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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 leimasivat talouden sopeuttaminen, valtuustokaudelle laaditun strategian
toimeenpano-ohjelman eli muutosohjelman laatiminen ja erikoissairaanhoidon jonotilanteen hallinta.

Hyvinvointialueen operatiivisessa toiminnassa jarjestamisvastuullinen lakisaateinen toiminta on toteutunut
koko vuoden yksittaisia poikkeuksia lukuun ottamatta tavoitteiden mukaisena, josta osoituksena hyvinvointi-
alue kykeni kevaalla valttdmaan erikoissairaanhoidon jonotilanteen perusteella langetetut uhkasakot.

Hyvinvointialueen ensimmaisina toimintavuosina talouden ja toiminnan yhteensovittaminen on ollut haastavaa.
Valtion tarvevakioitu rahoitus antaa toiminnalle raamit, joissa pysyminen on hyvinvointialueen tulevaisuuden
kannalta ensiarvoista. Valtionvarainministerion kevaan rahoituslaskelmat merkitsivat hyvinvointialueille niuk-
kenevaa rahoitusta. Kainuun osalta yleiskatteellinen rahoitus vahentyi 30.4.2026 tietojen perusteella aikaisem-
mista painelaskelmista yhdeksan miljoonaa euroa. Rahoituksen vahenemisen lisaksi hyvinvointialueiden toi-
mintakulujen kertyminen kevaan aikana ylitti lisdtalousarvion mukaisen tavoitteen.

Vuoden 2027 talousarvion valmistelu kaynnistyi tiukan taloustilanteen vallitessa aluehallituksen paatoksella
hyvinvointialueen vuoden 2027 talousarvion raamista 1.6.2026. Talousarviovalmistelun yhteydessa todettu
toimintakulujen noususta ja valtion niukkenevasta rahoituksesta aiheutuva mittava sopeuttamistarve kaynnisti
hyvinvointialueen koko henkildstda koskevat yhteistoimintaneuvottelut aluehallituksen paatoksella 25.6.2026.
Yhteistoimintaneuvotteluiden tavoitteeksi asetettiin vahentaa henkildstdkuluja arviolta kahdeksalla miljoonalla
eurolla tai 120 henkildtydvuodella. Samanaikaisesti pyrittiin sopeuttamaan hyvinvointialueen kuluvan vuoden
kayttdtaloutta ottamalla kayttéon lukuisia henkildstédn ja toimintaan kohdistuneita rajoituksia. Syksyn edetessa
talouden toteuma on osoittanut hienoisia korjaantumisen merkkeja.

Yhteistoimintaneuvotteluiden tuloksena saavutettiin euromaaraisesti tavoitteiden mukaiset saastdesitykset.
Palveluverkkoon liittyvat osakokonaisuudet palautettiin kuitenkin aluevaltuuston kasittelyssa 12.10.2026 viran-
haltijoiden uudelleen valmisteluun, jonka osalta saastdpotentiaalia jai toteutumatta 1,6 miljoonaa euroa. Yh-
teistoimintaneuvotteluiden keskeisimpia muutoksia olivat uusi tiivistetty organisaatio, joka tulee voimaan
1.6.2027 seka tdman perusteella laadittu uusittu johtamisjarjestelma.

Vaikka Kainuun hyvinvointialueen talouden tasapaino saavutettiin jo vuoden 2025 aikana, niin ensimmaisen
kahden vuoden aikana kertyneiden alijadmien kattaminen vuoden 2026 loppuun mennessa osoittautui mah-
dottomaksi ilman lakisaateisten palvelujen vaarantumista. Kainuun hyvinvointialue haki 7.7.2026 hyvinvoin-
tialuelain §115 a:n perusteella lisdaikaa alijaamien kattamiseen vuoden 2029 loppuun mennessa. Lisaajan
saaminen hakemuksen mukaisesti on hyvinvointialueen talouden hallinnalle kriittista.

Hyvinvointialueen tuore muutosohjelma eteni jo yhteistoimintaneuvotteluiden yhteydessa usean osakokonai-
suuden osalta. Varsinainen systemaattinen muutosohjelman eteneminen kéynnistyy mydhemmin syksylla vas-
tuuhenkildiden valinnalla ja tydsuunnitelman, mittareiden seka aikataulutusten tarkentamisella.

Rakennusinvestointien osalta Kajaanin Koukkutielle valmistuvan lastensuojeluyksikén, Kajaanin Pollyvaaran-
tielle rakentuvan mielenterveyskuntoutujien asuinyksikdn ja keskussairaalan uuden valmistuskeittion raken-
nustyot jatkuvat. Kuhmon ja Suomussalmen sote-keskusten osalta ollaan edelleen suunnitteluvaiheessa.
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Kuva 1. Kainuun hyvinvointialueen organisaation palveluyksikkérakenne 1.1.2026 alkaen

1.2 Henkilosto

Henkil6stén maara on kasvanut edellisvuoden vastaavaan ajankohtaan verrattuna 86,4 henkilétyévuodella.
Kasvu johtuu pdaasiassa Puolangan sosiaali- ja terveyspalveluiden siirtymisestad hyvinvointialueen jarjesta-
misvastuulle vuoden alussa. Lisaksi henkildstomaaraan ovat vaikuttaneet kesaajan sijaisuudet seka ostopal-
veluiden muuttaminen omaksi toiminnaksi.

Henkiléstdésuunnitelmaan verrattuna toteuma alittaa ennusteen 100,03 henkilétyévuodella. Suunnitelman ja
toteuman valista eroa selittda yhteistoimintaneuvottelujen perusteella tehdyt toimenpiteet seka edelleen voi-
massa oleva rekrytointikielto.

Hyvinvointialueen hallinto 2,0 2,0 2,0 0,0 0,0
Strateginen ohjaus 93,8 27,7 25,6 -2,1 -68,2
Hallintopalvelut 284,8 416,8 407,5 -9,3 122,7
Terveys- ja sairaanhoitopalvelut 1611,4 1709,2 1654,7 -54.5 43,3
Pelastuksen palvelut 100,4 110,7, 104,1 -6,6 &yl
Sosiaali- ja perhepalvelut 421,6 425,8 417,3 -8,5 -4,3
lakkaiden palvelut 813,4 821,9 802,6 -19,3 -10,8,
Hyvinvointialue yhteensa 3327,4 35141 3413,8 -100,3 86,4

Taulukko 1. Henkilbtyévuodet

Stl'ateginen Ohjaus ]



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
syyskuun loppuun mennessa 37,8 milj. euroa, joka on 70,9 % talousarviosta ja -14,9 % edellisvuoden vastaa-
van ajankohdan kertymaa vahemman. Toimintatuottoja arvioidaan kertyvan yhteensa 53,5 milj. euroa, eli 0,1
milj. euroa ja 0,2 % talousarviota enemman.

Talousarvion mukaan toimintakulut ovat vuodelle 2026 yhteensa 446,1 milj. euroa. Toimintakuluja on kertynyt
syyskuun loppuun mennessa 333,1 milj. euroa, joka on 74,7 % talousarviosta ja 0,1 % edellisvuoden vastaa-
van ajankohdan kertymaa enemman. Toimintakuluja arvioidaan kertyvan yhteensa 452,0 milj. euroa, joka on
5,8 milj. euroa ja 1,3 % 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
vastaa suuruudeltaan talousarvioon kirjattua valtion rahoitusta.

Talousarvion mukaan rahoitustuotot ja -kulut ovat vuodelle 2026 -1,7 milj. euroa. Rahoitustuottoja ja -kuluja
arvioidaan kertyvan -0,5 milj. euroa, kun huomioidaan seka pitkaaikaisten lainojen korkokulut etta talletuskor-
kotuotot.

Poistojen arvioitu kokonaismaara vuodelle 2026 on 10,7 milj. euroa, joka on 0,8 milj. euroa ja 6,9 % talousar-
viota vahemman.

Talousarvio on 10,1 milj. euroa ylijgdmainen. Kuluvan vuoden tilikauden tulosennuste tammi-syyskuun toteu-
tuman perusteella on 6,4 milj. euroa ylijddmainen, eli kokonaisylij@dman osalta tulosennuste on 3,7 milj. euroa
talousarviota heikompi.

Vuoden 2026 talousarvio jouduttiin laatimaan edellisen vuoden tilinpaatdkseen nahden toimintakulujen muu-
toksen osalta yleista kustannuskehitysarviota tiukemmaksi. Aluevaltuuston 22.6.2026 § 33 hyvaksymaan muu-
tosohjelmaan perustuvilla toiminnallisilla muutoksilla toimintakulujen kasvu pyritddn pitdmaan suunnitellulla
tasolla. Vaikka toimintakulujen kasvu suhteessa edellisen vuoden vastaaviin kertymiin on taittunut vuoden
edetessa, osavuosiraportin perusteella on edelleen ilmeista, etta kaikilla toimialueilla eri toiminnoissa on jat-
kettava kustannusten kasvua hillitseviad toimenpiteita, jotta talousarvion ylijddmatavoite koko organisaation
osalta saavutetaan. Vuosina 2023 ja 2024 kertyneesta yli 30,2 milj. euron suuruisesta kumulatiivisesta alijaa-
masta oli vuoden 2025 lopussa kattamatta 24,0 milj. euroa. Jos kuluva vuosi toteutuisi talousarvion mukaisena,
katettavaa alijgdmaa jaisi seuraaville vuosille noin 14 milj. euroa.

