvinvointialueella. Tekstinkasittelijdiden osalta on kayty
yhteistoiminnalliset keskustelut, jonka myota tekstinkasittelijdpiden maara tulee vahenemaan kymmenesta
tydntekijasta kahteen tydntekijaan.

Potilas- ja sosiaaliasiavastaavan palvelut ovat laajentuneet koskemaan my6s yksityisia toimijoita, ja toimintaa
on kaynnistelty vuonna 2025.

Tietosuojatehtavat ovat lisdantyneet lainsdddanndn ja ihmisten valveutuneisuuden vuoksi ja tulevaisuudessa
ne tulevat lisddntymaan entisestdan uusien saantelyjen myéta. Valittdmia toimenpiteita vaativien tehtavien
maara vahentdd mahdollisuuksia myds toiminnan kehittdmiseen. Tietosuojan osalta henkildresurssit ovat talla
hetkelld riittamattdmat, eikd suunnitelmista huolimatta saatu lisdhenkil6a tietosuojaan vuodelle 2026. Tama
aiheuttaa merkittavan riskin tulevaisuudessa tietosuojan asianmukaisten velvoitteiden toteutumiselle Kainuun
hyvinvointialueella.

Henkilostopalvelut

Yhteistoimintaneuvotteluiden toimeenpano nakyy vahvasti henkildstopalveluissa. Tayttdlupamenettely jatkuu
kaikkien rekrytointien osalta, koska menneilldan on useita yhteistoimintaneuvotteluita.

Hyvan tydkyvyn johtamisen —teemavuosi nékyy infoina ja yhteistydna toimialueiden kanssa. Tydkyky johtami-
sen teemoja on ollut mukana keskusteluissa ja toiminnassa.

Tasopalkkajarjestelman valmistelu jatkuu ja sitd on tydstetty yhdessa luottamusedustajien kanssa. Tasopalk-
kajarjestelmassa palkkaus perustuu osaamiseen ja vastuuseen. Tasopalkkajarjestelma koskettaa Sote-sopi-
musta ja HYVTES:a (lukuun ottamatta liite 7). Tasopalkkajarjestelman valmistelu ja kayttddnotto tulee olemaan
kuluvan vuoden keskeisin tehtava.

Digitaalinen perehdyttdmisalusta valmistui kokonaisuudessaan kesakuussa. Perehdyttamisalusta sisaltaa eril-
liset osiot tyontekijdille ja esihenkildille, mika tukee perehdytyksen toteuttamista eri roolien tarpeet huomioiden.
Digitaalinen perehdyttdmisalusta yhtenaistaa perehdytyskaytantoja, parantaa tiedon saatavuutta, edistaa uu-
sien tydntekijoiden sujuvaa kiinnittymista organisaatioon ja tydyhteiséon sekad parantaa tyéturvallisuutta.

Digi- ja tietohallintopalvelut

1.1.2026 toteutui organisaatiomuutos Digi- ja tietohallintopalveluiksi. Toimintaansa jatkoivat ICT-infrapalvelut,
kayttajatukipalvelut ja sote-tietojarjestelmapalvelut. Uutena yksikkéna aloitti Digitaaliset palvelut -toimintayk-
sikko, jossa vastataan Omasoten yllapidosta ja tuesta, hoitajakutsu- ja teletekniikan tukipalveluista seka ku-
vapuhelinpalvelun tuesta ja yllapidosta.

Digi- ja tietohallintopalveluissa vastataan osaltaan Digiohjelman toimenpiteiden toteutuksesta ja seurannasta
yhteistydssa Strategisen ohjauksen ja toimialueiden kanssa. Digiohjelman toimenpiteind valmisteltin mm.
Tekoalypolitiikka ja hallintamalli ja tekoalyavusteisen kirjaamisen pilotointi, joka toteutetaan vuoden 2026 toi-
sella puolikkaalla. Tekoalypolitiikka ja hallintamalli hyvaksyttiin aluehallituksessa 1.6.2026.

Saga-asiakastietojarjestelman kayttdonottoa jatkettiin suunnitelman mukaisesti ja ensimmaisen vaiheen
kayttdonotto toteutui helmikuussa, toisen vaiheen kayttéonotto tapahtui toukokuussa. Omasotesta julkaistiin
mobiilisovellus helmikuussa. M365 Copilot —lisenssit ovat kdytdéssa noin sadalla kayttajalla eri toimialueilla ja
ilmainen Copilot Chat on kaytossa kaikilla organisaation tyontekijoilla. Copilot-agenttina toteutettu Kaino
Chatbot julkaistiin verkkosivuille tammikuussa ja on todettu hyddylliseksi avuksi asiakkaiden tiedonhakuun.
OneDrive- ja SharePoint-pohjaisen tiedostojen hallinnan muutos on meneillaan ja silla tavoitellaan kustan-
nussaastodja ja nykyaikaisempaa tiedonhallintaa.

Kustannusten hallintaa ja vertailtavuutta kehitetdan osallistumalla kansalliseen ICT-tilinpaatos-pilottiin. Saas-
toja pyritdén toteuttamaan ohjelmisto- lisenssi- ja huoltosopimuksien sekd laitteiden leasing-sopimusten
kautta, seka priorisoimalla kehittdmisen ja versiopaivitysten toteutuksia ja uusien jarjestelmien hankintaa.
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Hankinta-, logistiikka ja talouspalvelut

Hankintapalvelut siirtyi organisaatiorakenteen muutoksen vuoksi 1.1.2026 alkaen hallintopalvelujen toimialu-
eelle. Toiminta sisaltyi aikaisempina vuosina jarjestamisen tuen toimintoihin.

Vuoden 2026 hankintalain muutokset tulivat voimaan 16.6.2026 lainmuutoksella 519/2026. Hyvinvointialueen
kannalta merkittavammat muutokset liittyvat sidosyksikéihin (in-house yhtidihin), erityisesti ICT-palveluihin.
Muutos korostaa aikaisempaa enemman hankintojen suunnittelua ja huolellista hankinnan valmistelua. Lain
tavoitteita muutettiin siten, ettd hankintoja tulee jarjestdd mahdollisimman kustannustehokkaasti hyddyntéen
olemassa olevia kilpailuolosuhteita, jonka vuoksi tulee dokumentoida entistéa huolellisemmin mm. markkina-
kartoitukset, kilpailuttamisen perusteet, mahdolliset suorahankinta perusteet tai sidosyksikon kayton edelly-
tykset. Lakimuutosten edellyttdmia muutoksia péivitetdan hyvinvointialueen hankintaohjeeseen.

Valtakunnallinen ja paikallinen hankintaverkostoyhteisty® on jatkunut edellisen vuoden tapaan suunnitellusti
ja tukee taloudellisesti kestavien ratkaisujen ja riskienhallinnan toteutumista. Pohjois-Suomen YTA-alueen
yhteistyGsopimuksen paivitys on edennyt suunnitellussa aikataulussa YTA alueen hankintatoimijoiden ver-
kostossa.

Logistiikkapalveluissa keskityttiin toisen vuosineljanneksen aikana paljolti perustehtavien hoitamiseen. SAP
toiminnanohjausjarjestelman elinkaaren lahestyessa loppuaan tuotteiden seurattavuuden parannusprojektin
edistaminen keskeytettiin siihen asti, kunnes paajarjestelman tulevaisuus on selvilla. Varastotuotteiden uu-
den tilausjarjestelman osalta edettiin pilottikayton aloittamiseen, vanha jarjestelma tullaan ajamaan alas ku-
luvan vuoden loppuun mennessa. Leasing-autopolitikan ja -sopimusten tarkastelut aloitettiin kevaan aikana,
tavoitteena varmistaa organisaation tarpeita mahdollisimman tarkoituksenmukaisesti ja taloudellisesti palve-
leva kalustokokonaisuus. Uuden valmistuskeittion suunnittelussa Logistiikkapalvelut on ollut mukana uuden
varastotilan osalta, lisaksi tulevalla rakennustydmaalla on merkittava vaikutus Logistiikkaterminaalin tavara-
ja henkildliikenteeseen. Valmiuteen ja varautumiseen liittyvia toimintamalleja on luotu ja kehitetty edelleen.
Sairauspoissaoloja jaksolla on ollut edelleen verrattain paljon, jonka lisdksi yksikkdon otettiin vuosilomien
sijaisia aiempaa vahemman, nama yhdessa ovat lisanneet henkildkunnan kuormittumista.

Talouspalvelut on jatkanut toimintaansa vakiintuneissa puitteissa talouden vuosikellon mukaisia aikatauluja
noudattaen.

Kirjanpidon, maksuliikenteen, ostolaskujen kasittelyn, laskutuksen ja perinnan seka taloushallinnon jarjestel-
mavastaavan tehtdvakokonaisuuksien tydohjeiden dokumentointi toteutettiin vuoden 2025 aikana ja siihen
kokonaisuuteen kiinteasti liittyvaa prosessikuvausten paivittdmista on jatkettu kuluvana vuonna myds talous-
ja toimintasuunnittelun osalta.

Perintapalvelujen hankintaa jatketaan Revire Perinta Oy:lta kayttdoikeussopimuksen puitteissa.

Kainuun hyvinvointialueen taloussaantd pyritdan paivittamaan kuluvan vuoden aikana mm. hallintosaanto-
muutosten vuoksi.

Tila- ja tekniset palvelut
HVA:n rakennusinvestointihankkeet:

o Koukkutie 32, lastenkoti- ja vammaisten lasten asuminen. Hanke sisaltdad Salmilan lastenkodin toi-
minnoille uudet toimitilat sekd kehitysvamma-asumisen asuinyksikdn, yhteensa 21 paikkaa. Hank-
keen rakennusty6t on aloitettu 10/2025. Hankeen haasteena on ollut 2025 my6hainen aloitusajan-
kohta sekd maaperatutkimuksista poiketen pehmeéa kantamaton perusmaa, joka on syksyn sateiden
aikana paassyt hairiintymaan. Tama on aiheuttanut merkittdvan lisatydkulun pohjarakentamiseen.
Hanke valmistuu 11/2026.
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e Pdllyvaarantie 1, MT- kuntoutujien asuinyksikkd (15 paikkaa) sekd avokuntoutuksen tilat. Kohteen
rakennusty6t on aloitettu 3/2026 ja hanke valmistuu 5/2027. Hanke etenee aikataulussa.

e Kainuun keskussairaalan uuden valmistuskeittion suunnittelu on edennyt aikataulussa ja suunnitel-
mat valmistuivat 4/2026. Tavoitteen on rakentamisen kaynnistdminen 8/2026. Hankkeen rakennus-
urakoiden kilpailutus on kaynnistetty 6/2026 Kainuun HVA:n aluehallituksen hyvaksyttya hankkeen
hankintakriteerit ja paivitetyn kustannusraamin. Urakkatarjousten jattéaika on 17.7.2026.

Teknisten palvelujen toiminnan p&éapaino keskittyy omien toimitilojen yllapidon ja kehittdmisen liséksi vuok-
ratilojen hallintaan ja kehittdmiseen. Toimitilojen tila- ja kustannustehokkuus on olennainen osa Kainuun
hva:n toimintaymparistésuunnitelmaa. Palvelujen toimipisteverkko suunnitellaan palvelujen kannalta tarpeel-
lisilla kustannustehokkailla toimitiloilla. 2025 lopulla ja 2026 alussa tilatehokkuuden nostamiseen liittyvia te-
hostamistoimia on toimeenpantu Kajaanin, Kuhmon, Sotkamon, Hyrynsalmen, Suomussalmen ja Puolangan
vuokratiloissa.

Tekniset palvelut on osallistunut kunnissa kaynnissa oleviin vuokratilahankkeisiin tilaajan edustajana. Kuh-
mossa uuden sote-keskuksen arkkitehtisuunnittelu on edennyt suunnitelmien mukaisesti ja talotekninen
suunnittelu on aloitettu 2026 aikana ja urakkakilpailutuksen on tarkoitus kdynnistya 7/2026. Suomussalmen
uuden ta:n tilaajan hankesuunnitelma on valmistunut ja hankkeen valmistelua on jatkettu Kainuun hva:n ja
Suomussalmen kunnan virkamiestyona. Pelastuslaitoksen toimitilojen uudishankkeiden valmistelua ei ole
edistetty 2026 aikana.

4.2 Talousarvion toteutuminen ja riskit

ULt tg%ggl:{:' o Ss 1-6T§(t)25, o e 1%?&58;2/ 1-6'\./Ikuulil.t\c/)josi_
2026 /TP 2025 muut jalk. | /1-6.ed.vuosi
1000 1000 1000 " 1000 % v
EUR EUR EUR EUR

MYYNTITUOTOT 812 698 408 50,2 258 37,0 -36,7
MAKSUTUOTOT 53 50 24 46,2 26 52,6 7,7
TUET JA AVUSTUKSET 1455 1326 -48 3,3 12 0,9 -125,2
MUUT TOIMINTATUOTOT 1324 1301 635 47,9 760 58,4 19,7
TOIMINTATUOTOT 3 645 3375 1019 28,0 1057 31,3 3,7
HENKILOSTOKULUT -20 307 -23 474 -10 086 49,7 -11 488 48,9 7,3
PALVELUJEN OSTOT -14 653 -14 760 -7 824 53,4 -7 931 53,7 0,1
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT -3 080 -3 136 -1614 52,4 -1745 55,6 8,1
MUUT TOIMINTAKULUT -15 032 -15 491 -8 358 55,6 -7 664 495 -8,3
TOIMINTAKULUT -53 071 -56 862 -27 882 52,5 -28 828 50,7 0,8
TOIMINTAKATE -49 427 -53 487 -26 863 54,3 -27 772 51,9 0,7
VUOSIKATE -49 427  -53 487  -26 863 54,3 27772 51,9 0,7
POISTOT JA ARVONALENTUMISET -8 615 -8 991 -4 311 50,0 -4 183 46,5 -3,0
TILIKAUDENTULOS -58 042 -62 479 -31 174 53,7 -31 955 51,1 0,2

Taulukko 8. Hallintopalveluiden kéyttétalouden toteutuma 1.1.-30.6.2026

Toimistopalvelut

Toimistopalvelujen talousarvio on ylittynyt henkilostokulujen osalta. Syyna tahan ovat yt-neuvottelujen tulok-
sena tulleet henkiléstdn vahennystarpeet, jotka konkretisoituvat kadytdnndssa vasta mydhemmin syksylla.
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Budjetin suunnitteluvaiheessa kaikista henkildston siirtymisista eri palvelualueilta toimistopalvelujen alueelle
ei ole ollut tietoa, eika henkildstdkuluja siten ole voitu ennakoida budjettiin.

Henkilostopalvelut

Toimintakulut ovat toteutuneet budjetin mukaisesti, ja vuosibudjetin arvioidaan toteutuvan talousarvion mukai-
sena.

Digi- ja tietohallintopalvelut

Toimintakulut nayttavat toteutuvan budjetin mukaisena. Palvelujen ostoissa painottuu alkuvuonna maksetut
koko organisaation Microsoft-lisenssikulut ja muut vuosimaksulliset ICT-palvelut joiden laskutus tapahtuu al-
kuvuodesta.

Hankinta-, logistiikka ja talouspalvelut

Hankintapalveluiden m&ararahan arvioidaan nykyisen toteumakehityksen perusteella riittdvan koko tilikau-
den ajan.

Logistiikkapalvelujen talous on toteutunut jaksolla hieman yli budjetoidun, pysyen vuoden 2025 vastaavan
ajanjakson suuruisena. Osa jarjestelmien ja laitteiden vuosittaisista yllapitokuluista laskutetaan etukateen vuo-
den alkupuolella, mista johtuen koko vuoden kulu nayttaytyy toteumassa budjetoitua suurempana. Prosentu-
aalisen kustannusylityskehityksen trendi on kuitenkin jyrkasti laskeva sekd padosin edellisen vuoden mukai-
nen, joten selvaa riskia suurelle kustannusylitykselle ei ole tdssa vaiheessa odotettavissa. Pandemiatuotteita
on jouduttu alaskirjaamaan edelleen niiden teknisen kayttdian paatyttya, naitd jouduttaneen alaskirjaamaan
viela lisda loppuvuoden aikana. Polttoaineiden hintataso on pysytellyt korkealla tasolla ja tullee siella pysy-
maan toistaiseksi, tdma nakyy kohonneina polttoainekustannuksina mydés loppuvuoden aikana etenkin dieselin
osalta.

Talouspalvelujen talous on toteutunut kahden ensimmaisen neljanneksen aikana suunnitellusti, eika talousar-
vioylitysta ole ennakoitavissa.

Tila- ja tekniset palvelut

Teknisten palvelujen toimintakulut ovat toteutuneet paaosin suunnitelman mukaisesti. Merkittavimpina poik-
keamina kayttdsuunnitelmaan nahden on mm. etupainotteisesti toteutuneet sahké- ja lammityskustannukset
(yleensd aina etupainotteisia alkuvuodesta) sekd mm. vakuutusmaksut. Toteumien kehitystd seurataan etu-
painotteisten toteumien osalta. Toiminnan tuotot ja toiminnan kulut kokonaisuutena toteutuneet hieman alle
kayttésuunnitelman. Riskina geopoliittisen tilanteen aiheuttamat hintatasojen muutokset mm. polttoaineissa
ja rakennusmateriaaleissa.