Hyvinvointialuelain 115 §:ssd saadettya velvollisuutta kattaa kertyneet alijadgméat 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 alijaamat vuoden 2029 loppuun mennessa. Aluevaltuusto on hyvaksynyt 12.10.2026 §
51 toimenpidesuunnitelman alijaamien kattamiseksi. Alijaamien kattamisen jatkoaikahakemusta on



tdydennetty lokakuussa talla toimenpidesuunnitelmalla. Haettu alijddmien kattamisajan pidennys on harkin-

nanvarainen, eika paatosta siita ole viela saatu.

| TAMuu Tot. 1-9.2026/ |  Muutos

Mooes | Ve | rozuas | ORI | oz | 1A | elubwest | ot

*1000 EUR | *1000EUR | *1000 EUR % *1000 EUR % % *1000 EUR
MYYNTITUOTOT 17 400 12 240 11876 68,2 8716 71,2 -26,6 12 292
MAKSUTUOTOT 29675 32181 22 397 75,5 22555 70,1 07 31592
TUET JA AVUSTUKSET 13 332 5145 7326 55,0 3573 69,4 -51,2 5763
MUUT TOIMINTATUOTOT 4082 3807 2848 69,8 2977 78,2 4,5 3856
TOIMINTATUOTOT 64 489 53 373 44 447 68,9 37 822 70,9 -14,9 53 503
HENKILOSTOKULUT 226980 -238 172 -167 577 73,8 -176 131 74,0 51 -239000
PALVELUJEN OSTOT 168000 -151159  -121 492 723 -113477 75,1 6,6 -157 406
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT | 27573 -27842  -21202 769 21196 76,1 0,0 27834
AVUSTUKSET -8 083 -8 717 -6 335 78,4 -6 446 73,9 1,8 -8 084
MUUT TOIMINTAKULUT 19798 20235  -16285 823  -15815 78,2 29 -19636
TOIMINTAKULUT -450 434 -446 126 -332 891 73,9 -333 066 74,7 0,1 -451 961
TOIMINTAKATE -385945 -392 753 -288 443 74,7 -295 244 75,2 2,4 -398 457
VALTIONOSUUDET 403909 416044 302944 750 312033 75,0 30 416044
RAHOITUSTUOTOT JA -KULUT -678 -1668 228 -33,7 248 -14,9 8,6 -468
VUOSIKATE 17 287 21623 14 729 85,2 17 037 78,8 15,7 17 119
POISTOT JA ARVONALENTUMISET | -11 091 -11 532 -8 354 75,3 -8 049 69,8 37 10732
TILIKAUDENTULOS 6 195 10 091 6 375 102,9 8 987 89,1 41,0 6 387

Taulukko 2. Kainuun hyvinvointialueen tuloslaskelma

1.4 Investoinnit

Investointien toteutuma tammi-syyskuun 2026 aikana oli 6,0 miljoonaa euroa, mika on 42,8 % koko vuoden
investointien talousarviosta. Rakennusinvestointien toteutuma 3,5 miljoonaa euroa (41,1 %) koostuu suunnit-
telu- ja rakentamiskustannuksista. Laite- ja kalustohankintojen toteutuma oli 1,1 miljoonaa euroa (30,0 %). ICT
ja muiden aineettomien hyédykkeiden toteutuma oli 1,4 miljoonaa euroa (75,3 %). Kainuun hyvinvointialue on
myynyt omistamansa yhden UNA Oy:n osakkeen UNA Oy:lle nimellishintaan 300 euroa.

Alkuperai- VBRI Poikkeama | Poikkeama

Pysyvét vastaavat Tilinpaéatos nen tZIous— muutosten Toteuma 1-9/2026 1-9/2026

2025 | anvio2006 | Aakeen | 192026 | azn26 | TA 2026

*1000EUR | *1000EUR | *1000EUR | *1000EUR | *1000EUR %

Kainuun hyvinvointialue -5 670 -13 993 -13 993 -5 992 -8 001 -57,2
Osakkeet ja osuudet 0
Sl e 2743 -8 440 -8 440 -3 467 4973 -58,9
Laite- ja kalustohankinnat -1515 -3 653 -3 653 -1 095 -2 558 -70,0
, josta pelastuksen palveluiden osuus -379 -425 -425 -363 -62 -14,7
Irtaimiston myynti 20
ICT ja muut aineettomat hyédykkeet -1433 -1900 -1900 -1430 -470 24,7

Taulukko 3. Kainuun hyvinvointialueen investoinnit omaan taseeseen




1.5 Mittarit

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

Kainuun hyvinvointialue (yhteensa) 2024 2025 1-9/2026
Asiakaskokemus (NPS-indeksi) 50 65 66
QWL-ty6elaman laatuindeksi 61,5 % 59,1 -
Sairauspoissaolot (kalenteripv/htv2) 21,3 22,0 21,5
Toimintakatetoteuma (*1000€) -372 484 -385 945 -295 244
Talousarviopoikkeama -3,8 -0,2 -24,8

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 ja siihen perustuva toimenpidesuunnitelma integroidaan osaksi vuosien 2027-2029 talous-
suunnittelua, talousarvioita ja toiminnan seurantaa. Kainuun hyvinvointialue arvioi, etta yhdistamalla muutos-
ohjelman toimenpiteet, talouden sopeuttamisen, palvelurakenteen uudistamisen seka toiminnan tuottavuuden
parantamisen alijgdmat voidaan kattaa vuoden 2029 loppuun mennessa vaarantamatta lakisaateisten palve-
lujen jarjestamista.

Kainuun hyvinvointialueen toimintakulujen kasvu olisi pystyttava rajoittamaan vuodesta 2025 vuoteen 2029
yleista kustannuskehitysarviota pienemmaksi, jotta tiedossa olevan valtion rahoituskehityksen toteutuessa ku-
mulatiiviset alijagamat 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 7,6 %. Kainuun hyvinvointialu-
een valtion rahoituksen kasvu talla aikavalilla arvioidaan olevan 5,1 %.

Talouden tasapainon tarkea elementti on investointien kestava taso. Kainuun hyvinvointialueelle on myénnetty
vuodelle 2026 lainanottovaltuutta 23,4 miljoonaa euroa. Sen puitteissa olisi ollut mahdollista nostaa pitkaai-
kaista lainaa vuonna 2026 aloitettaviin omaan taseeseen kohdentuviin investointeihin 11,9 miljoonaa euroa
vuonna 2026 ja 4,7 miljoonaa euroa vuonna 2027. Vuonna 2026 investoinnit on mahdollista toteuttaa ilman
pitkaaikaisten lainojen lisdysta. Laskennallinen lainanottovaltuus mahdollistaa omaan taseeseen kohdentu-
vien investointien toteuttamisen ja sitoutumisen investointeja vastaaviin sopimuksiin suunnitellusti vuosina
2026 ja 2027. Vuodelle 2027 Kainuun hyvinvointialueelle on mydnnetty lainanottovaltuutta 60,0 miljoonaa eu-
roa.

Kainuun hyvinvointialueen taloudellista kehitysta leimaa valtakunnallista tilannetta vastaava rakenteellinen
epatasapaino tulojen ja menojen valilld. Menojen kasvuun vaikuttavat erityisesti henkildstokustannusten
nousu, ostopalvelujen kustannuskehitys sekd 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 edellyttdama alijddmien kattamisvelvoite ja tiukka investointi- ja lainanotto-ohjaus korostavat



talousohjauksen merkitysta. Talouden kestévyyden parantaminen edellyttdd Kainuussa rakenteellisia uudis-
tuksia, palvelurakenteen tiivistamista, tuottavuuden parantamista seka strategian ja muutosohjelman mukaista
pitkajanteistd sopeuttamista, jotta lakisaateiset palvelut voidaan turvata rahoituskehyksen puitteissa myos tu-
levina vuosina.

Syksyn 2026 taloudellisen katsauksen (VM 2026:35) mukaan hyvinvointialueiden rahoitusasema pysyy
vuonna 2026 lievasti ylijgdmaisend, mutta kdantyy sen jalkeen vahitellen alijaamaiseksi. Alijagdma on noin 0,1
prosenttia suhteessa BKT:hen vuonna 2027 ja kasvaa vuoteen 2030 mennessa noin 0,2 prosenttiin eli 0,8
miljardiin euroon. Menot kasvavat vuosina 2026—-2030 keskimaarin noin 3,3 prosenttia ja tulot noin 2,9 pro-
senttia vuodessa. Ennuste kuvaa hyvinvointialueiden keskimaaraista kehitysta alueiden valisten erojen ollessa
suuria. Arviointimenettely on kahden viime vuoden aikana kaynnistetty yhteensa kuudella hyvinvointialueella,
mika osaltaan kertoo hyvinvointialueiden taloudelliseen kantokykyyn liittyvista riskeista.