4.3 Tulevan kehityksen arviointi

Strategian ja muutosohjelman toimenpiteiden taytantéénpano tulee ndkymaan keskeisesti hallintopalveluiden
palveluyksikdissa. Toimistopalveluiden sopeutukset, digi- ja tilaohjelmien tdytantddnpano seka aktiivinen hen-
kilostopolitiikka edellyttavat hyvaa yhteistyota kaikkien toimialueiden kanssa. Valmistelussa olevassa YTA-
sopimuksessa on myos kirjauksia yhteistydn tehostamiseksi yhteistoiminta-alueella. Edellisind vuosina tehdyt
tuotantotapaselvitykset ovat pohjana toimintojen jatkuvalle kehittdmiselle hallintopalveluissa.
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Toimistopalvelut

Organisaatiomuutoksen myota toteutetulla sihteeritoimintojen kokoamisella tavoitellaan tehokkaampia yhtei-
sia kaytantgja ja keskittdmishyotyja koko hyvinvointialueella.

Uusi saantely vaikuttaa asiakirjahallintoon mm. siten, etta sailytysajat tulevat tiedonhallintalautakunnan suosi-
tuksien mukaisesti muuttumaan. Nama muutokset aiheuttavat tiedonohjaussuunnitelmien paivittamisen tar-
peen. Sailytysajat ovat usean vuoden ajalta paivittdmattd henkildresurssien vahaisyyden vuoksi. Myds ohjeita
pitda paivittaa ajan tasalle.

Tietosuojatehtavat ovat lisdantyneet ja tulevaisuudessa niiden odotetaan edelleen lisdéntyvan, erityisesti so-
siaalihuollon tietojen siirryttya Kantaan. Sisainen ohjeistus on osin puutteellista ja vanhentunutta, ja nama tulisi
paivittaa.

Henkilostopalvelut

Henkiléstopalveluissa valmistellaan tietojarjestelmien uudistamista, kilpailutus kaynnistyy syksylla. Jarjestel-
milld haetaan tehokkuutta ja toiminnan automatisointia nykyistd enemman.

Henkildstopalveluiden uudelleen organisoitumista valmistellaan. Uudelleen organisoitumisella tavoitellaan
erityisesti esihenkildtuen lisddmista tyo- ja virkasuhdeasioissa. Uudistuksessa otetaan huomioon talousraa-
mit.

Digi- ja tietohallintopalvelut

Digitaalisia palveluita kehitetdan digiohjelman mukaisesti tiivissa yhteistydssa strategisen ohjauksen seka
toimialojen kanssa. Tekoalyavusteisen kirjaamisen pilotti toteutuu loppuvuoden aikana. M365 Copilotin lisen-
soidun sekd maksuttoman Copilot Chat —palvelun kayttda jatketaan ja valmistaudutaan tekoalyavusteisten
ratkaisujen kaytdn laajenemiseen tulevien vuosien aikana. Palvelualueilla kannustetaan ja tuetaan Digi ensin
-periaatteen mukaiseen toimintaan.

Kaytdssa olevien jarjestelmien kehittamisessa ja paivittamisessa pyritdan siihen, etta ohjelmistot ja laitteet
tukevat sujuvan ja tehokkaan tydn tekemistd ja tietoturva on huomioitu sekd kayttdjien osaamisessa, etta
tietoturvan valvonta ja hallintatoimissa. Sagan kayton laajeneminen kotihoidon kayttéon tapahtuu loppu vuo-
den aikana.

Toimintatapojen ja jarjestelmaarkkitehtuurin tarkastelussa on otettava huomioon myés Pohjois-Suomen YTA-
alueen yhteistoiminta ja tulee varautua turvallisuusriskien hallintaan sekd omassa organisaatiossa ettd Poh-
jois-Suomen YTA-alueella.

Hankinta-, logistiikka ja talouspalvelut

Hankintapalvelujen kehittdmistoimet tukevat kustannusten hallintaa loppuvuonna, mutta markkinatilantee-
seen liittyvat epavarmuudet edellyttavat jatkuvaa seurantaa ja ennakoivaa varautumista.

Logistiikkapalveluissa toimintoja ja toimintatapoja pyritdan kehittdmaan edelleen sekad hakemaan kustannus-
saastoja, mikali se on mahdollista.

Talouspalveluiden toimintatapoja pyritdan arvioimaan ja kehittdmaan jatkuvasti perustoiminnan ohessa. Sa-
malla seurataan alan kehitysta ja erilaisia tuotantotaparatkaisuja seka hankintalainsadadannén muutoksia. Ta-
loushallinnon palvelut tuotetaan Kainuun hyvinvointialueelle toistaiseksi organisaation omana toimintana. Ny-
kyisen toimintamallin vaihtoehtoja ovat toimintojen kokonais- tai osaulkoistus. Ulkoistusratkaisuihin liittyy mer-
kittavia taloudellisia ja toiminnallisia riskeja, minka vuoksi asiaa on valmisteltava maltillisesti ja realistisesti
tarkastellen. Kaikissa vaihtoehdoissa osaavan henkilostdn saatavuus tehtaviin on jatkossa yhd haastavam-
paa. Hyvinvointialueet ovat viime aikoina kotiuttaneet ulkoistettuja taloushallinnon palveluja omaksi
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toiminnaksi. Kainuun hyvinvointialueen muutosohjelman mukaiset talouden tasapainottamistavoitteet pyritdan
saavuttamaan henkildstdon tehtavajarjestelyin hyddyntamalla elakditymisten myota tapahtuvaa luonnollista
poistumaa.

Tila- ja tekniset palvelut

Toimintamenojen kehitys seuraa paasaantoisesti yleista hintatasoa vuokrakustannusten, huoltosopimusten,
materiaalien, energioiden ja henkildstokulujen osalta. Kustannusten nousua pyritdan hillitsemaan suurella
oman tydn osuudella, joka on huomattavasti halvempaa mita ulkoisten palvelutuottajien kustannustaso. Li-
saksi kustannusten hallintaa toteutetaan osakokonaisuuksien kilpailutuksilla seka toiminnan ja energiatalou-
den kehittamisella.

Vuokratilojen kayttdjia kannustetaan toimitilojen tiivistdmiseen ja tata tuetaan tila- ja kustannustietojen toimit-
tamisella, vuokratilojen etsimisella ja vuokraneuvotteluilla. Toimitilojen tiivistdminen vaatii useimmiten muu-
toksia my0s toiminnassa, joten aktiivisuus toiminnan muutoksiin ja toimitilojen tiivistamiseen tulee jalkauttaa
linjaorganisaatiossa ylhaalta alaspain. Tilankayton tehostamista on tehty laajasti vuokratiloissa tiivistamalla
tilankayttéa, siirtdmalla toimintoja pienempiin ja kustannustehokkaampiin tiloihin seka irtisanomalla osa toi-
mitiloista. Toimenpiteitd tullaan jatkamaan Kainuun hyvinvointialueen toimintaymparistésuunnitelman mu-
kaisten linjausten mukaisella tavalla.
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5.1 Olennaiset tapahtumat toiminnassa

Terveys- ja sairaanhoitopalvelujen toimialueen toiminnassa alkuvuonna 2026 korostuivat lakisdateisten palve-
lujen saatavuuden, hoidon jatkuvuuden ja potilasturvallisuuden varmistaminen tiukassa talous- ja henkildsto-
tilanteessa. Toimialueen rakenteeseen vaikuttivat Puolangan sosiaali- ja terveyspalvelujen siirtyminen
1.1.2026 hyvinvointialueen omaksi toiminnaksi, akuuttihoidon sijoittuminen osaksi toimialuetta seka useat
palvelurakenteen ja tydnjaon muutokset. Hyvinvointialueen lisatalousarvioon ja Puolangan palvelusiirtoon
littyneet yhteistoimintamenettelyt vaikuttivat muutosten valmisteluun ja toimeenpanoon.

Hoitoon paasy toteutui pddosin sdadetyissd maaraajoissa, mutta palvelualueiden ja paikkakuntien valilla oli
vaihtelua. Suun terveydenhuollossa hoitotakuu toteutui Kajaania lukuun ottamatta, ja vastaanottopalveluissa
alle 23-vuotiaiden hoitotakuu toteutui kaikilla terveysasemilla. Aikuisten vastaanottopalveluissa, psykiatrian
toimintaterapiassa seka mielenterveys- ja riippuvuuspalveluissa ilmeni yksittaisia tai alueellisesti painottuneita
viiveita, erityisesti Kajaanissa. Yhteydensaanti puhelimitse toteutui paaosin hyvin, mutta digitaalisten yhtey-
denottojen kasittelyajoissa oli yksikkdkohtaista vaihtelua.

Palvelutuotannon maara ja kuormitus vaihtelivat palvelualueittain. Perusterveydenhuollon osastoilla kuormitus
oli kokonaisuutena korkea, ja jatkohoitopaikkaa odottavien potilaiden tilannetta seurattiin sdanndllisesti.
Kuntoutuspalvelujen kayntimaarat sailyivat edellisvuoden tasolla ja palvelut toteutuivat laaja-alaisesti.

Aikuisten somaattisessa erikoissairaanhoidossa kirurgian hoitotakuujonot saatiin lain edellyttamalle tasolle
30.4.2026 mennessa omaa toimintaa tehostamalla ja jononpurkutydlla. Poliklinikka-, leikkaus-, kuvantamis- ja
patologiapalvelujen suoritemaarat kasvoivat useissa toiminnoissa, ja tydnjakoa seka hoitoprosesseja kehitet-
tiin edelleen. Leikkaustoimintaa tehostettiin siirtdmalld soveltuvia pientoimenpiteitd poliklinikalle. Teho- ja
valvontahoidon kapasiteetti riitti padosin palvelutarpeeseen, ja erikoissairaanhoidon osastoilla kuormitus
vaihteli toiminnan mukaan.

Palveluketjuja ja omaa palvelutuotantoa vahvistettiin koko toimialueella. Uoma-potilassiirtojarjestelma suju-
voitti siirtymisia yksikoiden valilla, kotikuntoutus laajeni koko Kainuuseen ja kuntien apuvalinehuoltoa keskitet-
tiin. Lasten paivystys jarjestettiin olemassa olevalla henkildstéresurssilla tarpeen mukaisesti. Mielenterveys-
ja riippuvuuspalveluissa jatkettiin toimintojen siitamista ostopalveluista omaksi toiminnaksi seka avo- ja osas-
tohoidon toimintatapojen kehittdmista.

Henkiléstétilanne oli useilla palvelualueilla hyva, mutta sijais- ja erityisosaajien saatavuudessa seka poissa-
olojen kattamisessa oli yksikkdkohtaisia haasteita. Toiminnan seurantaa tehtiin hoitoon paasyn, palveluvolyy-
min, kuormituksen, asiakas- ja potilaskokemuksen, potilasturvallisuuden seka henkildston tydhyvinvoinnin
mittareilla. Tietojarjestelma- ja kirjaamishaasteet heikensivat osin ajantasaisen seurantatiedon saatavuutta.
Kokonaisuutena toimialue kykeni turvaamaan palvelut ja toteuttamaan samanaikaisesti merkittavia toiminnal-
lisia ja organisatorisia muutoksia, mutta alueelliset saatavuuserot, korkea kuormitus ja henkildéston saatavuus
edellyttavat edelleen tiivistd seurantaa ja yhteisia toimenpiteita.

Perusterveydenhuolto ja suun terveydenhuolto

Suun terveydenhuollossa hoitotakuu toteutuu Puolangalla, Paltamossa, Ristijarvelld, Kuhmossa, Suomussal-
mella, Hyrynsalmella ja Sotkamossa. Hoitotakuun enimmaisajat eivat toteudu Kajaanissa. Kajaanilaisten
hoitoon paasy on kuitenkin hoitotakuussa, jos potilas ottaa vastaan hanelle Sotkamon joustavalle tai lahialu-
eiden vastaanotolle tarjotun ajan. Sotkamon joustava klinikka on mitoitettu Kajaanin ja Sotkamon vaeston
tarpeisiin.

Kaikki takaisinsoittoon tulleet puhelut hoidetaan saman paivan aikana (takaisinsoittototeuma on yli 99 %).
Omasote-viestien vastausaika on hieman alle 2 vuorokautta arkisin.
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Vastaanottopalveluiden 14 vuorokauden hoitotakuussa 0—22-vuotiaiden osalta on pysytty kaikilla terveysase-
milla. Kolmen kuukauden hoitotakuu 23 vuotta tayttéaneilla on ylittynyt ajanjaksolla ainoastaan yleislaaketieteen
poliklinikalla huhtikuussa 85 henkildlla, toukokuussa 112 henkil6lla ja kesdkuussa 290 henkildlla.

Yhteydensaanti saman paivan aikana puhelimitse on toteutunut yli 97 %:sti. Haasteita on ollut 1dhinna yleis-
|aaketieteen poliklinikalla. Puheluita on ajanjaksolla soitettu noin 10 000 puhelua/kuukausi. Omasoten viestei-
hin on vastattu muilla vastaanotoilla pdasaantdisesti samana paivana, mutta yleisladketieteen poliklinikalla on
ollut viivetta, joten kokonaisuutena palvelulupaukseen ei paastad ja keskiarvo on 4 arkipdivan kuluessa.
Yleislaaketieteen poliklinikalle on annettu viestien purkamiseen apua muun muassa Suomussalmelta. Vastat-
tujen omasoten viestien maara on ajanjaksolla 14 870 kappaletta. Kaikilla vastaanotoilla paikan paalle tuleville
asiakkaille tehdaan hoidon tarpeen arviointi samana paivana.

Perusterveydenhuollon osastohoidon osastokuormitus kokonaisuuden osalta oli 95 %, mutta osastojen valilla
oli vaihtelua: Puolanka 60 % ja muut yli 100 %. Hoitojaksojen keskimaarainen kesto oli 9,16 vuorokautta,
mika on hieman yli tavoitellun 8 vuorokauden. lkaihmisten asumispalveluihin, muihin asumispalveluihin ja
kotihoitoon odottajia oli noin 10 potilasta koko ajan. Jatkohoitopaikkaa odottavien tilannetta ja osastopaikko-
jen riittavyyttd on seurattu ja selvitelty yhteisissd palavereissa hyvinvointialueen eri toimijoiden kesken
saannollisesti vahintdan kerran viikossa. Uoma-potilassiirtojarjestelman kayttdé on nopeuttanut ja sujuvoitta-
nut potilassiirtoja eri yksikoiden valilla. Osastoja koskevien muutosten suunnittelu ja toimeenpano on kdyn-
nistynyt hitaasti paatdksenteon viivastyessa organisaatiossa.

Perusterveydenhuollon kokonaisuudessa laakariresurssi on ollut hyva, keskimaarin 60,0 1aakarin tydpanos
on ollut kaytettavissa. Virkatydn osuus 52,3 laakaria, ostojen osuus 7,7 laadkaria, kun mukaan luetaan 3
hoitokoteja hoitavaa ostolaakaria.

Hoidonjatkuvuuden ajantasaista mittaritietoa ei ole saatavilla jarjestelman ongelmien vuoksi, joten tdssa edel-
leen alkuvuoden tiedot. Laakareiden kaikkien kontaktilajien Slicc oli 46,6 % (kvartaalit 3—-4/2025 36,4 %) ja
hoitajilla 51,60 % (kvartaalit 3—4/2025 49,2 %). Laakareiden kaikkien kontaktilajien OPR oli 45,8 % (kvartaalit
3-4/2025 23,20 %) ja hoitajilla 47,10 % (kvartaalit 3—4/2025 35,4 %). Slicc kuvaa sita, missa maarin vastuu-
vaestd ohjautuu omalle ammattilaiselle. OPR kuvaa sita, missa maarin ammattilaisen tyé kohdistuu omaan
vaestoon.

Akuuttihoito
Ensihoito

THL-raportointitydkalun kayttddnotto tiedolla johtamisen tueksi 2026 tammikuussa, THL-raportointitydkalun
rinnalla on kaytetty tarkempaa PowerBi-dataraportointia keskeisten tunnuslukujen arvioinnissa. Powerbi-
dataraportointitydkalua kehitetdan paikallisesti ensihoidon ICT-asiantuntijoiden toimesta tarkemman rapor-
toinnin ja palvelunseurannan tueksi. Paluumatka-statuksen kayttdonotto maakunnan sisaisesti 1.1.2026
alkaen on vaikuttanut ensihoitoyksikdiden luotettavamman kayttdasteen arviointiin. Laitepassin kayttdonottoa
ensihoidossa on alettu edistamaan Q2/2026 aikana. Asiakaspalautteita hyddynnetaan toiminnan seuran-
nassa ja kehittdmisessa. Ensihoitotehtdvamaara seuranta-aikana 3356 tehtavaa (7,9 % vahemman kuin
vuonna 2025). Hoidon syyna eniten muu hoidontarve, rintakipu ja kaatuminen. Tehtavista 25,3 % D kiireelli-
syys, 20,9 % B kiireellisyys, 50,4 % C kiireellisyys ja 3,3 % A kiireellisyystehtavid. Palvelutasopaatdksen
l&htd- ja tavoittamisviiveet ovat padosin toteutuneet. Ensihoitoyksikdiden maara on sailynyt ennallaan ja
tavoitettavuus- ja tehtdvamaaria seurataan koko ajan. Yksityiselld palveluntuottajalla on ollut haasteita
henkiléstdn saatavuudessa, miké on haastanut sopimuksen mukaista palvelun tuottamista. Ylitydkustannuk-
sia on nostanut lomakauden odottamattomat pitkat poissaolot. Sairaspoissaoloja 3,08 % vrk (HTV 113,4).
Ensihoidon esihenkilotydssa on muutoksia tulossa jalleen ensihoitopaallikon irtisanoutuessa.
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Akuutti kotisairaala

Kotisairaalakaynteja on toteutettu 7276 kayntia 1158 potilaalle yhteensa kaikki kunnat Puolankaa lukuun
ottamatta. Kotisairaalakaynteja on toteutettu 2118 kayntia enemman kuin vuonna 2025. Potilaita on hoidettu
190 enemman. Voidaan ndhda mydnteinen kehitys kotiin vietavien palveluiden kehittamisessa. Sairaspois-
saoloja 1,34 % vrk (HTV 13.0). Normaali toiminta - yksikdissa on tunnistettu paremmin potilaita, jotka sovel-
tuvat kotisairaalan hoidettavaksi.