Kulutusmenoja lisdavat palkkaratkaisujen myo6ta nouseva kustannustaso seka vaestdn ikaantymisesta johtuva
sosiaali- ja terveyspalvelujen tarpeen lisdantyminen. Suurimmat menopaineet kohdistuvat ikdantyneiden pal-
veluihin. Liséksi menoja kasvattavat hyvinvointialueiden investointitarpeet erityisesti palveluverkon, rakennus-
kannan ja ICT-jarjestelmien uudistamisessa. Investointien arvioidaan kasvavan vuonna 2026 huippuunsa.

Menojen kasvua hillitsevat hallituksen tehtavia ja velvoitteita keventavat uudistukset seka sosiaali- ja tervey-
denhuollon asiakasmaksujen korotukset, joiden vaikutukset painottuvat vuoteen 2027. Liséksi menojen kas-
vua hillitsevat hyvinvointialueiden omat sopeutustoimet kuluvana vuonna. Ennusteeseen niité on sisallytetty
noin 0,4 miljardin euron edesta. Arvio on varovainen ja perustuu alueiden tilinpaatdésennusteisiin seka vuoden
2026 aikana kertyneisiin taloustietoihin.

Alueiden tulot koostuvat paadosin valtion rahoituksesta ja asiakasmaksuista. Valtion rahoituksen kehitykseen
vaikuttavat hyvinvointialueindeksi, palvelutarpeen kasvu seka lainsdadantdmuutokset. Hyvinvointialueiden ra-
hoituksen indeksikorotus vuodelle 2027 on 2,71 prosenttia. Hyvinvointialueiden rahoituslain kolmannen vai-
heen uudistus hidastaa alueiden rahoituksen kasvua asteittain ennustejakson aikana muun muassa rajaamalla
palvelutarpeen kasvun vaikutusta rahoitukseen seka siirtdmalla osan siitymatasausten rahoitusvastuusta val-
tiolta hyvinvointialueille.

Valtion rahoitusta tarkistetaan jalkikdteen kahden vuoden viiveelld alueiden toteutuneen kirjanpidollisen tulok-
sen perusteella. Vuoden 2027 rahoitukseen tehtava 0,9 miljardin euron jalkikateistarkistus perustuu siten vuo-
den 2025 tilinpaatostietoihin ja on noin 0,4 miljardia euroa pienempi kuin kuluvana vuonna. Seuraavien vuo-
sien jalkikateistarkistus perustuu julkisen talouden suunnitelmaan mukaan lukien jalkikateistarkistukseen tehty
tekninen kehysvaraus, ei painelaskelman mukaiseen kustannuskehitykseen.

Ennusteeseen liittyy epavarmuutta molempiin suuntiin. Menot voivat jaada arvioitua pienemmiksi, jos sdasto-
toimet ja toiminnan tehostaminen onnistuvat odotettua paremmin. Toisaalta sopeutustoimien viivastyminen tai
epaonnistuminen seka yllattavat menolisdykset, kuten kustannustason odotettua nopeampi nousu tai palvelu-
tuotannon odotettua voimakkaampi kasvu, voivat heikentda hyvinvointialueiden rahoitusasemaa 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

Talous on tammi—syyskuun 2026 osalta toteutunut suunnitellusti ja paasaantoisesti edellisvuoden tasolla.
Henkiléstokulut, aineiden, tarvikkeiden ja tavaroiden kulut seka palvelujen ostot ovat alittaneet talousarvion
mukaisen tason, ja ennusteen perusteella palvelualueelle varattujen maararahojen arvioidaan riittdvan vuo-
den loppuun saakka.

TA Muu-
e e Tot. 1-9.2026/ Muutos

Tilinpaatés | tosten jal- Tot. Tot. )
1-9.2025, TA2026 | 1-9.kul.vuosi
AV ;ggg 1-9.2025 | rpiogps | 192026 | o tjalk. | /1-9.ed.vuosi

*1 000 EUR | *1000EUR | *1000EUR % *1 000 EUR % %

MYYNTITUOTOT 1

TOIMINTATUOTOT 1 0 2,6 -100,0
HENKILOSTOKULUT -688 -750 -459 66,8 453 60,5 1,3
PALVELUJEN OSTOT -379 -399 -312 82,5 -308 77,1 -1,4
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT -10 -1 -8 87,5 -1 7,3 -90,8
AVUSTUKSET -190 -209 -208 109,3 -207 99,0 0,6
MUUT TOIMINTAKULUT -656 -563 -568 86,6 -598 106,2 5,3
TOIMINTAKULUT -1 923 -1 932 -1 556 80,9 -1 567 81,1 0,7
TOIMINTAKATE -1922 -1932 -1 556 81,0 -1567 81,1 0,7
VUOSIKATE -1 922 -1 932 -1 556 81,0 -1 567 81,1 0,7
TILIKAUDENTULOS -1 922 -1 932 -1 556 81,0 -1 567 81,1 0,7

Taulukko 5. Kainuun hyvinvointialueen hallinnon kéyttétalouden toteutuma 1.1.-30.9.2026

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 juridiikan osalta niin hankintoja kuin henkildstopalvelujen toimintaa, koska oman toiminnan
resurssit eivat riitd 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 on mm. mallinnettu / selkiytetty / harjoiteltu tukipalvelujen henkiléstén
kanssa hairitilanteen toimintaprosesseja, paivitetty / laadittu valmiussuunnitelmia ja ohjattu valmius- ja ris-
kienhallintajohtajan toimesta niiden tekemistd seka osallistuttu niin kansalliseen kuin yhteistoiminta-alueen
koulutukseen seka yhteistyoverkostojen toimintaan. Pohjois-Suomen yhteistydalueen kanssa verkostojen toi-
minta on saanndllista, jopa viikoittaista. Valmiuteen ja varautumiseen liittyvien tehtavien osuus on edelleen
varsin suuri, eivatkd ne naytd maailmanpoliittisen tilanteen sailyessa nykyisenkaltaisena, olevan |dhiaikoina
mydskaan vdhenemassa.

Reilut puoli vuotta kestdneen Lupa- ja valvontaviraston organisoiman kansallisen LVV26 -valmiusharjoituksen
suunnitteluun osallistumisen lisaksi Kainuun hyvinvointialue on osallistunut syyskuun lopulla kolmena paivana
my0s itse harjoitukseen hyvinvointialueen mm. hairiétilannejohtoryhman, toimialueiden johtoryhmien ja pelas-
tuksen johtokeskuksen osalta. Harjoituksen avulla hyvinvointialue on voinut testata olemassa olevia valmius-
suunnitelmiaan seka saada jatkokehittdmisaiheita.

Kainuun hyvinvointialueen kokonaisvaltaiseen riskienhallintaan liittyen riskienhallinnan tydryhma on aloittanut
tydnsa ja jatkanut saanndllisia kokouksiansa valmius- ja riskienhallintajohtajan johdolla. Tyéryhma on mm.
valmistellut Kainuun hyvinvointialueen riskienhallintapolitiikan, joka on kasitelty syyskuun lopussa aluehallituk-
sessa ja etenee lokakuussa aluevaltuustoon. Hyvinvointialueen riskienhallintajarjestelmaksi on hyvinvointialu-
een johtoryhmassa paatetty Arterin IMS-jarjestelman riskienhallintaosio, jonka kayttédnottoa riskienhallinnan
tydryhma valmistelee. Riskienhallinnan intranet-sivut ovat myds olleet tydryhman valmistelussa.
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Kuluneen vuoden aikana strategisen ohjausyksikén toimijat ovat olleet tiiviisti mukana koko organisaatiota
koskevissa merkittavissa valmisteluissa ja erilaisten strategisen tason asioiden toimeenpanossa yhdessa toi-
mialueiden kanssa. Muutosohjelma vuosille 2026—2029 hyvaksyttiin aluevaltuustossa kesdkuussa 2026. Sii-
hen liittyvaa hallintamallia vastuineen on valmisteltu ko. yksikdssa.

Yhteisty6 ulkopuolisten sidosryhmien kanssa on ollut kuluneen vuoden aikana aktiivista ja siind on painottunut
strateginen ja ohjauksellinen seka yhteisty6tahona toimimisen rooli muun muassa ministerididen ja THL:n
suuntaan. Valmistautuminen vuosittaiseen arviointiraportin valmisteluun seka syksylla 2026 pidettaviin ohjaus-
neuvotteluihin on kaynnistynyt.

Laatu- ja valvonta

Laatu- ja valvontatiimin toiminta on raportointikaudella painottunut omavalvonnan, laadunhallinnan seka asia-
kas- ja potilasturvallisuuden vahvistamiseen. Tiimi on koordinoinut siséisid arviointeja ja omavalvontaa, kasi-
tellyt niissa tunnistettuja havaintoja seka tukenut toimialueita korjaavien ja ehkaisevien toimenpiteiden toteut-
tamisessa. Lisaksi on seurattu vaaratapahtuma-, epakohta- ja onnistumisilmoituksia seka muita laadun ja tur-
vallisuuden tunnuslukuja.

Raportointikaudella on edistetty myds keskeisten palvelu- ja tukiprosessien kuvaamista, yhtenaistamista ja
vastuiden selkeyttdmista yhteistydssa toimialueiden kanssa. Asiakaspalautejarjestelman kehittdmisessa on
keskitytty palautteen keraamisen, kasittelyn, raportoinnin ja hydédyntamisen yhdenmukaistamiseen, jotta asia-
kaskokemusta koskeva tieto tukee aiempaa paremmin toiminnan kehittamista ja johtamista. Keskeisina kehit-
tdmiskohteina korostuvat havaintojen ja asiakaspalautteen systemaattinen kasittely, sovittujen toimenpiteiden
vaikuttavuuden seuranta seka yhtenaisten toimintatapojen vahvistaminen.

Seuraavalla raportointikaudella painopisteena ovat valvonta- ja arviointihavaintojen toimeenpanon varmista-
minen, prosessitydn jatkaminen, asiakaspalautejarjestelman kehittdamistoimien edistaminen, omavalvontatie-
don hyddyntdminen johtamisessa seka uuden asiakas- ja potilasturvallisuusstrategian toimeenpanoon valmis-
tautuminen.

Omavalvonnan toteutuminen Kainuun hyvinvointialueella

Omavalvonnan toteutuminen on edennyt suunnitelmallisesti. Omavalvonnan rakenteita ja toimeenpanoa on
vahvistettu vuoden 2026 aikana. Hyvinvointialueen omavalvontaohjelma ja omavalvontasuunnitelma on paivi-
tetty, asiakas- ja potilasturvallisuusriskit tarkistettu seka laadunhallintajarjestelma ja laatukasikirja uudistettu
vastaamaan hyvinvointialueen strategiaa. Palveluyksikot ovat toteuttaneet aktiivisesti omavalvontaa tukevia
itsearviointeja. Ladkehoidon, Idakinnallisten laitteiden seka tietosuojan ja tietoturvan itsearvioinneissa on tun-
nistettu lahes 200 kehittdmistoimenpidetta.

Asiakaskokemus on sailynyt hyvana (4,6/5, NPS 66). Asiakas- ja potilasturvallisuuden keskeisena kehittamis-
kohteena on edelleen vaaratapahtumien ehkaisy seka havaittujen poikkeamien perusteella sovittujen toimen-
piteiden toteuttaminen. Vaaratapahtumailmoituksia tehtiin 3 560, ja asiakkaalle tai potilaalle tapahtuneiden
tilanteiden osuus oli 61,7 %. Vakavia vaaratapahtumia ilmoitettiin jarjestelmaan 22 kpl. Vakavien kasittelyyn
on vuoden 2026 aikana otettu 6 tapausta, joista 3 on kasitelty. Valvonta, sisaiset auditoinnit ja ulkoinen ISO
9001 -auditointi tukevat jatkuvaa parantamista ja havaittujen epakohtien jarjestelmallistd korjaamista.

Henkildstolld on mahdollista raportoida onnistuneista hoito- ja palvelutapahtumista PosiPro-jarjestelman
kautta. Onnistumisia raportoidaan kuitenkin viela vahan suhteessa vaaratapahtumailmoituksiin. 1-9/2026 teh-
tiin 316 onnistumisilmoitusta. Onnistumisilmoitukset tukevat myonteisen turvallisuuskulttuurin vahvistumista ja
hyvien toimintatapojen nakyvaksi tekemista.

Tarkempi omavalvonnan raportointitieto 10ytyy hyvinvointialueen verkkosivuilla julkaistavassa hyvinvointialu-
een omavalvonnan osavuosikatsauksessa (Q3).
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Asiakaspalautteiden NPS -suositteluindeksi (asteikko -100—100) 64 66 >70
Asiakaspalautevaittamien keskiarvo (asteikko 1-5) 4,5 4,6

Asiakas- ja potilasturvallisuusilmoitusten (Haipro) maara (kpl) 3571 3560

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

sista

"Tapahtui asiakkaalle/potilaalle” epékohta- ja vaaratapahtumailmoitusten %-osuus 62,8 % 61,7 % <50 %

kaikista asiakkaisiin/potilaisiin kohdistuneista ilmoituksista

Kasiteltyjen, kehittdmisehdotuksia siséltaneiden ilmoitusten ja korjaavien toimen- 5% 6 % >10 %
pide-ehdotusten %-osuus kaikista kasitellyista ilmoituksista

Asiakkaisiin/potilaisiin kohdistuneiden vakavien vaaratapahtumien %-osuus kai- 1% 0,6 % <04 %
kista ilmoituksista

Onnistumisilmoitusten maara (PosiPro) 297 316 limoitusten
maara kasvaa
edellisvuodesta

Taulukko 6. Palaute- ja vaaratapahtumien mittaritiedot

TKI

TKI-toiminnassa on jatkettu tutkimus-, kehittdmis- ja innovaatiotoiminnan yhteistydrakenteiden vahvistamista
seka hanketoiminnan valmistelua.

- Pohjois-Suomen yhteistydalueen TKI-yhteistyon valmistelussa merkittava vaihe oli YTA-alueen yh-
teistydsopimuksen luonnoksen valmistuminen syyskesan aikana. Sopimusluonnos luo pohjaa yhteis-
tydalueen yhteiselle TKI-toiminnalle, yhteistydn koordinoinnille ja resurssien tarkoituksenmukaiselle
hyddyntamiselle.

- Paikallista TKI-yhteisty6ta on jatkettu Kajaanin ammattikorkeakoulun ja Kainuun ammattiopiston
kanssa toimintasuunnitelmaa paivittamalla ja yhteisilla palavereilla. Yhteistydssa on kasitelty erityi-
sesti yhteisia strategisia hankkeita, koulutus- ja harjoittelupaikkayhteisty6ta seka oppilaitosten mah-
dollista roolia tulevissa hyvinvointialueen kehittdamishankkeissa.

Uusia ulkoisen rahoituksen mahdollisuuksia on valmisteltu aktiivisesti. Syyskuussa valmisteluun tulivat sosi-
aali- ja terveysministerion haut sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittdmiseksi seka alueellisen sote-jarjestotoi-
minnan ja jarjestdjen tekeman hyvinvoinnin ja terveyden edistamistydn kehittamiseksi.

Kéynnissa olevien kehittdmistoimien hankekanta on noin 3,74 miljoonaa euroa (hankeajalle mydnnetty rahoi-
tus). Raportointijaksolla jatkuneisiin hankkeisiin kuuluvat

- INSPIS-innovaatioekosysteemin kehittaminen, STEVOK, InnoXR, Kainuulainen polku hoitajaksi,
Kuntoutus neurokirjon lasten ja nuorten arjessa, Nuorten huumekuolemien ehkaisyyn liittyva jatko-
hanke "Ei yhtaan elamaa hukattavaksi’. seka Matkalla riittdvaan vanhemmuuteen ja Maailmalta Kai-
nuuseen — kansainvalisen rekrytoinnin hanke ja Koti Kainuussa —pakolaisten kotoutumisen tuki-
hanke- Pelastuslaitoksen hankkeet ovat Maaseudun kriisivalmiuden kehittdminen, Tema, Hologram
ja ArcResc Wildfire. Myos Valittava voima ja Evasta poytaan avustushankkeet ovat kaynnissa.

Uusina hankkeina ovat kdynnistyneet

- Hoidon jatkuvuusmallin jatkokehittamiseen liittyva H20.20, geneerisen vointimittarin kayttéénotto-
hanke Vointi ndkyvaksi, sairaanhoitajien erikoistumiskoulutukseen yhteistydnd mm. Siun Soten
kanssa.
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Viestinta

Viestintatiimi on jatkanut hyvinvointialueen paivittdisen sisdisen ja ulkoisen viestinnan perustehtévien hoita-
mista. Raportointijaksolla viestinnan tyéssa ovat korostuneet erityisesti strategian ja muutosohjelman toi-
meenpanon viestinta seka yhteistoimintamenettelyihin ja organisaation muutoksiin liittyvan johdon ja henki-
|6stoviestinnan tukeminen.

Valmius- ja hairidtilanneviestintda on kehitetty ja valmisteltu erityisesti valtakunnallista LVV26-valmiusharjoi-
tusta varten.