Tilannekeskus

Paivystysapu 116117 puheluita on kasitelty 22 472 puhelua, ammattilaisten konsultaatiolinjalla 3 309 puhe-
lua. Sairaspoissaoloja on ollut todella paljon 9,81 % (HTV 19); huomiona, ettd yksikdssa on useita, joiden
yotyd on rajoitettu. Normaali toiminta, alykasta hoidontarpeen arviota ei ole taydellisesti pystytty hyddynta-
maan, pyritdan jatkossa kehittdmaan hyddynnettavyytta.

Paivystys

13 299 potilasta hoidettu paivystyksessa seuranta-ajalla, vuonna 2025 vastaavana aikana ollut 13 028 pai-
vystyskayntid, hivenen nousua kaynneissa. Paivystyksen seurannassa on ollut 483 potilasta hoidossa ja
seurannassa edelleen 8 potilaspaikkaa kaytdssa, mika on riittdnyt hyvin. Lasten oma paivystyslinja on toimi-
nut hyvin ja palaute asiakkailta/potilailta ollut hyvaa. Poissaoloja 3,53 % vrk (HTV 63,5), sijaisten saatavuu-
dessa on ollut haasteita, oma henkiléstd on joustanut poissaoloissa.

Kuntoutuspalvelut

Kuntoutuspalveluiden palvelualueella toteutettiin hoito-, tutkimus-, terapia-, apuvaline- ja hoitotarvikesuoritteita
44 587 suoritetta. Kayntimaarat olivat edellisen vuoden tasolla. Hoitotarvikejakelun ty6ohjeita on paivitetty ja
sen koulutukset henkilékunnalle ovat kaynnistyneet. Etdasioinnin maara oli kontakteista 17 % omasoten,
puhelimen ja kuvapuhelimen valityksella. Kehitysvammapsykiatrisen osaston nettohoitopaivien lukumaara oli
592. Vaativan kuntoutuksen nettohoitopaivien lukumaara oli 2 349. Hyvinvointialueen jonopurkujen takia
fysioterapiaresursseja on kohdennettu ortopediaan ja perusterveydenhuoltoon siind maarin, etta palvelut saatu
tuotettua maaraajassa.

Hoitotakuussa pysyttiin kaikissa muissa palveluissa pl. psykiatrian toimintaterapia, joissa oli muutama henkilén
osalta hoitotakuun ylitys. Muistutuksia/kanteluita on tullut 6. Henkildstétilanne palvelualueella oli erittain
hyva kaikkien vakanssien ollessa taytettyna tai tayttdprosessi oli kesken. Osastoille on haasteita I6ytaa sijai-
sia, joilla on riittdva osaaminen. Kaikkien laakarien (5) vakanssit olivat taytettyina vakituisilla virkasuhteilla,
jonka lisaksi fysiatrialla on yksi erikoistuvan vaiheen laakari 31.8.2026 saakka osa-aikaisena. Fysiatrialla oli
alkuvuonna laakarivajetta perhevapaan vuoksi. Henkildston sairauspoissaoloja oli keskimaarin 6,1 tpv/tyonte-
kija. Haipro-ilmoituksia oli 132, jotka paaosin liittyivat osastopalveluihin.

Kuntoutuspalveluilla on kdytdssd PSOP-jarjestelman laakinnallisen kuntoutuksen palveluille ja Effector-ohjel-
miston hoitotarvikepalveluihin. Nyt valmistellaan palvelusetelin kayttdonottoa vuonna 2027 Pohteen mallin
mukaisesti osaan laakinnallisen kuntoutuksen ostopalveluja. Ostopalveluilla tdydennettiin omaa palvelutuo-
tantoa laakinnallisen kuntoutuksen, lymfaterapian, juuriblokadien, veteraanikuntoutuksen, psykologi-, puhete-
rapia- seka vuokralaakarien ostoina edellisen vuoden tapaan.

Kuntoutuspalveluille mydnnettya ulkoista 1ISO:9001 laatusertifikaattia paivitettiin helmikuussa 2026. Kuhmon
ja Suomussalmen terveysasemien suunnittelu on kdynnissa. Yhteisty6ta tehtiin sdannollisesti eri sidosryhmien
ja Pohjoisen yhteistoiminta-alueen kanssa.



26

Ennaltaehkaisevaa tyota tehtiin koulufysioterapiassa, elintapaohjauksessa ja liikuntaneuvonnassa seka ravit-
semusterveydessa. Kuntoutuspalveluista kaksi tyontekijda toimii OLKA Kainuun yhteyshenkildind huolehtien
OLKA-pisteen toimintaedellytyksista ja yhdistysten toiminnan mahdollistamisesta sairaalassa.

Muutosohjelman valmisteluun osallistuttiin osana organisaatiomuutoksia 1.1.2026 alkaen muita toiminnallisia
uudistuksia edistettdvaksi. Keskeiset organisaatiomuutokset olivat: Puolangan kuntoutuspalvelut integroitiin
osaksi omaa toimintaa, kuntien apuvalinehuolto keskitettiin apuvalinekeskukseen ja vaativan kuntoutuksen
osasto siirtyi kuntoutuspalvelualueelle. Myds Kotikuntoutus laajeni vuoden 2026 alusta alkaen kattamaan koko
Kainuun alueen jakautuen itdiseen (Kuhmo, Sotkamo), lantiseen (Kajaani, Paltamo, Ristijarvi) ja pohjoiseen
(Suomussalmi, Hyrynsalmi, Puolanka) kotikuntoutusalueeseen sisaltden myos kotihoidon fysioterapiapalvelut.
Maaliskuusta 2026 alkaen Kotikuntoutuksen alueelliset tiimit olivat taysissa vahvuuksissaan. Alkuvuodesta on
keskitytty muun muassa tiimien muodostumiseen, yhteistydn kaynnistamiseen, perehtymiseen, yhteistyokay-
tanteiden ja toimintamallien sopimiseen seka tarvittavien tilojen, kalusteiden ja tyévalineiden jarjestamiseen.
Kuntoutuspalvelualueen koko kasvoi 25 % vuonna 2026.

Kehitysvammapsykiatrisen osaston ja kehitysvammapoliklinikan palvelut jarjestettin omana toimintana.
Kehitysvammapsykiatrisen osaston sulkuajan ja vammaispalvelulain muutosten toimintaohjeita on paivitetty.
Vaativan kuntoutuksen osaston toiminnalliset muutokset liittyen erikoissairaanhoidon yksikdksi muuttumiseen
(valtakunnallinen linjaus) on saatu valmiiksi. Toimintaa varjostaa YT-neuvottelujen keskeneraisyys liittyen
osastopaikkojen vahentamiseen 15 paikkaan ja siihen liittyva osan henkildstda uudelleen sijoittelu.

Aikuisten somaattinen erikoissairaanhoito

Poliklinikkapalvelut-yksikdssa uhkasakon alaiset kirurgian hoitotakuujonot purettiin lain mukaiseksi hoitoon-
paasyn osalta 30.4.2026 mennessa. Hoitotakuujonot purettiin osin virka-aikaista toimintaa tehostamalla mm.
polikliinisen leikkaustoiminnan tehostamisella ja osin oman henkildstdn jononpurkutyéna. Silmatautien kaihiki-
rurgian jonossa on palvelusetelimahdollisuus kaytdssa hoitotakuussa pysymiseksi. Poliklinikkapalveluissa toi-
mintaa on kehitetty aktiivisesti. Tydnjakoa hoitajien ja ladkereiden valilld edelleen kehitetty tarkoituksen
mukaiseksi. Diagnoosien kirjaamisen seurantaa tehdaan viikoittain sovitusti. Poliklinikkapalveluiden asiakkaat
ovat palautekyselyiden perusteella erittain tyytyvaisia saamaansa palveluun. Poliklinikkapalveluissa on tehos-
tettu digitaalisten palvelumuotojen kayttda. Poliklinikkojen toimintaa on kehitetty tehokkaammaksi tarkastele-
malla seka hoitoprosesseja etta tyonjakoa eri ammattiryhmien valilla. Esim. leikkaussalista siirretty pientoi-
menpiteitd (mm. SCC ja suonikohjujen laserleikkaukset) tehtavaksi poliklinikalla.

Leikkaus- ja anestesia -yksikdn virka-aikaista suunnittelua on edelleen parannettu tydryhman kokouksissa ja
leikkauslistapalavereissa. Leikkaussalitoimintaa tehostettiin anestesiaa vaatimattomien toimenpiteiden siirta-
misella kirurgian poliklinikalle tammikuussa. Leikkauspdyta vapautui vaativampaan kirurgiaan.

Leikkaussalien aikakiintididen kayttdaste oli hyva 84,5 %. Tata on saatu parannettua koko ajan aktiivisella
toiminnan seuraamisella ja ennen kaikkea ennakoinnilla. Kaikki vapautuvat aikakiintiot jaetiin eteenpain
kirurgian kayttéon hoitotakuussa pysymiseksi. 1—6kk/2026 tehtiin 2833 toimenpidetta. Alkuvuodesta on
jouduttu perumaan 11 potilasta hoitajaresurssin puuttumisen vuoksi. Vuoden alusta saatiin lisattya sisaisten
sijaisten maaraa, talla on ollut toiminnan tehokkuuden kannalta iso merkitys. Kirurgia sai helmikuun alusta
kayttdonsa 2 aikakiintiéta pientoimenpiteiltd. Jononpurkuleikkauksia tehtiin yht. 274. Leikkausjonot saatiin hoi-
totakuuseen 30.4.2026 mennessd, oman toiminnan tehostamisella ja jononpurkuleikkauksilla. Valinehuol-
lossa hyddynnetaan teknologiaa seka seurataan toimintaa ja laatua tarkasti jokaisessa valinehuoltopro-sessin
vaiheessa. Valinehuollon toiminta on pystynyt vastaamaan lisdéntyneeseen leikkaustoimintaan. Ulkoinen au-
ditointi valinehuollon prosesseista toteutui helmikuussa 2026.

Teho- ja valvonnan potilaspaikkamaara 10 paikkaa. Paikkamaara on riittdnyt hyvin palvelun tuottamiseen,
ajoittaisia kuormitustilanteita Ka osastokuormitus on ollut 45 % tasolla. Teho- ja valvonta-osaston henkilokunta
suoritti MET-tehtavia 170 ja sairaalaelvytyksia 10 kpl.
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Erikoissairaanhoidon osastohoidon bruttokuormitus sisatautien osastolla A oli 81 % ja kirurgian osastolla B oli
92 % Kotisairaalan kaytt6a on osastoilla tehostettu. Osastoilla seurataan potilaiden hoitoisuutta hoitoisuusmit-
tarilla. Vaihtelua on potilaiden hoitoisuudessa ja kuormitustasoissa, erityisesti leikkaustoiminnan mukaisesti.

Osastoilla on kaytossa Uoma-potilassiirtojarjestelma, joka on osaltaan sujuvoittanut potilaiden siirtymisproses-
sia toiseen yksikkdon hyvinvointialueella. Ulkoisessa auditoinnissa helmikuussa 2026 todettiin, etta riskien
hallinta on hyvin hoidettu osastohoidossa.

Kuvantaminen

Kuvantamistutkimusmaarat ovat nousseet 3,3 % vuoden 2025 ajanjaksoon verrattuna. Natiivitutkimusten
maara nousi vastaavaan ajanjaksoon verrattuna 4,7 % koko hyvinvointialueella, mutta ultradanitutkimusten
maara laski 1,2 %. Kliinisen neurofysiologian tutkimukset kasvoivat aiempaan ajanjaksoon verrattuna 18 %.
Magneettitutkimusten maara laski 0,7 %. Luuntiheysmittausaikoja on lisatty joustavasti yksikdiden tarpeen
mukaan.

Patologian palveluyksikdn naytemaarat ovat noususuuntaiset. Patologian vastausaika on pysynyt tavoit-
teessa. Vainajien sailytyspaikat ovat riittaneet.

Laakehuollossa perustoiminta toiminta on sujunut tavoitteiden mukaisesti. Virtuaaliladkekaappi Opaali on
vakiintunut toimintaan.

Lasten ja perheiden terveyspalvelut

Palveluiden ostoja yliopistosairaaloista on jouduttu tekemaan niiden potilaiden osalta, mitd keskussairaalassa
ei pystytd hoitamaan. Henkilostokuluissa pysytty talousarviossa, vaikka kulut ovat noususuuntaiset viime
vuoteen verraten johtuen yleisistéd palkankorotuksista. Lastenpaivystys on saatu toimimaan lasten ja nuorten
osaston olemassa olevalla hoitajaresurssilla, jolloin resurssi kohdentuu sinne, missa sita tarvitaan.

Palvelualueella tulkkauspalveluiden kustannuksiin on mennyt arvioitua enemman. Tulkkauspalveluiden
maarat ovat olleet noususuuntaiset jo aikaisempina vuosina. Palvelualueella on mietitty keinoja tulkkauspal-
velukustannusten hillitsemiseen. Ateriapalveluiden kustannuksia on saatu hillittyd yksikoissa toiminnallisilla
muutoksilla. Toimintatuottoja on kertynyt arvioitua vdhemman. Mm. synnyttdneiden maara on ollut alkuvuo-
desta vahaisempi verraten viime vuoteen. Syntyvyys on kuitenkin vilkastumassa loppuvuotta kohti.

Mielenterveyspalvelut ja riippuvuuksien hoito

Hoidontarpeen arviointi tapahtuu samana tai seuraavana paivand. THL;n tilastoinnin kautta saatavassa
tiedossa on edelleen haasteita. Kirjaamiseen liittyvia toimintoja on kerrattu ja tdsmennetty. Hoitoon paasy alle
23-vuotiailla toteutui alle 14 vuorokaudessa koko Kainuussa 69 % ja nuorten perustason mielenterveyspalve-
luissa 88 %.

Hoitoon paasy yli 23-vuotiaiden osalta 3 kk sisélla toteutui 87 %. Kajaanissa hoitoon paasyssa on ollut haas-
teita, siella 3 kk hoitoon paasy toteutui 59 % potilaan kohdalla. Muissa kunnissa hoitoon paasy toteutui 100 %.

Aikuisten mielenterveyspalveluissa avohoidossa hoidettuja potilaita oli 3 792 ja kaynteja oli 30 646. Osastolla
E kuormitus% oli 103,02 % ja osastolla 13 kuormitus% 75,72 %. Kuntoutuskodeissa hoidettuja potilaita oli 103
ja hoitopaivia 12 149.

Lastenpsykiatriassa avohoidossa hoidettiin 155 lasta ja kdynteja 1518, saapuneita Iahetteitd oli 41. Osaston
kuormitus% 67,77 %.

Nuorisopsykiatrian avohoidossa hoidettiin 418 nuorta ja kaynteja oli 2560, saapuneita |ahetteita oli 128.
Osaston kuormitus% oli 100,90.
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Tahdosta riippumattomien toimenpiteiden kaytdssa on kaytetty lasten psykiatrin osastolla hoidollista kiinnipitoa
(5), nuorisopsykiatrian osastolla likkumisvapauden rajoittamista (4). Aikuisten osalta menetelmina on kaytetty
|dakkeiden antoa (36), eristamista muista potilaista (2), likkumisvapauden rajoittamista (34), leposide-erista-
mistad (1), yhteydenpidon rajoittamista (1), hoidollista kiinnipitdmistd (2), omaisuuden haltuunottoa (2) ja
sahkohoitoa (23).

5.2 Talousarvion toteutuminen ja riskit

Ul et tZ%Mgl:{:' o s 1-6T§(t)25, o 66 1%?&58;2/ 1-6'\./|kuulf.t\c/)josi_
2026 /TP 2025 muut jalk. |/1-6.ed.vuosi

*1 000 EUR | *1000EUR | *1000 EUR % *1 000 EUR % %
MYYNTITUOTOT 14 402 10 017 4098 28,5 4 254 425 3.4
MAKSUTUOTOT 13 085 13 851 6 448 49,3 7 291 52,6 8,7
TUET JA AVUSTUKSET 2382 2010 1018 427 969 48,2 -4,8
MUUT TOIMINTATUOTOT 95 99 38 39,6 39 40,0 2,2
TOIMINTATUOTOT 29965 25978 11 602 38,7 12 553 48,3 5,7
HENKILOSTOKULUT 120256 -130 401 -58 336 48,5 -64 023 49,1 8,3
PALVELUJEN OSTOT -66 849 -63 602 -31964 47,8 -34 408 54,1 -6,6
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT -21835 -22 163 11279 51,7 11735 53,0 2,7
MUUT TOIMINTAKULUT 1877 -1 990 -978 52,1 1073 53,9 7,9
TOIMINTAKULUT 210 817 -218156  -102 557 48,6 -111239 51,0 2,6
TOIMINTAKATE -180 853 192178  -90 955 50,3  -98 686 51,4 2,3
RAHOITUSTUOTOT JA -KULUT -5 0 0,0 0 0,0 0,0
VUOSIKATE -180 857 -192178  -90 955 50,3 -98 686 51,4 2,3
POISTOT JA ARVONALENTUMISET -1821 -1904 -974 53,5 -851 44,7 -12,6
TILIKAUDEN TULOS 182679 -194082  -91929 50,3  -99 537 51,3 21

Taulukko 9. Terveyden- ja sairaanhoidon palveluiden kéyttétalouden toteutuma 1.1.-30.6.2026

Terveys- ja sairaanhoitopalvelujen talous toteutui tammi-kesakuussa 2026 kokonaisuutena hieman talousar-
viota heikompana. Toimintatuottoja kertyi 12,6 milj. euroa eli 48,3 % muutetusta talousarviosta ja 5,7 % enem-
man kuin vastaavana aikana vuonna 2025. Toimintakulut olivat 111,3 milj. euroa eli 51,0 % talousarviosta.
Toimintakate oli -98,7 milj. euroa eli 51,4 % talousarviosta ja tilikauden tulos -99,6 milj. euroa eli 51,3 %
talousarviosta. Puolivuotistoteuman perusteella toimialueen talouteen kohdistuu siten loppuvuonna ylityspai-
netta.