Pohjois-Suomen yhteistydalueella on jatkettu YTA-verkoston yhteistd edunvalvonnan ja viestinnan valmiste-
lua. Liséksi hyvinvointialueen sosiaalisen median kokonaisuuden uudistamista on valmisteltu toteutettavaksi
organisaatiomuutoksen yhteydessa.

3.2 Talousarvion toteutuminen ja riskit

Talousarvio on paasaantoisesti toteutunut vuoden kolmen ensimmaisen kvartaalin osalta suunnitelman mu-
kaisesti. Suurimman osan yksikén budjetista muodostuu vakituisen henkildston henkiléstdékuluista, maaraai-
kaisia tydntekijoitd ei ole muualla kuin hanketyéssa. Vuosilomat ym. pidemmat poissaolot hoidetaan sisaisin
jarjestelyin. Strategisen ohjausyksikdn budjetti on laadittu lahtokohtaisesti erittain tiukaksi ja sen toimeenpano
edellyttdd kayttétalouden jatkuvaa seurantaa ja arviointia, silld pienikin muutos toimintamenoissa aiheuttaa
poikkeamia. N&illd ndkymin vakituisen toiminnan osalta talousarvioylitysta ei ole ennakoitavissa, vaan poik-
keamat kohdistuvat hankkeisiin ja sita kautta saataviin valtionavustuksiin.

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

TA Muu-
o Tot. 1-9.2026/ Muutos

Tilinpaatos | tosten jal- Tot. 1-9.2025 Tot. TA2026 1-9 KUl VUOSi
A ;g;g 1-9.2025 /TP 2025 1-9.2026 muut jalk. | /1-9.ed.vuosi

*1000 EUR | *1000EUR | *1000 EUR % *1 000 EUR % %
MYYNTITUOTOT 14 11 74,7 4 0,0 210,6
TUET JA AVUSTUKSET 8035 1003 4 489 55,9 476 475 -90,9
MUUT TOIMINTATUOTOT 37 2 6,2 -100,0
TOIMINTATUOTOT 8 086 1003 4 502 55,7 480 47,9 91,1
HENKILOSTOKULUT -6 584 2113 -4 676 71,0 -1637 77,5 65,0
PALVELUJEN OSTOT -2 674 -478 -1710 63,9 -223 46,6 -88,2
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT -258 -17 -173 67,0 -11 66,1 -93,6
AVUSTUKSET -61 -33 53,7 -100,0
MUUT TOIMINTAKULUT -452 -68 -327 72,3 -22 32,0 -95,4
TOIMINTAKULUT -10 029 -2 677 -6 918 69,0 -1 893 70,7 -75,1
TOIMINTAKATE -1942 -1674 -2 416 124,4 -1413 84,4 -35,4
RAHOITUSTUOTOT JA -KULUT -22 -22 100,0 0 0,0 -100,0
VUOSIKATE -1 964 -1674 -2 438 124,1 -1413 84,4 -36,1
TILIKAUDEN TULOS -1 964 -1 674 2438 1241 1413 84,4 -36,1

Taulukko 7. Strategisen ohjauksen kéyttétalouden toteutuma 1.1.-30.9.2026
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3.3 Tulevan kehityksen arviointi

Strategisen ohjausyksikon toiminta keskittyy aiempaa enemman asiantuntijatyon 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 seka viestinnan asiantuntijoita.

Henkildstéresurssien osallta 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 valmisteltu strategiaan pohjautuva ja valtion edellyttdma muutosohjelma, jossa maaritelldan kes-
keiset taloutta tasapainottavat palvelustrategiset periaatteet ja toimintaa ohjaavat linjaukset hyvaksyttiin alue-
valtuustossa kesakuussa. Asiakirjat ohjaavat keskeisesti myds hallintopalvelujen toimialuetta. Erityista vas-
tuuta hallintopalveluilla on digipalveluja koskevien tavoitteiden taytantéénpanossa, toimitiloja koskevissa rat-
kaisuissa seka henkildstoon ja johtamiseen liittyvissa toimenpiteissa.

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 pystytaan tarjoamaan tyé6ta
muissa kohteissa hyvinvointialueella. Muutokset eivat ole jdaneet naihin kahteen yt-kierrokseen, vaan heina-
kuussa kaynnistyivat yleiset yt:t, joissa tavoitellaan 8 miljoonan euron saastdvaikutuksia. Naiden yt-neuvotte-
luiden tuloksena yli yndeksankymmenta tydntekijaa on irtisanomisuhan alaisena. Aluevaltuusto hyvaksyi myos
uuden organisaatio- ja johtamisrakenteen, jossa toimialueiden, palvelualueiden seka palveluyksikdiden maa-
raa vahennettiin tuntuvasti. Hallintopalveluiden toimialue ja strateginen ohjaus muodostavat 1.6.2027 alkaen
Yhteiset palvelut- toimintokokonaisuuden.

Iso osa alkuvuoden yleisten yt-neuvotteluiden tehtavien vahentymisesta kohdistui hallintopalveluissa 1.1.2026
aloittaneeseen uuteen toimistopalvelut -yksikkdon, jossa noin 25 tehtdvaa on vahenemassa. Myos alkusyksyn
yt-neuvottelujen tuloksena toimistopalveluista on paatetty vahentaa viela viisi tehtdvaa. Sopeutusta on toteu-
tettu ja toteutetaan uutta teknologiaa hyddyntdmalla, toimintoja keskittdamalla seka toimintamalleja yhtenaista-
malla.

Organisaatiouudistuksen yhteydessa kyettiin vahvistamaan paatoksenteon tukipalveluja, joilla pyritdan huo-
lehtimaan uuden valiokuntiin perustuvan toimielinrakenteen toiminnasta. Toimintamalli on uusi ja kaytanteissa
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 kehittamaan.
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Toimistopalvelut

1.1.2026 alkaen kaikki hyvinvointialueen sihteeritoiminnot yhdistettiin Toimistopalvelut-yksikkd6n organisaa-
tiorakenneuudistuksen myota.

Sihteeritoimintojen tehtavankuvia on tarkasteltu. Tehtavankuvia on mukautettu paremmin toimintaa palvele-
vaksi yhtenaistamalla kaytantoja. Tyota tehdaan yhteistydssa eri palvelualueiden kanssa.

Hyvinvointialueen strategian mukaisesti digitaalisten palvelujen kayttdédnottoa on tehostettu sihteeritoimin-
noissa. Puheentunnistus on otettu nyt hyvin kdyttddn hyvinvointialueella. Tekstinkasittelijdiden osalta on kayty
yhteistoiminnalliset keskustelut, jonka myo6ta tekstinkasittelijdiden tehtavat tulevat loppumaan hyvinvointialu-
eella. Jaljelle jaanyt tyd organisoidaan tehtavaksi sisaisin jarjestelyin.

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

Tietosuojatehtavat ovat lisdantyneet lainsaadanndn ja ihnmisten valveutuneisuuden vuoksi ja tulevaisuudessa
ne tulevat lisddntymaan entisestdan uusien saantelyjen mydéta. Valittdmia toimenpiteitd vaativien tehtavien
maara vahentdd mahdollisuuksia myds toiminnan kehittdmiseen. Tietosuojan osalta henkildresurssit ovat talla
hetkella riittamattomat, eikd suunnitelmista huolimatta saatu lisahenkil6a tietosuojaan vuodelle 2026. Tama
aiheuttaa merkittdvan riskin tulevaisuudessa tietosuojan asianmukaisten velvoitteiden toteutumiselle Kainuun
hyvinvointialueella.

Henkilostopalvelut

Yhteistoimintaneuvotteluiden toimeenpano nakyy edelleen vahvasti henkildstdpalveluissa. Tayttélupamenet-
tely jatkuu kaikkien rekrytointien osalta, koska menneillaan on useita yhteistoimintaneuvotteluita ja yhteistoi-
mintaneuvotteluiden toimeenpano jatkuu ensi vuodelle

Hyvan tyokyvyn johtamisen —teemavuosi nakyy infoina ja yhteistydna toimialueiden kanssa. Tyokykyjohtami-
sen teemoja on ollut mukana keskusteluissa ja toiminnassa, lisdksi toimialueiden johtoryhmien kanssa yhteis-
tydpalavereita liittyen tydhyvinvointiin.

Tasopalkkajarjestelman valmistelu jatkuu ja sita 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.

Digi- ja tietohallintopalvelut

1.1.2026 toteutui organisaatiomuutos Digi- ja tietohallintopalveluiksi. Toimintaansa jatkoivat ICT-infrapalvelut,
kayttajatukipalvelut ja sote-tietojarjestelmapalvelut. Uutena yksikkona 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 etenemista kasitellaan sadannolli-
sesti hyvinvointialueen johtoryhmassa. Digiohjelman toimenpiteina valmisteltu tekoalypolitiikka ja hallintamalli
hyvaksyttiin aluehallituksessa 1.6.2026. Tekoalypolitiikan ja hallintamallin jalkauttamista jatkettiin esihenki-
I8infolla ja henkildstoviestinnalla. Tekodlyavusteisen kirjaamisen pilotin valmistelua jatkettiin loppuvuoden to-
teutusta varten.