Kululajeittain henkildstokulut toteutuivat lahes talousarvion mukaisesti 49,1 %:n tasolla, mutta kasvoivat 8,3 %
edellisvuoden vastaavasta ajankohdasta. Palvelujen ostojen toteuma oli 54,2 %, aineiden, tarvikkeiden ja ta-
varoiden 53,0 % seka muiden toimintakulujen 53,9 % talousarviosta. Merkittavimmat ylityspaineet liittyvat eri-
koissairaanhoidon asiakaspalveluostoihin ja tydvoiman vuokraukseen, yliopistosairaaloista tehtaviin valttamat-
tomiin palveluostoihin, paivystys- ja tydvuorokorvauksiin seka hoito- ja laboratoriotarvikkeiden kustannuksiin.
Jononpurkutoimenpiteet ovat lisdnneet erityisesti erikoissairaanhoidon hoitotarvikemenoja.

Loppuvuoden keskeiset talousriskit liittyvat palvelujen ostojen kustannuskehitykseen, henkildston poissa-
oloista ja saatavuudesta johtuviin sijais- ja vuokratydvoimakuluihin, paivystys- ja tydvuorolisiin seka laakkei-
den, aineiden ja hoitotarvikkeiden kustannuksiin. Riskid pienentavat toimintatuottojen edellisvuotta parempi
kertyma, oman palvelutuotannon vahvistaminen, ostopalvelujen sisallén tarkempi ohjaus, tilojen ja toimintojen
tiivistdminen seka hoitotarvikkeiden luovutusperusteiden ja hankintojen tarkastelu. Talousarviossa pysyminen
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edellyttda loppuvuonna palvelualuekohtaista ennustamista, poikkeamiin reagoimista ja sovittujen séaastétoi-
mien viivytyksetonta toteuttamista palvelujen saatavuus ja potilasturvallisuus turvaten.

Perusterveydenhuolto ja suun terveydenhuolto

Suun terveydenhuollossa tuottokertyma on talousarvion mukaista. Toimintatuotot ovat 48,8 % talousarvioon
syotetyista luvuista ja toimintakulut 47,6 % talousarvioon syo6tetyista luvuista. Hammashoitoloiden laskuttama
asiakasmaksukertyma on lahes neljanneksen korkeampi kuin vastaavana aikana edellisvuonna, erikoissai-
raanhoidossa kasvua 91,3 % edellisvuoteen ndhden. Henkildstokulut ovat pysyneet raamissaan. Palvelujen
ostoihin on mennyt 1-6/2026 koko vuoden maararahoista 57,9 %. Loppuvuonna ostohenkildston hankinta on
kevaaseen verrattuna pientd. Alkuvuonna taloutta rasittivat vakuutusmaksut, jotka ylittivat niille koko vuodelle
varatut maararahat.

Vastaanottojen maksutuottoja on tullut hyvin. Henkildstokuluissa on ylitysta. Vakinaisten palkat ovat talous-
arvion tasolla, mutta maaraaikaisten palkat ovat koholla, vaikka henkildstotilannetta ja sijaisten ottamista on
harkittu tarkkaan. Palvelujen ostoissa vakuutuskuluissa on talousarvioon nahden iso ylitys, johon ei itse voitu
vaikuttaa. Laboratoriopalvelujen kustannukset ovat kasvussa ja siihen haetaan ratkaisuja muun muassa tut-
kimuksien tarveharkinnalla. Aineissa, tarvikkeissa ja tavaroissa tietyt tavarat ja tuotteet on alkuvuodesta pi-
tanyt hankkia, ettd toimintaa voidaan tuottaa. Kunnissa vuokrattuja tiloja on osasta kuntia irtisanottu ja toi-
mintoja tiivistetty yli sektorirajojen, etta tilavuokrista saadaan saastoja.

Perusterveydenhuollon osastohoidon palveluissa on alkuvuoden osalta pysytty budjetissa. Tuottokertyma on
ennakoitua suurempi Puolangan mukaan tulon myéta. Henkildstbmenoissa nousua on maaraaikaisten
palkoissa, koska muun muassa on paljon pitkia poissaoloja eri syiden vuoksi ja liséksi flunssakauden runsaat
akuutit poissaolot. Ulkopuolisia sijaisia kaytetdaan, koska oma henkildstd ei juurikaan enaa vuoroja vaihda
halytysrahojen pienenemisen myoéta. Hankintoja on tehty harkiten, mutta silti aineissa, tavaroissa ja tarvik-
keissa on nousua. Yhteistoimintaneuvotteluissa esitettyjen muutosten paatdsten ja taytantéonpanon viivasty-
misen myota saastovaikutukset ovat jadmassa suunniteltua alhaisemmiksi.

Akuuttihoito

Henkildstokulujen kertyma koko akuuttihoidon osalta on talousarviosta 52,3 %. Nousua selittaa pitkalti paivys-
tyksen |aakareiden paivystyskorvausten puuttuminen talousarviosuunnittelusta, joka nostaa kokonaisuudes-
saan kuluja. Tilannekeskuksessa maaraaikaisten sijaisten kaytté poissaoloihin on nostanut myds henkildsto-
kuluja. Maaraaikaisia on jouduttu kayttdmaan, koska varahenkildstéa ei ole paikkaamaan poissaoloja ja tyd
vaatii erityisosaamista. Tydvuorolisien osalta myos ylitys talousarvioon on merkittava 73,4 %. Toimintatuottoja
on kertynyt suunniteltua enemman 56,3 % kesakuun loppuun mennessa. Aine- ja tarvikekulut ovat ylittyneet
ollen 53,7 %, tata selittda ensihoidon iso ylitys aine- ja tarvikekuluissa 71,8 %. Kun katsotaan kokonaisuutta
akuuttihoidon osalta, toimintakulut ovat kuitenkin 50 % talousarviosta, jolloin oltaisiin talousarviossa.

Kuntoutuspalvelut

Kuntoutuspalvelualueen talousarvio 2026 toteutui toisella neljanneksella suunnitellusti. Toimintatuottojen
kertyma oli 38,9 %. Henkilostokulujen toteuma oli 46,7 %, palvelujen ostojen 45,3 %, aineiden, tarvikkeiden ja
tavaroiden 53,8 % ja muiden toimintakulujen 60,3 %. Toimintakulut yhteensa 48,8 % ja toimintakate oli 49,4
% talousarviosta.

Erityisena riskind tunnistetaan edellisen vuoden talousarvioleikkausten, kasvavan kysynnan ja hintojen
noususta johtuvan kustannusten kasvu hoitotarvikkeiden osalta. Hoitotarvikkeiden kustannusten kasvun
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hillitsemiseksi on tyéohjeita paivitetty luovutusperusteiden osalta, ja henkiléston koulutus on kaynnistynyt silta
osin. Samalla lisdtdan henkildéstdn kustannustietoisuutta hoitotarvikkeista.

Aikuisten somaattinen erikoissairaanhoito

Alkuvuoden talousarvio on ylittynyt, toimintakate 53,2 %. Ylitykset kohdentuvat erityisesti tydvoiman vuokrauk-
seen seka asiakaspalveluiden ostoihin muilta hyvinvointialueilta. Erityisesti osastohoidon asiakaspalveluostot
ylittyivat talousarvioon nahden. Hintoihin tullut myds nousua. Myds aine- ja tavarakulut on ylittyneet, erityisesti
hoitotarvikkeissa, joiden kustannuksia nostaa tehdyt ldahes kolmesataa jononpurkuleikkausta.

Toimintatuotot ovat kertyneet odotetusti. Vuoden alusta nousseilla asiakasmaksuilla on vaikutus tuottokerty-
maan.

Lasten ja perheiden terveyspalvelut

Alkuvuoden talousarvio on ylitetty toimintakatteen ollessa 52,8 %. Riskeina ovat palveluiden ostot, jotka ovat
ylittaneet tahan asti 4,9 % talousarviosta. Alkuvuoteen nahden palveluiden ostot ovat tasoittumaan pain.
Henkildstokuluissa seka aine-, tarvike- ja tavarakuluissa on pysytty 1,7 % alle talousarvion. Toimintatuotot
alittavat talousarvion 9,8 %:lla.

Yliopistosairaaloista joudutaan tekemaan valttamattomia palveluiden ostoja potilaiden vaikeiden sairauksien
vuoksi eika tata voida ennustaa. Tulkkauspalveluiden kustannukset ovat olleet pidempaan noususuuntaiset
tulkkaustarpeiden kasvaessa. Toimintatuottoihin on vaikuttanut vahaisempi synnyttaneiden maara, mika on
ollut alkuvuodesta n. 15 % vahemman viime vuoteen nahden.

Mielenterveyspalvelut ja riippuvuuksien hoito

Palvelualueen talousarvio on toteutunut suunnitelman mukaisesti. Palvelualueen toimintakate on 48,4 % ja
toimintakulut 47,5 %. Henkildstokulut 47,9 %, toimintatuotot 38,2 % ja palveluiden ostot 44,4 %. Palveluiden
ostot ovat vahentyneet verrattuna edelliseen vuoteen. Tama on ollut mahdollista palveluiden ostotoiminnan
sisallon selvittelytydon myoéta. Valtion mielisairaaloista hoidossa olleiden potilaiden hoitojen jatkohoitoa on
siirretty Kainuun keskussairaalaan. Kainuussa heidan jatkokuntoutustansa on lahdetty selvittdmaan tarpeen
mukaisiin asumispalveluyksikdihin. Paihdelaitoskuntoutuksessa on toteutettu paihdehoitoa mm. katkaisuvuo-
deosastohoitoa omana toimintana. Psykoterapiatoiminnoissa on potilaille jarjestetty terapiahoitoa omana
toimintana. Tahdosta riippumattoman hoidon osalta on aloitettu toimintojen jarjestelyt paikallisesti, ja sen
myo6ta Pohteen ostot ovat vahentyneet.

5.3 Tulevan kehityksen arviointi

Toimialueen tulevien vuosien kehitysnakymiin kohdistuu edelleen merkittavia haasteita, erityisesti hyvinvointi-
alueen alijagdmien kattamisvelvoitteesta johtuvien tiukkojen taloudellisten reunaehtojen vuoksi. Samanaikai-
sesti vaeston ikdantyminen, kasvava palvelutarve sekd henkildston saatavuuteen liittyvat haasteet lisdavat
paineita palvelujarjestelman toimivuudelle. Toimialueella on kuitenkin pystytty vahvistamaan oman palvelutuo-
tannon edellytyksia, kehittdmaan palveluketjuja seka parantamaan hoitoon paasya useilla palvelualueilla.

Jatkossa keskeisina kehitystekijoina korostuvat palvelurakenteen ja keskeisten prosessien edelleen kehitta-
minen, digitaalisten seka eta- ja liikkuvien palvelujen hallittu laajentaminen, kotiin vietavien palvelujen vahvis-
taminen seka hoidon jatkuvuutta tukevien toimintamallien vakiinnuttaminen. Toiminnan vaikuttavuuden paran-
taminen ja resurssien kohdentaminen tarkoituksenmukaisesti edellyttavat jatkuvaa priorisointia seka palvelu-
jen tuottamistapojen arviointia.
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Toimintaa kehitetddn osana koko hyvinvointialuetta koskevia muutoksia. Painopiste on palvelujen sujuvuu-
dessa, palveluketjujen toimivuudessa ja kustannusvaikuttavuuden parantamisessa. Erityistd huomiota kiinni-
tetddn perustason palvelujen, erikoissairaanhoidon, kuntoutuksen, mielenterveys- ja riippuvuuspalvelujen
seka kotiin vietévien palvelujen yhteensovittamiseen. Erikoissairaanhoidossa keskeistd on oman palvelutuo-
tannon vahvistaminen ja ostopalvelujen hallittu kayttd, samalla kun Kainuun keskussairaalan asema turvataan
osana pohjoista YTA-kokonaisuutta.

Perusterveydenhuolto ja suun terveydenhuolto

Suun terveydenhuollossa myonteistd on hammasladkareiden erinomainen saatavuus. Hammashoitajien ja
suuhygienistien saatavuus on paikoin haastavaa. Kevaan 2026 ulkoisen jononpurun ammattilaisilta tiedustel-
tiin havaintoja hoitamansa kainuulaisen aikuisvaestdn suun sairastavuudesta ja hoidon tarpeesta verrattuna
muualla Suomessa purkamiinsa jonoihin. Saaduissa arvioissa korostui alueen vaestdon huomattavan suuri
hoidon tarve ja puutteellinen omahoito sekad tiedonpuute sosioekonomisesta taustastakin riippumatta.
Palveluyksikkd hoitaa valtakunnallisesti verrattuna keskimaaraistd monisairaampaa ja idkkddmpaa vaestoda,
ja julkista suun terveydenhuoltoa kaytetdan vakilukuun suhteutettuna enemman kuin missddn muualla
Suomessa. Monin paikoin Kainuuta yksityista palvelutarjontaa ei ole. Kustannusrakenne on siksi asukaskoh-
taisesti mitattuna korkea, mutta kayntikohtaisesti valtakunnan keskitasoa, tdna vuonna mahdollisesti jo sen
alle. Nykyisen toimintavolyymin sailyttdminen on valttdamatonta, silla suun sairaudet vaikuttavat monin tavoin
myos kainuulaisten yleissairauksiin ja niiden hoitotasapainoon seka sosiaaliseen paaomaan.

Vastaanottopalveluissa saadaan toiminnot tuotettua nykyiselldan. Mutta isompiin henkildstovahennyksiin tai
rahan véhentdmiseen ei ole mahdollisuuksia, jos nykyiset toiminnot halutaan pitda ja palvelutaso sailyttaa.
Puolangan vaestd tullaan jakamaan omahoitajille ja -ladkareille aivan kuten muiden kainuulaisten osalta on jo
tehty aikaisemmin Hoidon jatkuvuus -hankkeessa.

Osastohoidossa potilaspaikkojen riittavyyden turvaamiseksi tarkastellaan toimintatapoja. Potilaan hoitoketjun
toimivuutta yli palvelu- ja toimialueiden (perusterveydenhuolto, erikoissairaanhoito, asumispalvelut, kotiin
vietavat palvelut) tulee edelleen kehittda yhdessa, ja varmistaa oikea potilas oikeaan aikaan oikeassa
paikassa. Myos henkildstomitoitusten tasapuolisuutta eri yksikdiden ja palvelualueiden valilla tulee tarkastella
yhdessa ja varmistaa siten henkildston tydhyvinvointi ja riittdvan, osaavan henkiléstdn saaminen.

Akuuttihoito

Edelleenkin kotiin vietdvien palveluiden kehittdminen on osana palveluympariston kehittdmista. Ensihoidon ja
pelastuksen toiminnan synergiaetujen |I6ytdminen ja edelleen kehittdminen tulee olemaan yha enemman suun-
nittelun alla. Akuuttihoidon toiminnan arvioidaan kehittyvan loppuvuoden aikana paaosin vakaasti. Toiminnal-
liset palvelut ovat hyvin vakiintuneet, ensihoidon tehtavamaarat ovat odotetun kaltaiset ja akuutin kotisairaalan
toiminnan laajentaminen tukee palvelujen saatavuutta seka hoidon siirtymista lahemmaksi potilaan arkea.
Paivystyksen laakaritilanne on ollut hyva ja paivystyksen osalta yhteistyd muiden palveluiden kanssa on
vahvistunut. Keskeiset kehittamishaasteet liittyvat asiakaskokemukseen, henkildston tydhyvinvointiin seka
talouden hallintaan.

Kuntoutuspalvelut

Talousarvion suunnittelu vuodelle 2026 oli erityisen haastavaa, koska kuntoutuspalvelualueelle kohdistui
paljon organisaatiomuutoksia. Henkildkuntaa on tiedotettu henkiléstdinfossa talouden sopeuttamista koske-
vista ratkaisuista. Kustannuksia pyritdan hillitsemaan seuraavilla toimenpiteilla: 1) Asiakkaiden palvelutarpeen
mukaisten hoitotarvikkeiden ja apuvalineiden seka niiden kustannustehokkaiden vaihtoehtojen tarkastelu
huomioiden asiakasturvallisuus ja lakisaateisyys. 2) Palvelujen ostoissa yhtenaistetty terapiajaksojen myonta-
misperusteita Pohteen kanssa ja palvelusetelin kayttéonoton valmistelu. 3) Tehostetaan kotiin vietavia
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palveluja, joilla ehkaistdan raskaampien palvelujen tarvetta.4) Aktivoidaan digitaalisten palvelujen kayttéonot-
toa. 5) Huolehditaan kayntien tilastoinneista ja korjataan puutelistalle nousevat tilastoinnit.

Mielenterveyspalvelut ja riippuvuuksien hoito

Kuluvan vuoden aikana palvelualueella jatketaan palvelujen sisalldllista kehittamistyota ja sen myota
pyritdan siitdmaan toimintoja ostopalvelutoiminnasta omaksi toiminnaksi. Tahdosta riippumattoman hoidon
M1-vaiheen hoidon toteutus arkipaivisin siirrettiin omaksi toiminnaksi 4/2026 alkaen, toiminnan sisaltéa edel-
leen kehitetdén kayttdkokemusten myota. Henkildkunnan rekrytoinnissa pyritdan vahvistamaan oman osaa-
van henkilékunnan rekrytointia. Eri ammattiryhmien tehtéviin on saatu hakijoita. Lastenpsykiatrian ylilaakarin
ja apulaisylilaakarin virat on taytetty, viranhaltijat aloittavat tehtavien hoidon heindkuussa. Aikuispsykiatriaan
avohoidon apulaisylilddkarin virassa aloittaa viranhaltija elokuussa. My6s muihin 1&8karitehtaviin on saatu
patevid hakijoita. Palvelualueen kehittamistydssa jatketaan toimintatapojen selvittelyty6tad avo- ja vuodeosas-
totoiminnassa. Tavoitteena on purkaa aikuisten avohoidossa syntynyt jonotilanne. Jatketaan lasten ja nuorten
perustason mielenterveyshoidon jasentamistyota. Kehittamistydn myota taataan kainuulaisille tarpeen mukai-
nen ja sujuva iasta riippumatta tapahtuva mielenterveys- ja paihdehoidon toteutuminen.
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6 Pelastuspalvelut

Pelastustoiminta\ " Riskienhallinta ja A
turvallisuus

A A 4

Kuva 5. Pelastuspalveluiden toimialue

6.1 Olennaiset tapahtumat toiminnassa

Pelastuspalveluiden toimiala vastaa pelastuslain mukaisista tehtavista seka hyvinvointialueen kokonaisturval-
lisuudesta. Pelastuslaitoksen tehtdvana on turvata Kainuun asukkaiden, yhteisdjen ja yritysten turvallisuus
sekda varmistaa hyvinvointialueen sisdinen turvallisuus. Lisaksi pelastuslaitoksella on vaestonsuojeluun ja
poikkeusoloihin liittyvia tehtavia, joihin se ennalta varautuu.

Vuosi 2026 on ollut seka toiminnallisesti etta taloudellisesti haastava, mutta samalla kehityksen vuosi. Toimin-
nassa panostettiin erityisesti valmiuden ja varautumisen suunnitteluun seka niihin liittyviin alueelliseen yhteis-
tyéhon.

Pelastustoimen henkil6stdn saatavuus on parantunut, ja pelastuspalveluita on kyetty tuottamaan aiempaa pa-
remmin etenkin Kainuun suurimmissa kunnissa. Avoimia virkoja on onnistuttu tayttamaan aiempia vuosia
enemman ja erityisesti asiantuntijatehtaviin on ollut runsaasti hakijoita. Operatiivisen henkiloston rekrytointi
on edelleen haasteellista, etenkin Kainuun pienissa kunnissa.

Onnettomuuksien ehkaisytydssa onnistuttiin tavoittamaan aiempaa enemman Kainuun asukkaista. Pelastus-
tehtavien maarassa kuluva vuosi on ollut tavanomainen, eika alueella sattunut merkittavia onnettomuuksia tai
suuria tulipaloja. Alkukesan kuiva jakso aiheutti kymmenia maastopaloja, mutta suurpaloilta onneksi valtyttiin.

Pelastustoimen kaytdssa olevissa tiloissa on tunnistettu terveysturvallisuusriskeja, erityisesti sisailmaongel-
mia, jotka voivat edellyttda vaistotilojen kayttdonottoa. Riskialttiita kiinteistdja on esimerkiksi Kuhmossa ja Pal-
tamossa.

Kainuun hyvinvointialueen pelastustoimen rahoitusosuus valtion yleiskatteellisesta rahoituksesta on pienene-
massa. Laskentaperusteet suosivat tiheasti asuttuja alueita, mika heikentaa harvaan asuttujen alueiden rahoi-
tusasemaa. Tasta syysta pelastustoimen kustannuksia joudutaan jatkossa kattamaan aiempaa enemman hy-
vinvointialueen yleiskatteellisesta rahoituksesta.

Pelastustoiminta

Pelastustoiminnan mittareina kaytetdan Kainuun alueen kiireellisten pelastustehtavien toimintavalmiusaikoja
riskialueittain. Mittaamisella selvitetaan, kyetaankd pelastustoiminta aloittamaan niille asetettujen tavoitteiden
mukaisesti yli 50 prosentissa tehtavissa. Taulukosta on havaittavissa, etta Kainuussa tavoitetaan riskiruudut
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kohtalaisen hyvin ensimmaisella yksikoélla. Haasteita tavoittamisajoissa aiheuttavat pienemmissa kunnissa si-
jaitsevat riskiruudut, joiden paloasemilla ei ole ymparivuorokautista henkildstda. Lisaksi pelastusjoukkueen
toimintavalmius on haasteellinen riskiluokassa lll, pienen henkildresurssin ja pitkien etaisyyksien vuoksi. Vuo-
den 2026 tammi - kesdkuun tehtdvamaara oli 782 kpl. Tehtdvamaarat ovat hieman nousseet edellisen vuoden
vastaavasta ajankohdasta, johtuen aikaisesta ja kuivasta kevaasta, jolloin maastopaloja oli paljon.

Ensimmaisena kohteessa olleen yksikon . . L
. . Pelastusjoukkueen toimintavalmiusaika
toimintavalmiusaika
Riskiruutu Tayttymis-% Ajan - medin., i mis-% Ajan - medi-
aani aani
I 67 5:33 - Ei kiir. tehtavia
Il 87 7:05 100 28:34
I 91 8:57 60 37:10
Y 100 17:10 100 39:20

Taulukko 10. Pelastuslaitoksen kiireellisten tehtdvien toimintavalmiusajat 1.1.-31.6.2026

Riskienhallinta ja turvallisuus

Turvallisuusviestintatilaisuuksia on jarjestetty 116, joissa oli yhteensa 4 385 osallistujaa. Tilaisuuksissa tavoi-
tettiin 6,4 % Kainuun vaestdlukuun verrattuna, tavoite vuodelle 2026 on 15 %. Toiminta toteutui suunnitelman
ja alueellisen kattavuuden mukaisesti.

Raportointijakson aikana hyvinvointialueen organisaatioturvallisuuden kokonaisuuteen liittyen on jarjestetty
yhteensa 33 koulutustilaisuutta ja turvallisuuskayntia. Naihin tilaisuuksiin osallistui yhteensa 521 henkil6a.

Ennalta suunniteltu valvonta Lukumaara [Toteutuminen
Valvonta 360 /499 56 %

Suunnittelematon valvonta
Erityiset ja ylimaaraiset seka jalki ja yleisotilaisuuksien o

palotarkastukset 9 50 %
Asiakirjavalvonta 86 50 %
Lausunnot (rakennuslupa, kaava, YVA ym.) 30 50 %
Kemikaalipdatokset ja tarkastukset 6 50 %
Paloturvallisuuden itsearviointi, palautusprosentti 0 0 %
Itsearvioinnin tarkastukset (tv) 0 0%
Paloriski-ilmoitukset, kasitelty 12 25 %

Taulukko 11. Pelastuslaitoksen onnettomuuksien ehkdisyn suoritteet 1.1.-30.6.2026

Palvelutasopaatdksen mukaiset onnettomuuksien ehkaisyyn liittyvat tavoitteet on saavutettu Q1-Q2 aikana.
Paloturvallisuuden itsearviointi ei ole toteutunut suunnitellusti, koska palveluntuottaja ei ole lahettanyt kyselyja
sopimuksen mukaisesti.

Turvallisuuden ja valmiuden toimintayksikkd on toteuttanut hyvinvointialueen organisaatioturvallisuuden koko-
naisuuteen liittyen koulutustapahtumia, turvallisuuskaynteja, turvallisuuspoikkeamiin reagointia ja analyysiin
perustuvaa kehitystyota.

Kansainvaélinen ja kansallinen turvallisuustilanne on muuttunut toistaiseksi, jonka seurauksena valmiuden ja
varautumisen kokonaisuuden kehittaminen on yksi painopiste pelastustoimenkin osalta.
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6.2 Talousarvion toteutuminen ja riskit

Pelastustoiminta

Henkildstokulut ovat nousseet alkuvuonna merkittavasti edelliseen vuoden vastaavaan verrattuna. Paatoimi-
sen henkildstdon kuukausipalkat seka tydvuorolisat ovat kasvaneet virkojen tayton myota. Erityisesti halytysra-
hat ja ylity6t ovat kohonneet ja ne liittyvat pelastustoimen halytystehtaviin. Naihin kustannuksiin on pyritty vai-
kuttamaan alkukesasta tehdyilld merkittavilld muutoksilla vasteisiin. Kuivan alkukesdn maastopalot ovat vai-
kuttaneet hieman ylityd ja halytysrahakustannuksiin. Kainuun VPK on aloittanut toimintansa alkukesasta ja
toiminnasta on saatu hyvia kokemuksia. ICT- ja vuokrakuluissa seka vakuutuksissa on myds nahtavissa kus-
tannusten nousua. Kaluston korjauskustannuksia on muodostunut alkuvuodelle viime vuotta enemman, joh-
tuen kaluston rikkoontumisista ja raskaan kaluston renkaiden uusimisista. Kaluston huolto- ja vakuutuskustan-
nuksia saadaan pienemmaksi parhaillaan olevan selvityksen vaikutuksesta, jonka avulla huolto- ja vakuutus-
kaytantdja muutetaan.

Riskienhallinta ja turvallisuus

Henkildstokustannukset toteutuneet seurantajaksolla alle budjetoidun, koska yksi paallystovirka on ollut tayt-
tamatta 1.1.-30.4.2026. Talousarvioon peilaten talous on toteutunut suunnitellusti, iiman mainittavia muutok-
sia.

TA Muu-
I Tot. 1-6.2026/ Muutos

T"';ngtos tOSktggr{a" 1_6T 2825 1-6.2025, 1_6T 2826 TA2026 | 1-6.kul.vuosi
2026 ’ /TP 2025 ’ muut jalk. | /1-6.ed.vuosi

*1000 EUR | *1000EUR | *1000 EUR % *1 000 EUR % %
MYYNTITUOTOT 69 75 63 92,0 4 5.1 -93.9
MAKSUTUOTOT 124 130 67 54,5 70 54,2 4,6
MUUT TOIMINTATUOTOT 56 3 6,1 61 0,0 1674,5
TOIMINTATUOTOT 248 205 134 53,9 135 65,9 0,9
HENKILOSTOKULUT 7385 7812 -3 521 47,7 -3 845 49,2 11,6
PALVELUJEN OSTOT -1 061 -830 -468 44 1 -483 58,2 10,2
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT -414 -370 -246 59,4 -222 60,0 9,6
AVUSTUKSET -148 -188 -50 34,0 -70 37,3 39,1
MUUT TOIMINTAKULUT -83 -67 -30 35,8 -73 108,4 148,0
TOIMINTAKULUT -9 092 -9 266 -4 316 47,5 -4 692 50,6 11,5
TOIMINTAKATE -8 844 -9 061 -4 182 47,3 -4 557 50,3 11,8
VUOSIKATE -8 844 -9 061 4182 47,3 -4 557 50,3 11,8
POISTOT JA ARVONALENTUMISET -518 -511 -255 49,2 -237 46,4 -7,0
TILIKAUDENTULOS -9 362 -9 572 -4 436 47,4 -4 794 50,1 10,7

Taulukko 12. Pelastuspalveluiden kéyttétalouden toteutuma 1.1.-30.6.2026

6.3 Tulevan kehityksen arviointi

Pelastuslaitoksen valtakunnalliseen riskitason maaritykseen tehddan muutoksia, jonka seurauksena Kai-
nuussa rahoituksen perusteena olevat riskiruudut vahentyvat. Talldin lainsdadanndn mukaistenpalveluiden
yllapitamiseksi joudutaan hyvinvointialueen muusta rahoituksesta kattamaan pelastustoimen taloutta.
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Pelastustoiminta

Kainuun ikdantyva vaest6 aiheuttaa kasvua palveluiden kysyntdan, joka yhdessa henkiléstdn saatavuuson-
gelmien kanssa vaikuttaa kykyyn vastata onnettomuuksiin maaritellyssa ajassa. Samanaikaisesti kiristy-
neet pelastustoimen henkiléston kelpoisuusehdot vahentavat sopimuspalokuntalaisten maaraa. Tama vai-
keuttaa kokonaisuuden hallintaa. Palvelutasopaatdoksessa paatetyt operatiivisen henkildston vahvuudet tulisi
saada taytettya paatdksen mukaisesti, mutta rahoitus ei talla hetkelld mahdollista tata.

Kainuun pelastustoimen resurssit ovat pienet, joka lisda riskiad alueiden yhdistdmiseen tai rinnakkaisen toi-
mialan siirtdmiseen valtiolle. Lupa- ja valvontaviraston mahdolliset pakkokeinot, henkildéston saatavuus, kiin-
teistdjen vuokrakulut, rahoitusosuuden lasku seka hyvinvointialueilta vaadittavat saastot uhkaavat kykya tuot-
taa palveluja.

Sopimuspalokuntatoiminnan elvyttdmisella pyritddn parantamaan tyévoiman saatavuutta tulevaisuudessa
seka parantamaan resursseja, etenkin suurissa ja pitkakestoisissa tehtavissa. Poikkeusoloissa pelastustoi-
men resursseja kaytetdan esimerkiksi raivaus- ja vaestdnsuojelutehtaviin, jonka vuoksi myds sopimuspalo-
kuntatoimintaan tulee panostaa varautumisen nakdkulmasta tulevaisuudessakin.

Merkittavina riskeind tydvoiman saatavuuteen, rahoitusvajeen liséksi, tulevaisuudessa ovat tdman hetken
geopoliittiset jannitteet, seka niistd muodostuviin uhkiin varautuminen. Suomalaisen yhteiskunnassa voimis-
tuva segregaatio kehitys tulee lisdamaan pelastustoimen palvelujen kysyntaa. limastonmuutos lisdéd myos
riskeja suurille maasto- ja metsapaloille, joihin tulee palveluissa kyeta vastaamaan. Akkuteknologian lisdan-
tyva kayttd aurinkopuistoissa, liikkenteessa ja kotitalouksissa muodostaa myos uuden riskin voimakkaille ak-
kupaloille.

Kansainvalisen turvallisuustilanteen heikentyminen velvoittaa pelastustoimen vastaamaan suunnitelmillaan
kattamaan arjen hairitilanteet seka pitkakestoiset, laajasti vaikuttavat vaativammat hairiét. Pelastustoimi on
lisdnnyt valmiutta vastata hairidihin paivittdmallad valmiussuunnitelmansa ja tarkentanut turvallisuusohjeis-
tusta vastaamaan muuttunutta turvallisuustilannetta. Yhteistyd kuntien kanssa on ollut rakentavaa ja suunni-
telmakokonaisuuden yhteensovittaminen on edennyt suunnitellusti. Pelastustoimi osallistuu aktiivisesti kan-
salliseen valmiusharjoitteluun ja varautumisen suunnitteluun.
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Kuva 6. Sosiaali- ja perhepalveluiden toimialue

7.1 Olennaiset tapahtumat toiminnassa

Sosiaali- ja perhepalveluissa alkuvuotta 2026 leimasivat merkittavat rakenteelliset, toiminnalliset ja lainsaa-
dannolliset muutokset. Toimialueella toteutettiin organisaatiomuutoksia, valmisteltiin uudistuvan sosiaalihuol-
tolainsaadanndn toimeenpanoa seka jatkettiin palvelurakenteen kehittamista tavoitteena vahvistaa varhaista
tukea, sosiaalitydn vaikuttavuutta ja palveluiden yhdenvertaista saatavuutta koko Kainuussa.

Keskeinen muutos oli uuden Saga-asiakastietojarjestelman kayttdédénotto helmikuussa 2026. Kayttéonotto
vaati merkittdvaa henkildston koulutusta ja toimintatapojen uudistamista seka aiheutti valiaikaisia haasteita
raportointiin ja palveluprosessien sujuvuuteen. Samalla jarjestelma luo perustan sosiaalihuollon tiedolla joh-
tamisen kehittdmiselle tulevina vuosina.

Palveluissa jatkettiin painopisteen siirtdmista kohti varhaista tukea, sosiaalihuoltolain mukaisia ensisijaisia
palveluja sekad monialaista yhteistyota. Lastensuojelussa avohuollon palveluja vahvistettiin ja kodin ulkopuo-
listen sijoitusten maara pysyi edellisvuotta matalampana. Perhepalveluissa, opiskeluhuollossa ja kotona asu-
mista tukevissa palveluissa kehitettiin ennaltaehkaisevia toimintamalleja ja vahvistettiin yhteistyéta eri toimi-
joiden kanssa.