Saga-asiakastietojarjestelman kayttoonotto eteni kolmanteen vaiheeseen. Kolmannen vaiheen kayttéénotto,
joka laajentaa Sagan kayton ikaihmisten palveluihin, asumispalveluihin ja kotihoitoon, valmisteltiin toteutet-
tavaksi 5.10.2026.
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Omasoten kehittamista jatkettiin muun muassa uusien paivakirjojen ja oirekyselyn kehittdmisella. Digitaalis-
ten palvelujen kehittamisessa kaynnistyi myds hoidon jatkuvuutta tukeva H20 2.0 -hanke ja vointimittarin
kaytdon laajentaminen. Lisaksi osallistuttiin kansalliseen tekoalytulkkaus- ja kirjausratkaisujen kehittamisen
seurantaan.

M365 Copilot —lisenssit ovat kdytdssa noin sadalla kayttajalla eri toimialueilla ja ilmainen Copilot Chat on
kaytéssa kaikilla organisaation tydntekijoilla. Copilot-agenttina toteutettu Kaino Chatbot julkaistiin verkkosi-
vuille tammikuussa ja on todettu hyodylliseksi avuksi asiakkaiden tiedonhakuun. Kaima-intraan julkaistiin
henkildstdon kayttdédn tarkoitettu Kamu-tiedonhakuagentti.

OneDrive- ja SharePoint-pohjaisen tiedostonhallinnan kayttddnotto eteni suunnitellusti. Henkilékohtaisten K-
asemien tiedostojen migraatiot saatiin paatdkseen syyskuun alussa. Y-aseman yhteisten tiedostojen siirto
SharePointiin ja Teamsiin on valmistelussa.

Tietoturvan ja tietosuojan kehittamisessa toteutettiin palveluyksikdiden omavalvonnan itsearvioinnit heina-
syyskuun aikana. Navisec- ja HRM-jarjestelmien valille toteutettiin integraatio automatisoimaan tietosuoja- ja
tietoturvakoulutusten suoritustietojen siirtyminen HRM-jarjestelmaan.

ICT-kustannusten hallintaa jatkettiin osallistumalla valtakunnalliseen ICT-tilinpaatospilottiin, jossa tavoitteena
on muodostaa hyvinvointialueille yhtendinen ICT-kustannusten raportointi- ja vertailumalli. Samanaikaisesti
toteutettiin ICT-palvelutuotantomallin ja saastopotentiaalin esiselvitys, jossa tarkasteltiin oman tuotannon, os-
topalvelujen ja vaihtoehtoisten tuotantotapojen kustannuksia. Talouden sopeuttamiseksi valmisteltiin useita
ICT-sopimuksiin ja palveluihin kohdistuvia muutoksia.

Hankinta-, logistiikka ja talouspalvelut

Hankintapalvelujen organisatorinen asema muuttui 1.1.2026 voimaan tulleen organisaatiorakenteen muutok-
sen yhteydessa. Hankintapalvelut sijoittuvat 1.1.2026 alkaen hallintopalvelujen toimialueelle, kun ne tata en-
nen kuuluivat jarjestamisen tuen toimintoihin

Hankintalaki muuttui 18.6.2026. Uudistuksen tavoitteena on lisata kilpailua, parantaa markkinoiden toimi-
vuutta ja tehostaa julkisten varojen kayttéa. Muutokset koskevat muun muassa hankintojen valmistelua, si-
dosyksikkdhankintoja, jalki-ilmoitusvelvollisuutta ja hankintasopimusten muuttamista. Osa muutoksista, kuten
EU-hankintojen osiin jakamista ja yhden tarjouksen tilanteita koskevat velvoitteet, tulee sovellettavaksi
1.10.2026 alkaen. Kainuun hyvinvointialueen hankintaohje on paivitetty vastaamaan muuttunutta lainsaadan-
téa

Valtakunnallisella ja alueellisella hankintaverkostoyhteistyodlla edistetdan kustannustehokkaiden hankintarat-
kaisujen hyddyntamistd, yhtenaisten toimintatapojen kehittdmistd sekd hankintatoimintaan liittyvien riskien
tunnistamista ja hallintaa. Pohjois-Suomen yhteistytalueen (YTA) yhteistydsopimuksen hankintaverkostoyh-
teistyota koskeva paivitys on valmistunut lokakuussa 2026.

Logistiikkapalveluissa keskityttiin kolmannen vuosineljanneksen aikana paljolti perustehtavien hoitamiseen.
Varastotuotteiden uuden tilausjarjestelman osalta edettiin tuotantokayttédn ja vanha jarjestelma tullaan aja-
maan alas marraskuun 2026 loppuun mennessa. Leasing-autopolitikan ja -sopimusten tarkasteluja on jat-
kettu huomioiden myods kaynnissa olevien YT-menettelyjen vaikutus tulevien vuosien ajoneuvotarpeeseen.
Uuden valmistuskeittion rakennustdiden alkaminen on vaikuttanut toistaiseksi vahaisessa maarin logistiikka-
terminaalin tavara- ja henkildliikenteeseen. Sairauspoissaolojen maara on jaksolla tasaantunut, kuitenkin jak-
solle sattuvien vuosilomien suuri maara ja aiempaa vahempien lomasijaisten palkkaaminen yhdessa ovat
lisdnneet henkildkunnan kuormittumista. Ulkoisesta varastotilasta luopumisen valmistelu on kaynnistetty ja
varastotilasta tullaan luopumaan marraskuun aikana.

Talouspalvelut on jatkanut toimintaansa vakiintuneissa puitteissa talouden vuosikellon mukaisia aikatauluja
noudattaen.
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Kirjanpidon, maksuliikenteen, ostolaskujen kasittelyn, laskutuksen ja perinnan seka taloushallinnon jarjestel-
mavastaavan tehtavakokonaisuuksien tydohjeiden dokumentointi toteutettiin vuoden 2025 aikana ja siihen
kokonaisuuteen kiinteasti liittyvaa prosessikuvausten paivittdmista on jatkettu kuluvana vuonna myds talous-
ja toimintasuunnittelun osalta.

Perintdpalvelujen hankintaa jatketaan Revire Perinta Oy:lté kayttdoikeussopimuksen puitteissa.

Kainuun hyvinvointialueen taloussaanté pyritdan paivittdmaan organisaatiomuutoksen toimeenpanoon men-
nessd mm. hallintosdantémuutosten vuoksi.

Tila- ja tekniset palvelut
HVA:n rakennusinvestointihankkeet:

o Koukkutie 32, lastenkoti- ja vammaisten lasten asuminen. Hanke sisaltda Salmilan lastenkodin toi-
minnoille uudet toimitilat sek& kehitysvamma-asumisen asuinyksikdn, yhteensa 21 paikkaa. Hank-
keen rakennusty6t on aloitettu 10/2025. Hankkeen haasteena on ollut 2025 mydhainen aloitusajan-
kohta seka maaperatutkimuksista poiketen pehmea kantamaton perusmaa, joka on syksyn sateiden
aikana paassyt hairiintymaan. Tama on aiheuttanut merkittdvan lisatydkulun pohjarakentamiseen.
Hanke etenee n. 3 viikkoa aikataulusta jaljessa. Hankkeen valmistumisen tavoitteena on 30.11.2026.

e Pollyvaarantie 1, MT- kuntoutujien asuinyksikko (15 paikkaa) seka avokuntoutuksen tilat. Kohteen
rakennusty6t on aloitettu 3/2026. Hanke etenee n. 3 kk edella aikataulua, mutta vastaanotto pidetaan
5/2027.

e Kainuun keskussairaalan uuden valmistuskeittion rakentaminen on kaynnistynyt 8/2026. Tyémaa
etenee aikataulussa.

Teknisten palvelujen toiminnan p&éapaino keskittyy omien toimitilojen yllapidon ja kehittdmisen lisdksi vuok-
ratilojen hallintaan ja kehittdmiseen. Toimitilojen tila- ja kustannustehokkuus on olennainen osa Kainuun
hva:n toimintaymparistdsuunnitelmaa. Palvelujen toimipisteverkko suunnitellaan palvelujen kannalta tarpeel-
lisilla kustannustehokkailla toimitiloilla. 2026 alussa tilatehokkuuden nostamiseen liittyvia tehostamistoimia
on toimeenpantu Kajaanin, Kuhmon, Sotkamon, Hyrynsalmen, Suomussalmen ja Puolangan vuokratiloissa.
Toimialueiden tilatarkastelut on toteutettu 9/2026, tarkasteluissa on etsitty tilatehokkuuden parantamisen
mahdollistavia keinoja yhdessa tilapalveluiden, toimialojen ja hva:n johdon kesken.

Tila- ja tekniset palvelut on osallistunut kunnissa kaynnissa oleviin vuokratilahankkeisiin tilaajan edusta-
jana. Kuhmossa uuden sote-keskuksen suunnittelu on valmistunut ja urakat on kilpailutettu, tydmaan kayn-
nistyminen 19.10.2026. Suomussalmen uuden ta:n tilaajan hankesuunnitelma on valmistunut ja hankeen
aloituskokous on pidetty kunnan, rakennuttajakonsultin ja vuokralaisen kanssa. Suunnittelun kilpailutuksen
valmistelu on kaynnistetty.
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4.2 Talousarvion toteutuminen ja riskit

Tt tg%gl\gl:{:' 10 s 192025, 10 626 1%%58;2/ 1-9'\./Ikuulil.t\c/)josi_
2026 /TP 2025 muut jalk. | /1-9.ed.vuosi

*1 000 EUR | *1000EUR | *1000 EUR % *1 000 EUR % %
MYYNTITUOTOT 812 698 532 65,5 415 59,4 22,0
MAKSUTUOTOT 53 50 35 66,4 38 76,9 9,6
TUET JA AVUSTUKSET 1455 1326 32 2,2 12 0,9 -64,3
MUUT TOIMINTATUOTOT 1324 1301 967 73,0 1068 82,1 10,5
TOIMINTATUOTOT 3645 3375 1 565 42,9 1534 45,5 2,2
HENKILOSTOKULUT -20 307 -23 474 15138 74,5 17 414 74,2 8,3
PALVELUJEN OSTOT -14 653 -14.760 -10 818 73,8 11145 75,5 1,5
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT -3 080 -3136 -2 331 75,7 -2343 747 0,4
MUUT TOIMINTAKULUT -15 032 -15 491 -12 643 84,1 -12 063 77,9 -4.6
TOIMINTAKULUT -53071  -56 862  -40 930 771 -42 965 75,6 2,2
TOIMINTAKATE -49 427 53487 -39 365 79,6  -41431 77,5 2,4
VUOSIKATE -49 427 53487 -39 365 79,6  -41431 77,5 2,4
POISTOT JA ARVONALENTUMISET -8615 -8 991 -6 476 75,2 -6 305 70,1 -2,6
TILIKAUDEN TULOS -58 042  -62479  -45 841 79,0  -47 737 76,4 1,7

Taulukko 8. Hallintopalveluiden kéyttétalouden toteutuma 1.1.-30.9.2026

Toimistopalvelut

Toimistopalvelujen talousarvio on ylittynyt henkildstokulujen osalta. Syyna tdhan ovat yt-neuvottelujen tulok-
sena tulleet henkiléstdon vahennystarpeet, jotka konkretisoituvat kaytannéssa vasta viimeiselld kvartaalilla.
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 toteutuvat budjetin mukaisena. Toimintatuottojen ei odoteta toteutuvan talousarvion mukaisesti
vaan merkittavasti pienempina, koska meneilldan ei ole ulkopuolisen rahoituksen hankkeita. Palvelujen os-
toissa painottuu alkuvuonna maksetut koko organisaation vuosimaksulliset lisenssikustannukset ja ICT-palve-
lut joiden laskutus tapahtuu alkuvuodesta.

Hankinta-, logistiikka ja talouspalvelut

Hankintapalvelujen maararahan arvioidaan nykyisen toteumakehityksen perusteella riittdvan koko tilikauden
ajan.

Logistiikkapalvelujen talous on toteutunut jaksolla yli budjetoidun. Osa jarjestelmien ja laitteiden vuosittaisista
yllapitokuluista laskutetaan etukateen vuoden alkupuolella sekd puolessa valissa vuotta, mikd osaltaan




20

vaikuttaa heindkuun korkeampiin kustannuksiin. Prosentuaalisen kustannusylityskehityksen trendi on kuiten-
kin edelleen laskeva heindkuun kustannusnoususta huolimatta ja kustannusylitys tasoittunee edelleen vuoden
loppua kohti. Pandemiatuotteita on alaskirjattu niiden teknisen kayttdéian paatyttya, naita jouduttaneen alaskir-
jaamaan viela lisda loppuvuoden aikana. Polttoaineiden hintataso on noussut jo entisestdan korkeasta tasosta
ja tullee siella pysymaan toistaiseksi, tdma nakyy kohonneina polttoainekustannuksina myods loppuvuoden ai-
kana etenkin dieselin osalta. Lisaksi ajoneuvojen huoltokulut ovat olleet kasvussa kaluston ikdantymisen seu-
rauksena.

Talouspalvelujen talous on toteutunut kolmen ensimmaisen vuosineljanneksen aikana suunnitellusti, eikd ta-
lousarvioylitysta ole ennakoitavissa.

Tila- ja tekniset palvelut

Teknisten palvelujen toimintakulut ovat toteutuneet pddosin suunnitelman mukaisesti, pddosin hieman alle
budjetin. Ulkoa vuokrattujen tilojen vuokrat ylittavat budjetin, ylitys johtuu paasaantdisesti kuntien vuokranta-
sauksen lisalaskutuksesta. Alkuvuodesta etupainotteisesti toteutuneet sahko- ja lammityskulut ovat tasautu-
neet budjetin mukaiseksi kesan aikana. Riskind voimakkaasti nousseet kayttdenergioiden kustannukset,
jotka peilautuvat kayttdenergioiden lisaksi palvelutuottajien hintoihin.

4.3 Tulevan kehityksen arviointi

Strategian ja muutosohjelman toimenpiteiden taytantéénpano tulee ndkymaan keskeisesti hallintopalveluiden
palveluyksikodissa. Toimistopalveluiden sopeutukset, digi- ja tilaohjelmien taytantdonpano seka aktiivinen hen-
kilostopolitikka edellyttavat hyvaa yhteistydtad kaikkien toimialueiden kanssa. Valmistelussa olevassa YTA-
sopimuksessa on myds kirjauksia yhteistydn tehostamiseksi yhteistoiminta-alueella. Yta-alueella on myds 16y-
tynyt avauksia kahdenkeskisiin yhteistydratkaisuihin mm. hankintatoimessa. Edellisina vuosina tehdyt tuotan-
totapaselvitykset ovat pohjana toimintojen jatkuvalle kehittdmiselle hallintopalveluissa. Tietohallinnon osalta
tehty esiselvitys osoitti pienen organisaation haavoittuvuuden erityisesti henkiléston elakoitymisten yhtey-
dessa. Voimakkaassa digipalvelujen muutostilanteessa pieni organisaatio kaipaa myos kehittdjakumppa-
nuutta, jotta digitaalisuuden ja tekoalyn mahdollisuuksia voidaan taysimaaraisesti hyddyntaa.

Toimistopalvelut

Organisaatiomuutoksen my6ta toteutetulla sihteeritoimintojen kokoamisella tavoitellaan tehokkaampia yhtei-
sia kaytantoja ja keskittdmishyotyja koko hyvinvointialueella.

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

Tietosuojatehtavat ovat lisdantyneet ja tulevaisuudessa niiden odotetaan edelleen lisdantyvan, erityisesti so-
siaalihuollon tietojen siirryttyd Kantaan. Sisédinen ohjeistus on osin puutteellista ja vanhentunutta, ja ndma tulisi
paivittaa.

Henkilostopalvelut

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

Henkiléstopalveluiden uudelleen organisoitumista valmistellaan. Uudelleen organisoitumisella tavoitellaan
erityisesti esihenkildtuen lisdamista tyo- ja virkasuhdeasioissa. Uudistuksessa otetaan huomioon talousraa-
mit.
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Digi- ja tietohallintopalvelut

Digiohjelman ja muutosohjelman toimeenpanoa jatketaan yhteistydssa toimialueiden kanssa. Tekodlyavus-
teisen kirjaamisen pilotti toteutetaan loppuvuoden aikana ja jatketaan vuonna 2027. M365 Copilotin seka
Copilot Chat -palvelun kayttéa jatketaan. Samalla varaudutaan tekoalya hyddyntavien ratkaisujen hallittuun
laajentamiseen. Palvelualueita tuetaan Digi ensin -periaatteen mukaisen toiminnan seka digitaalisten asiointi-
ja etapalvelujen lisddamisessa.

Saga-asiakastietojarjestelman kaytto laajenee lokakuussa ikaihmisten palveluihin, asumispalveluihin ja koti-
hoitoon. Jarjestelmien, infrastruktuurin ja tiedonhallinnan kehittdmisessa painotetaan toimintavarmuutta, tie-
toturvaa, tydn sujuvuutta ja kustannustehokkuutta. Samalla jatketaan tiedostojen hallinnan siirtymistd M365-
ymparistdon ja mobiililaitteiden hallinnan uudistamista.

Talouden tasapainottamiseksi arvioidaan edelleen ICT-sopimuksia, lisensseja, jarjestelmia ja palvelutuotan-
totapoja. Jarjestelmaarkkitehtuurin ja toimintatapojen kehittamisessd huomioidaan myos Pohjois-Suomen
YTA-alueen yhteistyd seka toiminnan jatkuvuuteen, kyberturvallisuuteen ja muihin turvallisuusriskeihin va-
rautuminen.