Vammaispalveluissa toimeenpantiin uuden vammaispalvelulain muutoksia seka valmisteltiin asiakkaiden pal-
velutarpeen arviointien, asiakassuunnitelmien ja paatésten paivittamistd uuden lainsdadanndn mukaisiksi.
Asumisen ja sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa jatkettiin oman palvelutuotannon vahvistamista, uuden
lastensuojelulaitoksen kayttdonoton valmistelua seka asumispalvelujen toiminnan kehittamista.
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Valvontatehtavien laajentuminen seké sosiaali- ja terveyspalvelujen toimintaymparistdn muutokset lisasivat
toimialueen asiantuntijatyon tarvetta. Henkiloston saatavuus sailyi paaosin hyvana, mika mahdollisti lakisaa-
teisten palvelujen toteuttamisen suunnitellusti koko alueella. Toiminnan kehittdmisessa korostuivat palvelujen
vaikuttavuus, asiakasturvallisuus, kustannustehokkuus seka valmistautuminen tuleviin valtakunnallisiin uu-
distuksiin.

Sosiaalityo ja sosiaaliohjaus

Palvelualue vastaa aikuisten, lapsiperheiden ja vammaisten sosiaalitydn viranomaistehtavista. Asiakaspro-
sessien sujuvoittamiseksi ja sosiaalihuoltolain mukaisten palvelujen ensisijaisuuden vahvistamiseksi palve-
lurakennetta uudistettiin siten, etta 1.1.2026 alkaen palvelualueella toimii kaksi palveluyksikkda: aikuisten
sosiaalityd seka lapsiperheiden ja vammaisten sosiaalityo.

Toiminnan painopisteena on sosiaalihuoltolain mukaisten ensisijaisten palvelujen vahvistaminen, palvelutar-
peen arvioinnin yhdenmukaistaminen seka monialaisen yhteistyon kehittdminen. Yhtenaista palvelutarpeen
arviointimallia valmistellaan yhteistydssa eri toimijoiden kanssa. Lapsiperheiden sosiaalitydssa on vahvistettu
perhesosiaalityota, ja tavoitteena on erottaa sosiaalihuoltolain mukainen tydskentely lastensuojelusta alueel-
lisiksi tiimeiksi vuoden 2026 loppuun mennessa.

Saga-asiakastietojarjestelma otettiin kayttdédén 2.2.2026. Kayttdonotto tydllisti henkildstda ja aiheutti alkuvai-
heessa haasteita tyon sujuvuuteen, mutta jarjestelman on todettu olevan aiempaa toimivampi ja selkedmpi.
Tietojen siirtymiseen liittyvien virheiden vuoksi kaikkia asiakasmaaria ei viela saada raportoitua luotettavasti.

Lapsiperheiden sosiaalitydssa jatkettiin Matkalla riittdvaan vanhemmuuteen -hanketta, jonka tavoitteena on
vahentaa kodin ulkopuolisia sijoituksia ja tukea perheiden jalleenyhdistamista. FIT-mittarin kayttdkokeilu kayn-
nistyi lapsiperheiden sosiaalitydssa, perhetydssa ja kotipalvelussa. Vanhemmuuden tuen kehittdmista jatket-
tiin yhteistydssa mielenterveys- ja paihdepalveluiden sekd muiden yhteisty6tahojen kanssa. Lisédksi valmistel-
tiin kokemusasiantuntijoiden hyddyntamista lapsiperheiden sosiaalitydssa.

Lastensuojelun avohuollon asiakasmaéara oli 31.1.2026 yhteensa 339 ja 30.6.2026 yhteensa 346 (2025: 358),
ja kodin ulkopuolelle sijoitettuja lapsia oli 31.1.2026 125 ja 30.6.2026 122 (2025: 130), mika osoittaa lievaa
laskua edellisvuoteen verrattuna. Alkuvuonna on tehty huostaanotosta seitseman hakemusta hallinto-oikeu-
teen, kaksi huostaanottopaatdsta on tehty johtavan viranhaltijan paatdksena, yksi huostaanotto on purettu ja
valiaikaisia sijoituksia kotiin on tehty kaksi.

THL seuraa lastensuojelun lakisdateisid kasittelyaikoja kahdesti vuodessa. Lastensuojeluilmoitukset, ajalla
1.4.2025-30.9.2025 98,6 % kasitelty maaraajassa (ajallaan kasitelty 208, ylityksid 3), ajalla 1.10.2025—
31.3.2026 99,2 % kasitelty maaraajassa (ajallaan kasitelty 246 kpl, ylityksia 2). Palvelutarpeenarvioinnit, ajalla
1.4.2025-30.9.2025 97,8 % kasitelty maaraajassa (ajallaan 226, ylityksia 5) ja ajalla 1.10.2025-
31.3.2026 95,9 % kasitelty maaraajassa (ajallaan 257, ylityksia 11).

Taydentavan ja ehkaisevan toimeentulotuen hakemusten kasittelyyn on alkuvuonna vaikuttanut merkittavasti
uuteen Saga-asiakastietojarjestelmaan siirtyminen. ProConsonasta on saatu tammikuun 2026 luvut. Hake-
muksia saapui tammikuussa 175 kpl. Kasittelyajan ylityksia tapahtui 3 Kajaanissa. Kasittelyajoissa pysyttiin
99,3 %:sti. THL:n valtakunnallisessa kasittelyaikojen seurannassa huhtikuussa 2026 saapui 213 (v. 2025 172)
toimeentulotukihakemusta. Lakisdateisessd maaraajassa kasiteltiin 97,2 % hakemuksista ja 6 kasittely ylitti
lakisdateisen maaraajan. Toimeentulotuen maaraaikojen kasittelyaikojen raportoinnissa on edelleen haasteita
uudessa asiakastietojarjestelmassa, joista on Mediconsultia pyydetty tekemaan korjauksia jarjestelmaan. Nain
ollen raportointia ei ole viela voitu tehda tammi-kesakuulta 2026.

Vammaispalvelulain uudistus tuli voimaan 1.1.2026. Palvelujen myodntamisperusteet paivitettiin uuden lainsaa-
danndn mukaisiksi, ja asiakkaiden palvelutarpeen arvioinnit, asiakassuunnitelmat seka paatokset saatetaan
lain mukaisiksi vuoden 2027 loppuun mennessa. Omaishoidon tuen myontamisperusteita tarkennettiin ilman
muutoksia tuen keskeisiin myontamisehtoihin.
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Paihdeasiakkaiden asumispalveluiden kehittdmista valmistellut monialainen tydryhma laati esityksen palvelui-
den saattamiseksi lainsdadannon vaatimusten mukaisiksi. Valmistelussa huomioitin myds Eduskunnan oi-
keusasiamiehen joulukuussa 2025 antama ratkaisu.

Aikuisten sosiaalitydssa paattyi Valittava voima -ruokaa ja tukea arkeen -hanke, jossa jaettiin 40 euron aineel-
lisen avun maksukortteja vahavaraisille ja pienituloisille. Paakohderyhmana olivat tyottémat tydnhakijat. To-
dettu hankkeen aikana, ettd tallaista tukea tarvitaan jatkossakin.

Sosiaalinen raportti 2022—-2024 on hyvaksytty ja jaettu Kainuun rakenteellisen sosiaalitydn toteutussuunnitel-
man mukaisesti. On osallistuttu valtakunnallisiin rakenteellisen sosiaalitydon verkoston kokouksiin. Kainuussa
tehtiin tammi-kesakuussa 2026 yhteensa 7 sosiaalisen raportoinnin ilmoitusta. Lisaksi on edistetty Suomen
romanipoliittisen ohjelman 2023-2030 (ROMPQ3) tietoisuutta hyvinvointialueella.

Palvelualueelta asumisenohjauksen henkilostéresurssi 1 HTV siirtyi 1.1.2026 alkaen asumisen ja sosiaalisen
kuntoutuksen palvelualueelle. Toistaiseksi palvelua on tarjolla ainoastaan Kajaanissa. Tarvetta on kaikissa
Kainuun kunnissa.

Kelaan liittyvien kevaan 2026 lakimuutosten my6ta on ollut havaittavissa, ettd aikuisten sosiaalitydn asiakkaat,
jotka ovat saaneet pitkakestoisesti perustoimeentulotukea, on kirjautunut tyéttdmaksi tydnhakijaksi eli aktivoi-
tuneet muutosten velvoitteiden tiukentuessa ja tama on hyva asia. Joidenkin asiakkaiden kuntoutuminen on
kaynnistynyt sosiaalisen kuntoutuksen ja kuntouttavan tydtoiminnan palvelujen avulla. Osalla asiakkaista toi-
mintakyky on niin heikko, ettd Kelan perustoimeentulotuen 50 % leikkaukset ovat vaikeuttaneet entisestaan
heidan tilannettaan. On vaarana, etta useat syrjaytyvat ja joutuvat asunnottomiksi, joten tahan tulee sosiaali-
tydssa Kiinnittaa erityistd huomioita.

EU:n uutta muuttoliike- ja turvapaikkasopimusta (pakti) alettiin soveltaa 12. kesakuuta 2026. Uudistus muuttaa
merkittavasti Euroopan ja Suomen turvapaikkajarjestelmaa, ulkorajojen valvontaa, hakemusten kasittelyvai-
heita seka vastaanottopalveluita. Vaikutukset Kainuussa oleskeleviin asiakkaisiin ovat toistaiseksi olleet pie-
net. Ukrainan kansalaisia, jotka ovat olleet tilapaisen suojelun statuksella, on siirtynyt kuntapaikoille. Uusia
turvapaikanhakijoita on tullut maltillisesti. On ennakoitavissa, etta suuria yllatyksia ei ole tulossa aikuisten so-
siaalitydn asiakkuuteen.

Henkildston saatavuus on ollut hyva kaikkiin palvelualueen virkatehtaviin. Sosiaalityontekijoiden virkoja on
saatu taytettya kelpoisilla- ja tilapaisen kelpoisuuden omaavilla tyontekij6illd. Tama on merkittavasti helpotta-
nut palvelualueen sosiaalityon toteuttamista.

Asumisen ja sosiaalisen kuntoutuksen palvelut

Palvelualue tuottaa vammaisten henkildiden asumispalveluja, paiva- ja tydtoimintaa, kuntouttavaa tydtoimin-
taa aikuisille, lastenkoti- ja turvakotipalveluja. Sosiaalipdivystys siirtyi 1.1.2026 Tesan toimialueelle akuuttipal-
veluiden yhteyteen. Palvelualueelta on tuotettu siirtymavaiheen tuki ja ammatillisen sosiaalitydn ohjaus tois-
taiseksi. Puolangan vammaispalveluiden toimintayksikét siirtyivat osaksi palvelualueen toimintaa 1.1.2026 al-
kaen. Palvelualueen esihenkil6tydn rakenneuudistus toteutettiin 1.1.2026 alkaen osana organisaatiomuutosta.
Uusi toimintamalli otettiin kayttdon ilman liséresurssointia.

Vammaisten asumispalveluissa palvelun tuottamisen painopiste on maarallisesti ymparivuorokautisessa pal-
veluasumisessa, jonka kayttdaste on lahes sata. Hetkellisesti yksittaisia paikkoja saattaa olla vapaana. Tuetun
asumista toteutetaan ryhmamuotoisesti seka asiakkaiden omiin asuntoihin ympari Kainuuta tarpeen mukaan.
Palveluiden kayttdaste on pysynyt tavoitteiden mukaisena ja palveluiden kysyntaan on pystytty vastaamaan.
Ymparivuorokautista palvelua tuotetaan 104 asiakaspaikan verran, vahvemmin tuettua asumispalvelua 64
asiakaspaikkaa ja tuettua asumista 104 henkilélle ympari Kainuuta.

Rajamiehentien yksikdssa on toukokuussa 2026 selvitelty epailtya asiakkaiden epaasiallista kohtelua. Asiaa
on kasitelty hyvinvointialueella henkiléstéhallinnollisena asiana seka asiasta on tehty tutkintapyynté poliisille.
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Asian kasittely rikosasiana on kesken. Henkildstdhallinnolliset toimet ovat valmistuneet. Asiasta on annettu
selvitys Lupa- ja valvontavirastolle.

Kuvapuhelinpalvelu on jossain maarin vakiintunut kotona asumisen tukimuodoksi. Palvelua kaytti tarkastelu-
jaksolla 27 asiakasta ja palvelussa voidaan todeta olevan vield hyddyntdmatdnta kapasiteettia. Paivatoimin-
noissa kaynnistettiin pienimuotoisia kokeiluja ja yksilétason ratkaisuja paivatoiminnan tuottamiseksi kuvapu-
helinpalvelun avulla. Vammaisten paivatoiminnassa Kuhmon tilaratkaisu on edelleen puhuttanut mutta toi-
minta vakiintunut uuteen tilaan. LVV on todennut hyvinvointialueen toimineen toimintavaltansa puitteissa. Pai-
vatoiminnan piirissa yli 14 % asiakkaista oli yli 65-vuotiaita.

Kuntouttavan tyétoiminnan paikkojen vaheneminen lisda syrjaytymisriskia ja kasvattaa tarvetta vaihtoehtoisille
palveluille. Tarkastelujaksolta ei ole saatu laskettua toteutuneita toimintapaivia sosiaalihuollon asiakastietojar-
jestelman vaihtumisen vuoksi. Laskentatapaa selvitetdan. Kuntouttavan tyétoiminnan ohjaaminen koko Kai-
nuun alueella tuotetaan palvelualueelta. Tulevaan lakimuutokseen valmistaudutaan. Toimintaa on kehitetty
yhteisty6ssa KAMK:n Plate-hankkeen kanssa.

Tarkastelujaksolla lastensuojelulaitoksessa toteutui 2 037 asumispaivaa (kayttéaste 80,5 %). Uuden lasten-
suojelulaitoksen rakentaminen on edennyt suunnitelmien mukaan. Uusi lastensuojelulaitos valmistuu loppu-
vuonna 2026 ja lisda omaa palvelutuotantoa viiden paikan verran. Uutta toimintamallia valmisteltu lastensuo-
jelun sosiaalitydn kanssa seka valmisteltu uudisrakennuksen kayttdonottoa hankintavalmisteluilla.

Turvakotipalvelussa toteutui tarkastelujaksolla 245 asumisvuorokautta (kayttdaste 68 %). 1.1.2026 alkaen tur-
vakotipalvelu on toteutunut THL:n kanssa sovitulla tavalla lasten kriisipaikkojen yhteydessa omassa entisessa
tilassaan. Turvakotitoiminnan jarjestamismallia on arvioitu vuodelle 2027 ja yhteistydssa THL:n kanssa val-
misteltu itsendisen turvakodin perustamista. Asia on valmisteltu aluehallitukselle kasittelyyn.

Henkildstotilanne on ollut paaosin kohtuullinen, sijaisten saanti on pienemmissa kunnissa vaihdellut. Esihen-
kilotyota on tuettu etatydmahdollisuuden avulla. Tarkastelujaksolla kaynnistettiin uusi I&hijohtamisen malli ja
sen edelleen kehittdminen jatkui tiiviind. Omavalvonta on toteutunut suunnitelmallisesti. Palvelualueen koordi-
noivan sairaanhoitajan panoksella on yhtenaistetty toimintamalleja monialaisesti. Sotender-keikkatydsovellus
on kaytossa tydvoiman saatavuuden turvaamiseksi. Palvelualue tydllistaa kansainvalisesti rekrytoituja tyonte-
kijoita suunnitelmallisesti.

Perheiden tuki, valvonta ja ostopalvelut

Perheneuvola ja perheoikeudelliset palvelut -palveluyksikdssa perheneuvolapalveluja tarjottiin kaikkiin Kai-
nuun kuntiin 1ahi- ja etdpalveluna. Henkildstoresurssi on riittava, yliresurssointia ei ole, jonotilannetta on. Psy-
kologipalvelun osalta ainoastaan Sotkamossa kaytettiin osittain ostopalvelua, muutoin psykologity6 toteutet-
tiin omana tuotantona.

Perheoikeudellisissa palveluissa resurssi on ennallaan, ja palveluita jarjestettiin koko Kainuuseen myods eta-
palveluina. Perheoikeudellisiin palveluihin on jatkuva jonotilanne. Perheoikeudellisten palveluiden ja perhe-
neuvolan yhteistydn kehittdmista jatkettiin tavoitteena raskaampien palvelujen ennaltaehkaisy.

Opiskeluhuollon kuraattoripalvelut jarjestettiin lain edellyttdmalla tavalla kaikkiin esikouluihin, kouluihin ja toi-
sen asteen oppilaitoksiin. Kuraattoripalveluista tehtiin henkilostovahennys (1,2 htv) oppilas- ja opiskelijamaa-
ran vahenemisen vuoksi Oppilas- ja opiskelijahuoltolain edellyttaman lakisaateisen mitoituksen mukaisesti.
Kuraattoripalveluissa tarjottiin Lasten ja nuorten terapiatakuun alaisuuteen kuuluvia psykososiaalisia mene-
telmia esikouluikaisesta 23-vuotiaaseen, mikali taysi-ikdinen asiakas on opiskeluhuollon piirissa.

Kotona asumista tukevissa palveluissa (perhetyd, lapsiperheiden kotipalvelu, henkilékohtainen apu, valvotut
ja tuetut tapaamiset, tehostettu perhety®) painotettiin varhaisen tuen ja ennaltaehkaisevien palvelujen vah-
vistamista raskaampien palvelujen valttamiseksi. Yhteisty6ta tehtiin aktiivisesti MLL:n ja seurakuntien kanssa
Perheiden Peséakolo -toiminnassa.
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Lapsiperheiden kotipalvelun ja perhetydn kysyntéa on viime vuosina kasvanut ja pysynyt korkealla koko Kai-
nuun alueella. Tydntekijat ovat sijaistaneet toisiaan joustavasti kuntien valilla.

Perhetyon mielenterveysohjaajan kanssa toteutettu moniammatillinen tydparimalli vahvistaa tukea perheissa,
joissa on mielenterveyden haasteita. Yhteistyd mielenterveyspalvelujen kanssa on tiivistynyt. Yksikdssa val-
mistauduttiin toteuttamaan Lasten ja nuorten terapiatakuun mukaisia psykososiaalisia menetelmia alle kou-
luikaisille lapsille.

Valvonta ja ostot -yksikk66n 1.1.2026 alkaen siirtyneiden ikaihmisten ja mielenterveyskuntoutujien asumis-
palvelujen seka kotihoidon ohjaus ja valvontatehtavat ovat tydllistaneet valvonta-asiantuntijoita tavanomaista
enemman. Em. palveluissa omaa toimintaa ei ole aikaisemmin valvottu, joten valvonnassa on tullut esille
paljon poikkeamia.

Laatuportin valvontalomakkeisto paivitettiin lastensuojelun, ipa/mt-palveluiden ja vammaispalveluiden osalta
ja luotiin lomakkeisto kotihoidon, henkildkohtaisen avun ja omaishoidon tuen vapaan palveluiden valvontaan.
Uusien palvelujen osalta uusia tydntekijoitd on perehdytetty ja valvontaa on pystytty toteuttamaan kaikkiin
palveluihin tehokkaasti vuosikellon mukaisesti.

Yhteisty6ta on kehitetty ja tiivistetty ympari Suomen hyvinvointialueiden kanssa valvontaan liittyen. Aina py-
ritddn tekemaan yhteisvalvonta toisella hyvinvointialueella sijaitsevaan yksikkd6n. Pyyntd tulee usein Kai-
nuusta ja joidenkin hyvinvointialueiden valvontavelka nayttaytyy etenkin lastensuojeluyksikdissa, jotka sijait-
sevat muilla hyvinvointialueilla. Erittain tarkeda on valvonnan riittava resurssointi lakisaateisen valvontateh-
tavan toteuttamiseksi.

Lastensuojelulain ja sosiaalihuoltolain mukaisten avohuollon palveluiden kilpailutus kdynnistettiin. Sosiaali-
huoltolakiin kaavailtujen muutosten vuoksi perhetyod ja tehostettu perhetyd jatettiin tarjouspyynndsta pois ja
kilpailutetaan ammatillinen tukihenkilétoiminta ja lapsiperheiden kotipalvelu.

Toimintaluvut

e 1.1.-30.6.2026 Kotona asumista tukevat palvelut: ShL 18a § kotipalvelussa 94 perhetta, perhe-
tydssa ollut 144 perhetta (sisaltdd SHL 18§, LSL 36§ seka valvotut seka tuetut tapaamiset).

e 1.1.-30.6.2026 Valvonta: 17 kdyntid vammaispalvelujen yksikoissa, 13 kayntia lastensuojelulaitok-
sissa, 16 kayntia ikaihmisten asumispalveluissa, mielenterveyskuntoutujien asumisyksikdissa 3
kayntia, kotihoitoon 3 kayntia. Asiakirjavalvonta henkildkohtaisen avun ja omaishoidon tuen vapaan
palveluntuottajille 26 palveluntuottajaa. Lastensuojelun laitoshoidon koordinointia tehtiin 50 kpl ja
vammaispalvelulain asumisen koordinointia 17 kpl.

e Oppilas- ja opiskeluhuollon asiakasmitoitus toteutui koko hyvinvointialueella.

7.2 Talousarvion toteutuminen ja riskit

Sosiaali- ja perhepalvelujen talous on toteutunut tammi-kesakuussa 2026 paaosin suunnitellusti. Toiminta-
tuottojen toteuma oli 2,8 milj. euroa (53,9 %), toimintakulujen 30,2 milj. euroa (47,4 %) ja toimintakatteen 27,4
milj. euroa (46,8 %). Kokonaisuutena kayttdtalouden toteuma on hieman alle tasaisen kertyman ja antaa
hyvat edellytykset pysya vuoden talousarviossa.

Henkiléstokulujen toteuma oli 47,2 % ja palvelujen ostojen 47,8 %, mika osoittaa kustannuskehityksen pysy-
neen hallittuna. Toimintatuottojen toteumaa ovat vahvistaneet erityisesti valtion korvaukset ja avustukset.
Talouden toteumaa tukee palvelujen jarjestdminen ensisijaisesti omana toimintana seka palvelujen jatkuva
arviointi ja kohdentaminen.

Loppuvuoden merkittdvimmat taloudelliset riskit liittyvat palvelutarpeen kasvuun erityisesti vammaispalve-
luissa, lastensuojelussa ja toimeentuloa tukevissa palveluissa. Myds lainsaadantduudistusten toimeenpano,
henkildstdon saatavuus seka ostopalvelujen kustannuskehitys voivat lisata menopaineita. Taloudellisia riskeja
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hallitaan tiiviilld talouden seurannalla, palvelurakenteen kehittdmisella, palvelutarpeen oikea-aikaisella arvi-
oinnilla seka vahvistamalla varhaisen tuen ja ennaltaehkaisevien palvelujen vaikuttavuutta.

Sosiaalityo ja sosiaaliohjaus

Sosiaalitydn ja sosiaaliohjauksen talous on toteutunut paaosin suunnitellusti, ja palvelualueen ennustetaan
pysyvan talousarviossa. Alle 65-vuotiaiden omaishoidon tuen maararahoissa on ylityspainetta, mutta se voi-
daan kattaa palvelualueen siséisin jarjestelyin.

Valtion kotoutumiskorvaukset kohdentuvat kirjanpidollisesti aikuissosiaalitydhén, mika vaikuttaa palvelualueen
tuottorakenteeseen. Vammaisten perhehoidon menojen kasvu on ollut tavoitteiden mukaista, koska perhehoito
tarjoaa kustannustehokkaan vaihtoehdon ymparivuorokautisille palveluille.

Ehkaisevan toimeentulotuen menot ovat kasvaneet asiakkaiden heikentyneen taloudellisen tilanteen vuoksi.
Tuen avulla on voitu ehkaistd raskaampien palvelujen tarvetta ja turvata asiakkaiden arjen valttdmattomia
edellytyksia. Lapsiperheiden sosiaalitydssa havaittu asiakastietojarjestelmasta aiheutunut kirjausvirhe korja-
taan, minka jalkeen palvelualueen toteuma tarkentuu.

Asumisen ja sosiaalisen kuntoutuksen palvelut

Palvelualueen talous on toteutunut kokonaisuutena hyvin. Henkildstokulut ovat jdaneet hieman alle arvioidun
tason, palvelujen ostot ovat toteutuneet talousarvion mukaisesti ja toimintatuotot ovat ylittdneet jaksotetun
tavoitteen. Toimintakatteen toteuma on tarkastelujaksolla suunniteltua parempi.

Keskeiset riskit liittyvat palvelutarpeen muutoksiin erityisesti vammaispalveluissa seka lainsdadantéuudistus-
ten vaikutuksiin palveluiden jarjestdmisessa. Talouden ndkyma loppuvuodelle on kuitenkin vakaa.

Perheiden tuki, valvonta ja ostopalvelut

Palvelualueen talouden toteuma on ollut kokonaisuutena talousarvion mukainen. Toimintakulujen kayttdaste
on hieman alle tasaisen kertyman, vaikka yksittaisissa kululajeissa on havaittavissa kustannuspaineita muun
muassa Yllapito-, leasing- ja palvelukustannuksissa.

Toimintatuottojen toteuma jaa tarkastelujaksolla alle tasaisen kertyman, mika johtuu osin tuottojen ajoittumi-
sesta seka aiempia vuosia pienemmasta tuottotasosta. Talouden arvioidaan kuitenkin pysyvan hallinnassa
loppuvuoden aikana. Palvelualueen keskeisia riskeja ovat ostopalvelujen kustannuskehitys, lastensuojelun
palvelutarpeen vaihtelu sekd mahdolliset muutokset palvelujen kysynnassa.
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Tt tg%ggl:{:' o s 1-6T§(t)25, o e 1%?&58;2/ 1-6’\./IkuuL:.t\(/)josi
2026 /TP 2025 muut jalk. /1-6.ed.vuosi

*1 000 EUR | *1000EUR | *1000 EUR % *1 000 EUR % %
MYYNTITUOTOT 101 20 14 13,9 8 40,7 -6,4
MAKSUTUOTOT 3350 3424 1672 49,9 1545 45,1 9.4
TUET JA AVUSTUKSET 1446 806 697 48,2 754 93,5 261,3
MUUT TOIMINTATUOTOT 1108 970 535 48,3 508 52,3 16,2
TOIMINTATUOTOT 6 005 5220 2918 48,6 2814 53,9 19,2
HENKILOSTOKULUT -26 028 -26 243 12798 49,2 -12 394 47,2 75
PALVELUJEN OSTOT -31555 -31 362 -15 143 48,0 -14 988 47,8 1,4
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT -547 -525 -269 49,1 -226 43,1 -13,3
AVUSTUKSET -7 679 -5 090 -3 850 50,1 -2 361 46,4 145
MUUT TOIMINTAKULUT -589 -411 -302 51,3 -208 50,6 15,0
TOIMINTAKULUT -66 398 -63 631 -32 362 48,7 -30 176 47,4 3,2
TOIMINTAKATE -60 393 -58 411 -29 444 48,8 -27 361 46,8 1,8
RAHOITUSTUOTOT JA -KULUT -14 0 0,0 0 0,0 0,0
VUOSIKATE 60406  -58411  -29 444 48,7  -27 361 46,8 1,8
POISTOT JA ARVONALENTUMISET -1
TILIKAUDENTULOS -60 407 -58 411 -29 444 48,7 -27 361 46,8 1,8

Taulukko 13. Sosiaali- ja perhepalveluiden kéyttétalouden toteutuma 1.1.-30.6.2026

7.3 Tulevan kehityksen arviointi

Sosiaali- ja perhepalveluiden toimintaymparisté muuttuu I&hivuosina merkittdvasti valtakunnallisten lainsaa-
dantéuudistusten, palvelurakenteen kehittdmisen sekd hyvinvointialueen talouden tasapainottamistoimien
seurauksena. Uudistuvan sosiaalihuoltolain toimeenpano, vammaispalvelulain muutokset seka lastensuojelun
kehittamiseen liittyvat linjaukset vahvistavat sosiaalitydn ja sosiaaliohjauksen asemaa ensisijaisina tukimuo-
toina seka korostavat varhaisen tuen ja ennaltaehkaisevan tydn merkitysta.

Palveluja kehitetdan yhteensovittamalla sosiaalihuollon, terveydenhuollon, sivistystoimen, tydllisyyspalvelujen
seka kolmannen sektorin toimintaa. Samanaikaisesti palveluiden saatavuutta ja tuottavuutta vahvistetaan di-
gitaalisten palvelujen, etdasioinnin ja uusien toimintamallien avulla.

Kaynnissa olevat organisaatio- ja palvelurakenteen muutokset edellyttavat henkildstéresurssien tarkoituksen-
mukaista kohdentamista, osaamisen vahvistamista seka vaikuttavuuden ja kustannuskehityksen aktiivista
seurantaa. Muutosten tavoitteena on turvata lakisdateisten palvelujen saatavuus, vahvistaa asiakkaiden oikea-
aikaista tukea seka varmistaa palvelujen taloudellinen ja toiminnallinen kestavyys.

Sosiaality0 ja sosiaaliohjaus

Uudistuva sosiaalihuollon lainsaadantd vahvistaa sosiaalitydon ja sosiaaliohjauksen roolia ensisijaisina tuki-
muotoina kaikissa palveluissa. Tama edellyttda resurssien kohdentamista asiantuntijatydhdon seka toiminta-
mallien kehittamista vastaamaan muuttuvia palvelutarpeita.

Digitaalisten ja puhelimitse tarjottavien palvelujen kayttéa laajennetaan silloin, kun ne soveltuvat asiakkaan
tilanteeseen. Monialaista yhteisty6td viranomaisten ja muiden yhteistydkumppaneiden kanssa jatketaan.
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Lapsiperheiden sosiaalitydssa perhesosiaality6td vahvistetaan, ja tavoitteena on erottaa sosiaalihuoltolain ja
lastensuojelulain mukainen tydskentely alueellisiksi tiimeiksi vuoden 2026 loppuun mennessa.

Sosiaalihuollon palvelu-uudistus voi vaikuttaa kuntouttavan tyétoiminnan ja sosiaalisen kuntoutuksen palve-
luihin. Mahdolliset muutokset edellyttavat uusien toimintatapojen kehittdmista, jotta asiakkaiden osallisuutta,
ty6- ja toimintakykya seka kiinnittymista koulutukseen ja tydeldamaan voidaan edelleen tukea.

Asumisen ja sosiaalisen kuntoutuksen palvelut

Palvelualueella valmistellaan uutta lastensuojelulaitosta, joka lisda henkildstokustannuksia vuodesta 2027 al-
kaen, mutta samalla vahentaa ostopalvelujen tarvetta muilta palvelualueilta. Liséksi kahden vammaisten ym-
parivuorokautisen asumisyksikdon yhdistyminen lisdd oman palvelutuotannon kapasiteettia. Henkilostévaiku-
tuksia arvioidaan osana valmistelua. Sosiaalipalvelujen uudistus vaikuttaa erityisesti kuntouttavan tytoimin-
nan jarjestamiseen, ja vammaispalvelulain uudistuksen siirtymavaihe kuormittaa etenkin vammaisten paiva-
toimintaa.

Perheiden tuki, valvonta ja ostopalvelut

Perheiden tuen, valvonnan ja ostopalvelujen kehittamisessa painopisteena on varhaisen puuttumisen ja en-
naltaehkaisevien palvelujen vahvistaminen. Kuraattori-, perheneuvola- ja kotipalvelutydssa tuen tarpeita pyri-
tdan tunnistamaan mahdollisimman varhaisessa vaiheessa, jotta perheiden hyvinvointia voidaan tukea oi-
kea-aikaisesti ja ehkaista raskaampien palvelujen tarvetta. Moniammatillista yhteistyota eri toimijoiden kanssa
jatketaan, ja palvelujen yhteensovittamista kehitetdan perheiden kokonaisvaltaisen tuen vahvistamiseksi. Sa-
malla valvonta- ja ostopalvelutoiminnassa korostuvat ennakoiva ohjaus ja suunnitelmallinen valvonta, joilla
tuetaan palvelujen laatua ja turvallisuutta.
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8 lakkaiden palvelut
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Kuva 7. ldkkéiden palveluiden toimialue

8.1 Olennaiset tapahtumat toiminnassa

Vuoden 2026 alusta Iakkaiden palvelut -toimialueelle koottiin sosiaalihuoltolain mukaisten idkkaiden palvelut
kokonaisuutena. Toimialue vastaa asiakkaan palvelutarpeiden mukaisista palveluista ja palvelujen sujuvuu-
desta. Keskeiset tavoitteet ovat idkkaiden toimintakyvyn yllapitdminen ja edistdminen, palvelurakenteen ke-
ventaminen ja hoivateknologian lisddminen.

Palvelurakenteen keventdmisessa seurataan 75 vuotta tayttaneiden palvelupeittavyytta 31.12. Vuonna 2026
tavoitteena on, etta kotona asuu 93,2 %, sdanndllisen kotihoidon asiakkuudessa 16,5 %, yhteisotllisen asumi-
sen asiakkuudessa 1,2 % ja ymparivuorokautisen asumisen asiakkuudessa 6 % 75 vuotta tayttaneista. Palve-
lujen saatavuutta seurataan puolivuosittain palvelutarpeen arvioinnin, sdanndllisen kotihoidon, omaishoidon-
tuen ja ymparivuorokautisen asumisen osalta.

Ikadihmisten sosiaalipalveluihin paasyn keskimaarainen odotusaika ajalta 1.1.—30.6.2026: Kotihoito, keskimaa-
rainen 1-7 vrk. palvelutarpeen mukaan. Kiireellisessa tilanteessa asiakas saa palvelun heti. Omaishoidon tuki
mydnnetddn hakemuksen saapumispdivamaarastd alkaen. Ymparivuorokautinen palveluasuminen, keski-
maarainen odotusaika 42 vrk. Palvelutarpeen arviointi, keskimaarainen odotusaika 7 vrk. Sosiaalihuoltolain
(36 §) mukainen palveluntarpeen arviointi aloitetaan viimeistaan seitsemantena arkipaivana yhteydenotosta.
Kiireellinen palveluntarpeenarviointi aloitetaan valittdmasti tai seuraavana arkipaivana.
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Asiakasohjaus ja tukipalvelut

Idkkdiden asiakasohjaus, omais- ja perhehoito -yksikkd vastaa asiakkaiden palveluohjauksesta, neuvon-
nasta, palvelutarpeen arvioinnista seka palvelujen jarjestamisesta. Palvelutarpeen arviointi RAI-toimintaky-
kymittarin avulla on lakisaateinen tehtava (lait 980/2012 ja 1301/2014). Vuoden alussa yksikko siirtyi iakkai-
den palvelujen toimialueelle, ja samalla siihen liitettiin Puolangan asiakasohjaus- ja neuvonta seka idkkaiden
omais- ja perhehoito. Asiakasohjausta ja neuvontaa vahvistettiin vastaamaan idkkaiden kainuulaisten tar-
peita.

Palvelutarpeen arvioinnit on aloitettu lainmukaisissa maaraajoissa. Asiakasohjaukseen on tullut 6 918 yhtey-
denottoa, joista 107 on koskenut alle 65-vuotiaita. Huoli-ilmoituksia (VanhPL 980/2012 § 25) ikdantyneista
on saapunut 494. Asiakasohjaajat ovat tehneet 1 822 palvelutarpeen arviointia tarkastelujaksolla.

lakkaiden omaishoidon tuen piirissa on ollut 621 asiakasta, sijaisomaishoitajien maaran ollessa 176. 1akkai-
den perhehoidon piirissa oli 6 asiakasta kahdessa perhekodissa. Kiertavina perhehoitajina toimi 5, joiden
avulla turvattiin mm. omaishoidon lakisaateisten vapaiden jarjestamista 14 omaishoitajalle. Omaishoidon la-
kisdateisen vapaan palvelusetelia on kayttanyt 154 asiakasta.

Ymparivuorokautista palvelua koskevassa monialaisessa tydryhmassa on kasitelty 199 asiakasasiaa ja ym-
parivuorokautiseen palveluasumiseen on sijoittunut 180 uutta asiakasta tarkastelujaksolla.

Kainuun hyvinvointialueella ymparivuorokautista palveluasumista on jarjestetty noin 7 %:lle yli 75-vuotiaiden
maaraan suhteutettuna. Palvelusetelin on valinnut 1ahes 9 % ymparivuorokautisen palveluasumisen piirissa
olevista asiakkaista. YhteisOllistda asumista olemme jarjestaneet palvelusetelilld kaikkiaan 115 asiakkaalle.

Asiakasohjauksesta on osallistuttu valtakunnalliseen Palvelurakenteen ja ikdantyneiden asiakasohjauksen
vertaiskehittdmiseen, ja saatua vertailutietoa on kaytetty tavoitteiden mukaisessa tiedolla johtamisessa.

Iakkaiden keskitetyt palvelut -yksikkd tuottaa tietoa palvelujen johtamisen tueksi ja vastaa RAl-asioista, han-
ketyOsta, hyte-ty0stad ja vanhusneuvoston koordinoinnista. Yksikkd vastaa myds kuntouttavasta paivatoimin-
nasta, hoivateknologiasta ja varahenkilostdsta, jotka tukevat kotihoidon kokonaisuutta vahvistamalla asiak-
kaiden toimintakykya, osallisuutta ja palvelujen joustavuutta.

Kuntouttavaa paivatoimintaa on toteutettu kaikissa kunnissa lahitoimintana (pl. Puolanka) ja etana, ja sen
rooli kotona asumisen tukena on korostunut; Kuhmossa paivatoiminta siirtyi alkuvuonna yhteisiin tiloihin asu-
mispalveluiden kanssa, mika on tiivistanyt yhteisty6ta ja parantanut tilojen yhteiskayttéa. Myos Sotkamossa
paivatoiminta muutti juhannuksen alla yhteisiin tiloihin asumispalveluiden kanssa. Syksylla paivatoiminnassa
otetaan kayttdon RAI-valine tukemaan paivatoimintajaksolle asiakkaan tavoitteen asettamista ja arvioimista.
Kuvapuhelinpalvelu on vakiinnuttanut asemaansa osana kotihoitoa, vaikka kaytéssa ja tunnettuudessa on
alueellisia eroja, ja resurssipooli on tukenut henkildstotilanteen hallintaa ja joustavuutta erityisesti poissaolo-
ja sijaisuustilanteissa. Kokonaisuutena palvelut tdydentavat kotihoitoa ja edellyttavat edelleen yhteisten toi-
mintamallien ja roolien selkeyttd koko hyvinvointialueella.

Hoivateknologian kayttoéa on lisatty asteittain. Tavoitteena on, ettd vuoden 2026 loppuun mennessa 14 %
saanndllisen kotihoidon kaynneista toteutetaan etdhoitona. Kesakuun 2026 lopussa etahoidon osuus kayn-
neista oli 11,4 %. Puolanka on maltillisesti tullut mukaan etéhoidon piiriin. Ladkeautomaattiasiakkaiden maa-
ran kasvu on ollut kasvavaa. Aikavalilld 31.12.2025-30.6.2026 asiakasmaara kasvoi 7,8 %, ja kesakuun lo-
pussa ladkeautomaattiasiakkaita oli yhteensa 279. Tama vastaa noin 24 %:a kotihoidon jatkuvan ja saanndl-
lisen palvelun piirissa olevista asiakkaista. Kuvapuhelimen ja ladkeautomaatin ensisijaista kayttéa on koros-
tettu maaraaikaisen kotihoidon arviointijakson aikana.

Kotihoitopalvelut

Palvelualue vastaa kotihoitopalveluiden kokonaisuudesta Kainuun hyvinvointialueella. Palvelualue tuottaa
omana toimintanaan kotihoitoa, kotihoitoa tukevia palveluita, turva-auttajapalvelua seka ydhoitoa. Lisaksi
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palveluita jarjestetdan palvelusetelilla kotihoidossa ja yhteiséllisessa asumisessa. Puolangan kotihoidon pal-
velupiste siirtyi palvelualueen vastuulle vuoden 2026 alusta.

Osavuosiraportointikaudella selvitettiin yhteisollisen asumisen toteuttamismahdollisuuksia omana palvelu-
tuotantona osana palvelurakenteen kehittamista. Yhteisollista asumista koskevia neuvotteluja kaytiin Kajaa-
nin, Hyrynsalmen, Kuhmon ja Sotkamon kuntien kanssa. Selvityksen perusteella kunnilla ei talld hetkella ole
tarjota yhteisdllisen asumisen kriteerit tayttavia tiloja. Mydskaan yhteisollisen asumisen toteuttaminen hyvin-
vointialueen ymparivuorokautisen palveluasumisen yhteydessa ei ollut mahdollista kaytettavissa olevien tilo-
jen maarallisten ja toiminnallisten rajoitteiden vuoksi. Nykyiset hoitopaikat tarvitaan edelleen ympéarivuoro-
kautisen palveluasumisen palvelutason turvaamiseen.

Kainuun hyvinvointialue arvioi raportointikaudella vaihtoehtoisia toimintamalleja kotihoidon palvelujen tuotta-
miseen ja kaynnisti markkinakartoituksen tietopyynndn avulla. Kartoituksen tavoitteena oli selvittda markkinoi-
den kiinnostusta tuottaa kotihoidon palveluja klo 6.00—22.00 valisenad aikana Kajaanin yhden kotihoitotiimin
alueella. Selvitys liittyy palvelutuotannon kehittdamiseen seka henkilésto- ja resurssikohdentamisen tarkoituk-
senmukaiseen arviointiin.

Vuoden alusta keskitetty tyonjako siirrettiin kotihoidon tydpisteisiin osana toiminnan tehostamista. Samalla
Kajaanin kotihoidon tytskentelyalue muutettiin koko Kajaania koskevaksi, mika korvasi aiemman tiimikohtai-
sen aluejaon ja tukee resurssien joustavampaa kohdentamista.

Kotihoidon vertaiskehittdmisen resursointilisdosan kayttda jatkettiin, ja sen avulla kohdennettiin kotihoidon
henkilostoresursseja asiakastarpeiden mukaisesti. Muita henkilostodjarjestelyja toteutettiin osana toiminnan
ja talouden sopeuttamista kuitenkin niin, ettd palvelujen saatavuus ja asiakaskohtainen palvelutarve pystyttiin
turvaamaan.

Kotihoitoa koskeneet yhteistoimintaneuvottelut saatiin paatdkseen raportointikauden aikana. Neuvottelujen tu-
loksena viisi sairaanhoitajaa siirtyy kotihoidosta hyvinvointialueen muihin tehtaviin. Muutoksella pyrittiin tuke-
maan henkildstoresurssien tarkoituksenmukaista kohdentamista hyvinvointialueen palvelutuotannossa.

Asumispalvelut

Palvelualue vastaa idkkaiden asumispalvelujen kokonaisuudesta, joka sisaltdd oman palvelutuotannon, osto-
palvelut ja palvelusetelit. Palvelualue huolehtii lyhytaikaisen asumisen riittavyydesta omaishoidettavien vapai-
den ja tilapaisten tarpeiden turvaamiseksi sekd arviointi- ja kuntoutusyksikdn toiminnasta.

Aluehallitus paatti kesalld Kuhmon arviointi- ja kuntoutusyksikon jatkoista. Talla hetkellda Kuhmon arviointi- ja
kuntoutusyksikkd toimii sosiaalihuoltolain sdaddanndn alla osana Hoitokoti Honkalinnan lyhytaikaista asumista,
mutta 1.1.2027 alkaen yksikko toimii terveydenhuollon alaisena erillisena yksikkona.

Alkuvuoden aikana on tarkasteltu edelleen oman palvelutuotannon lyhytaikaishoidon paikkojen riittavyytta suh-
teessa pitkaaikaishoidon paikkoihin seka palvelupisteiden kayttdasteita (tavoite 95 %). Kayttdaste omissa pal-
velupisteissa oli 94,3 %. Hoitokoti Paltarannan matalampi kayttdaste laskee hieman kokonaistulosta. Kuhmon
arviointi- ja kuntoutusyksikdn kayttéaste oli 73,9 %. Tilapaishoitopaikkoja, ns. kriisipaikkoja, on Kajaanissa,
Sotkamossa, Kuhmossa ja Suomussalmella. Toimitilojen kayttéa on pyritty edelleen tehostamaan mm. kun-
touttava paivatoiminta sijoittuu nyt pddosin asumisyksikdiden yhteyteen.

Tana vuonna on selvitetty teknologian lisdamista asumispalveluyksikdihin. Kahteen asumispalveluyksikkoon
on tulossa kokeiluun alylaakekaapit.

Vuolijoen Emmakodin yt-neuvottelut saatiin alkuvuodesta paatdkseen. Yksikdn toiminta lakkasi huhtikuun lo-
pulla. Perusteena yksikdn lakkauttamiselle oli kiinteiston kunto ja pienen yksikon korkeat kustannukset.

Henkiléstdon saatavuus on ollut kohtuullisen hyvaa, hakijoiden maara on vaihdellut paikkakunnittain. Palvelu-
pisteiden henkiléstomitoitukseen on Kiinnitetty tehostetusti huomiota. Henkiléstomitoituksen seurantatydvali-
neeksi on saatu Lapin hyvinvointialueella kehitetty laskuri, joka helpottaa mahdollisimman reaaliaikaista seu-
rantaa.
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Hyvinvointialueen valvontatiimi aloitti valvontakdynnit oman palvelutuotannon yksikoissa kevaalla 2026 ja niita
jatketaan syksyn aikana.

8.2 Talousarvion toteutuminen ja riskit

Toimialueen talouden toteuma nayttda suunnitelman mukaiselta. Talouden toteuman arvioidaan olevan vuo-
den lopussa ennakoitua pienempi, kun kaikki talouden tasapainottamiseksi sovitut ja suunnitellut toimintaku-
lujen toimienpiteet saadaan toteutettua.

Asumispalvelut

Palvelualueen talous on toteutunut alkuvuoden osalta paaosin suunnitelmallisesti. Ennusteen mukaan vara-
tut maararahat riittdvat. Emmakodin toiminnan paatyttyd, Emmakodin kustannuspaikalle varattua maarara-
haa tullaan kohdentamaan asumispalvelujen ostoihin ja/tai palveluseteleihin.

Kotihoitopalvelut

Palvelualueen talous on alkuvuoden osalta toteutunut suunnitelman mukaisesti. Henkilostokulut, aineiden,
tarvikkeiden ja tavaroiden kulut seka palveluiden ostot ovat alittaneet arvion, ja ennusteen perusteella palve-
lualueelle varattujen maararahojen arvioidaan riittdvan. Loppuvuoden talouden toteutumiseen voivat kuiten-
kin vaikuttaa asiakkaiden palvelutarpeen mahdollinen kasvu seka henkiléstéresurssien saatavuuteen liittyvat
muutokset.

Asiakasohjaus ja tukipalvelut

Lakisaateisen omaishoidon vapaan jarjestdminen palvelusetelilld on ylittdnyt talousarvion, mutta viela ylitys
ei ole aiheuttanut riskia toimialueen kokonaisbudjettiin. Ladkeautomaatti-budjetti on toteutunut paaosin suun-
nitellusti. Toiminnan painopiste on ollut kaytdssa olevan laitekannan hallinnassa seka palvelun laajentumisen
edellytysten varmistamisessa; alkuvuoden toteuman perusteella budjettiin ennakoitiin ylitysriskia, joka on
saatu poistettua, kun laitesopimuksia on paivitetty.
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2026 /TP 2025 muut jalk. | /1-6.ed.vuosi

*1 000 EUR | *1000EUR | *1000 EUR % *1 000 EUR % %
MYYNTITUOTOT 2001 1429 1333 66,6 960 67,2 28,3
MAKSUTUOTOT 13 063 14725 5870 44,9 6 462 43,9 2,3
TUET JA AVUSTUKSET 13 1 7 52,2 53 9644,7 528,0
MUUT TOIMINTATUOTOT 1462 1437 732 50,1 758 52,8 3,6
TOIMINTATUOTOT 16539 17 592 7942 48,0 8234 46,8 1,9
HENKILOSTOKULUT -45 681 47379 22276 488 22606 47,7 16
PALVELUJEN OSTOT -34475 39728 -17247 50,0  -18668 47,0 -5,9
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT -1416 -1621 714 50,4 -702 433 -6,2
AVUSTUKSET -3230 -1 807 55,9 2,8
MUUT TOIMINTAKULUT -1 086 -1 645 -490 45,1 -764 46,5 56,2
TOIMINTAKULUT -82658  -93602  -40 727 49,3  -44 546 47,6 1,2
TOIMINTAKATE 66119 76 011  -32785 49,6  -36313 47,8 -1,0
VUOSIKATE 66119 -76 011 -32785 496 -36313 47,8 -1,0
POISTOT JA ARVONALENTUMISET -136 -126 -65 47,7 -69 54,7 6,5
TILIKAUDEN TULOS -66 254 -76137  -32850 49,6  -36 382 47,8 -1,0

Taulukko 14. ldkkaiden palveluiden kéyttétalouden toteutuma 1.1.-30.6.2026

8.3 Tulevan kehityksen arviointi

Kainuu vaesto ikaantyy voimakkaasti vuoteen 2030 mennessa, ja yli 75-vuotiaiden maara kasvaa arviolta noin
3000 henkildlla. Tama kehitys lisaa tarvetta ennakoivalle ikdantymisen tukemiselle, toimintakyvyn yllapitami-
selle ja kotona asumista mahdollistaville palveluratkaisuille. Hyvinvointialue on laatinut yhteistyéssa kuntien ja
jarjestdjen kanssa hyvinvointisuunnitelman, jonka osana on erillinen suunnitelmaa ikdantyneiden tukemiseksi.
Kehittamisen painopisteena on asiakasta tukeva, kuntouttava ja tiedolla johdettu palvelukokonaisuus. RAI-ar-
viointien kayttéa vahvistetaan osana asiakasty6td, jotta toimintakyvyn muutokset tunnistetaan yhdenmukai-
sesti ja arviointitieto kytkeytyy systemaattisesti asiakassuunnitelmiin ja palvelujen vaikuttavuuden seurantaan.

lakkaiden palvelut tuotetaan paasaantdisesti asiakkaan kotikunnassa lahipalveluina. Suurimmat ammattiryh-
mat ovat lahihoitajat ja sairaanhoitajat. Kainuussa valmistuu vuosittain noin 100 Iahihoitajaa ja noin 30 sai-
raanhoitajaa, joista osa jatkaa opintojaan tai tydllistyy varhaiskasvatukseen. Kevan ennusteen mukaan elakdi-
tyminen on seuraavan viiden vuoden aikana voimakasta, ja yli 30 % hoitohenkildstosta siirtyy eldkkeelle. Hen-
kilostdn saatavuuteen kohdistuu siten merkittavid haasteita, erityisesti kunnissa, joissa elakdityminen on no-
peinta. Tama korostaa ennakoivan henkildstdsuunnittelun, lahipalvelujen turvaamisen seka vaihtoehtoisten ja
joustavien palvelujen tuotantotapojen merkitysta silloin, kun se on toiminnallisesti ja laadullisesti tarkoituksen
mukaista.

Kainuussa idkkaiden palvelujen piirissd on edelleen valtakunnallista keskiarvoa enemman vyli 75-vuotiaita,
mika lisda palvelutarvetta ja kustannuspaineita. Keskeisia kehityskohteita ovat edelleen OmaSoten kaytdn
vahvistaminen, digitaalisten palvelujen laajempihyddyntaminen palvelutuotannossa, asiakasohjaus ja palvelu-
tarpeen arvioinnin kehittdminen, kuntouttava kotihoidon arviointijakson kehittdminen seka resurssien kohden-
taminen asiakkaiden tarpeiden mukaisesti. Kustannusrakenteen hallintaa tuetaan kohdentamalla henkildst6-
resursseja asiakastarpeen perusteella ja kehittamalla kustannustehokkaita palveluiden tuottamistapoja vaikut-
tavuus ja palvelujen laatu huomioon ottaen.