Hankinta-, logistiikka ja talouspalvelut

Hankintapalvelujen kehittdmistoimet tukevat kustannusten hallintaa loppuvuonna, mutta markkinatilantee-
seen liittyvat epavarmuudet edellyttavat jatkuvaa seurantaa ja ennakoivaa varautumista. Hankintapalveluja
pyritddn vahvistamaan jatkossa hyvinvointialueiden valisella yhteistyolla, ettd hankintapalvelut vastaisi ny-
kyista paremmin organisaation tarpeisiin hankinta-asioissa.

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

Talouspalveluiden toimintatapoja pyritddn arvioimaan ja kehittdmaan jatkuvasti perustoiminnan ohessa. Sa-
malla seurataan alan kehitysta ja erilaisia tuotantotaparatkaisuja sekd hankintalainsdddannén muutoksia. Ta-
loushallinnon palvelut tuotetaan Kainuun hyvinvointialueelle toistaiseksi organisaation omana toimintana. Ny-
kyisen toimintamallin vaihtoehtoja ovat toimintojen kokonais- tai osaulkoistus. Ulkoistusratkaisuihin liittyy mer-
kittdvia taloudellisia ja toiminnallisia riskeja, mink& vuoksi asiaa on valmisteltava maltillisesti ja realistisesti
tarkastellen. Kaikissa vaihtoehdoissa osaavan henkildston saatavuus tehtaviin on jatkossa yha haastavam-
paa. Hyvinvointialueet ovat viime aikoina kotiuttaneet ulkoistettuja taloushallinnon palveluja omaksi toimin-
naksi. Kainuun hyvinvointialueen muutosohjelman mukaiset talouden tasapainottamistavoitteet pyritdan saa-
vuttamaan henkiléston tehtavajarjestelyin hyddyntamalla eldkoditymisten myété tapahtuvaa luonnollista poistu-
maa.

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 mitd ulkoisten palvelutuottajien kustannustaso. Li-
saksi kustannusten hallintaa toteutetaan osakokonaisuuksien kilpailutuksilla seka toiminnan ja energiatalou-
den kehittamisella.

Vuokratilojen kayttajia kannustetaan toimitilojen tiivistamiseen 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 toimintaymparistdsuunnitelman mu-
kaisten linjausten mukaisella tavalla.
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5.1 Olennaiset tapahtumat toiminnassa

Terveys- ja sairaanhoitopalveluissa on toteutettu tammi-syyskuussa 2026 merkittavid palvelurakenne- ja
organisaatiomuutoksia. Vuoden 2026 alussa akuuttihoidon palvelualue siirtyi osaksi terveys- ja sairaanhoito-
palvelujen toimialuetta, ja Puolangan sosiaali- ja terveyspalvelut siirtyivat hyvinvointialueen omaksi toimin-
naksi.

Palveluverkon uudistamista on toteutettu muuttamalla Sotkamon ja Suomussalmen terveyskeskussairaalat
arviointi- ja kuntoutusosastoiksi elokuussa 2026. Erikoissairaanhoidon paikkoja keskussairaalassa muutettiin
perusterveydenhuollon paikoiksi. Puolangan terveyskeskussairaalan toiminta paattyi syyskuussa 2026.

Erikoissairaanhoidossa kirurgian hoitotakuujonot saatiin kevaalla purettua lain edellyttamalle tasolle. Leik-
kaus-, poliklinikka- ja kuvantamistoiminnan volyymit kasvoivat tarkastelukautena ja uusi magneettikuvauslaite
otettiin kayttdon vahvistamaan omaa palvelutuotantoa.

Akuuttihoidossa kaynnistettiin lasten paivystystoimintaa yhteistydssa lasten- ja perheiden palveluiden
kanssa, kotisairaalatoiminta laajeni merkittavasti ja ensihoidon toimintavalmiutta vahvistettiin kalustouudis-
tuksilla seka uudella varayksikolla. Mielenterveys- ja riippuvuuspalveluissa jatkettiin palvelujen siirtamista os-
topalveluista omaksi toiminnaksi.

Kokonaisuutena tarkastelukautta leimasivat palvelurakenteen uudistaminen, oman palvelutuotannon vahvis-
taminen seka talouden sopeuttamiseen liittyvien toiminnallisten muutosten toimeenpano palvelujen saata-
vuus ja potilasturvallisuus turvaten. Hyvinvointialueella toteutettiin syyskuussa paatdkseen saadut YT-neu-
vottelut, joissa keskeisena tavoitteena oli organisaatiorakenteen ja johtamisjarjestelman uudistaminen seka
tulevan vuoden talousarviosuunnitteluun liittyvien toiminnallisten muutosten neuvottelut luottamusedustajien
kanssa.

Perusterveydenhuolto ja suun terveydenhuolto

Suun terveydenhuollossa hoitotakuu toteutuu Puolangalla, Paltamossa, Ristijarvelld, Kuhmossa, Suomussal-
mella, Hyrynsalmella ja Sotkamossa. Hoitotakuun enimmaisajat eivat toteudu Kajaanissa. Kajaanilaisten hoi-
toon paasy on kuitenkin hoitotakuussa, jos potilas ottaa vastaan hanelle Sotkamon joustavalle tai lahialueiden
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.

Vastaanottopalveluiden 14 vuorokauden hoitotakuussa 0—22-vuotiaiden osalta on pysytty kaikilla terveysase-
milla. Kolmen kuukauden hoitotakuu 23 vuotta tayttaneilld on ylittynyt ajanjaksolla ainoastaan yleislaaketie-
teen poliklinikalla heindkuussa enimmillddn 307 henkildlla, elokuussa enimmillddn 162 henkildlla ja syys-
kuussa 249 henkildlla. Hoitotakuun toteutumista 23 vuotta tayttaneiden osalta on pyritty edistamaan tarjoa-
malla kajaanilaisille vapaita kiireettdmia vastaanottoaikoja toisesta kunnasta, mutta potilaat eivat ole ottaneet
vastaan toiseen kuntaan tarjottua aikaa.

Yhteydensaanti saman paivan aikana puhelimitse on toteutunut 92 %:sti. Haasteita on ollut 1&hinna yleislaa-
ketieteen poliklinikalla. Puheluita on ajanjaksolla soitettu noin 10 000 puhelua/kuukausi. Omasoten viesteihin
on vastattu muilla vastaanotoilla paasaantdisesti samana paivana, mutta yleisladketieteen poliklinikalla on
ollut viivettd, joten kokonaisuutena palvelulupaukseen ei paasta ja keskiarvo on 2,6 arkipaivan kuluessa.
Tilanne on kuitenkin mennyt koko ajan parempaan pain. Yleisldaketieteen poliklinikalle on annettu viestien
purkamiseen apua muilta vastaanotoilta. Vastattujen omasoten viestien maara on ajanjaksolla noin 3
000/kuukausi. Kaikilla vastaanotoilla paikan paalle tuleville asiakkaille tehddan hoidon tarpeen arviointi sa-
mana paivana.
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Hoidon jatkuvuutta kehitetdén ja juurrutetaan. Hoidon jatkuvuuden turvaajat - omalaakari ja omahoitaja jat-
kohanke (H20 2.0) alkoi syyskuussa. Puolangan vaesto6 tullaan jakamaan omahoitajille ja -ladkareille aivan
kuten muiden kainuulaisten osalta on jo tehty aikaisemmassa Hoidon jatkuvuus -hankkeessa.

Perusterveydenhuollon osastohoidon osastokuormitus kokonaisuuden osalta oli 93 %, mutta osastojen valilla
oli vaihtelua: Puolanka 86,2 % ja muut 99,3 %. Hoitojaksojen keskimaarainen kesto oli 12,53 vuorokautta,
mika on yli tavoitellun 8 vuorokauden. Ikdihmisten asumispalveluihin, muihin asumispalveluihin ja kotihoitoon
odottajia seka esimerkiksi asunnon muutostdiden odottajia oli noin 10 henkiléa koko ajan. Jatkohoitopaikkaa
odottavien tilannetta ja osastopaikkojen riittdvyytta on seurattu ja selvitelty yhteisissa palavereissa hyvinvoin-
tialueen eri toimijoiden kesken saanndllisesti vahintdan kerran viikossa. Uoma-potilassiirtojarjestelman kayttoé
on nopeuttanut ja sujuvoittanut potilassiirtoja eri yksikodiden valilla.

Sotkamon ja Suomussalmen terveyskeskussairaalat muuttuivat 17.8. arviointi- ja kuntoutusosastoiksi ja
molemmista vahennettiin 4 potilaspaikkaa eli yhteensa 8 potilaspaikkaa. Samalla henkildst6a vahennettiin
yhteistoimintamenettelyn kautta hoitotydsta yhteensa 2 sairaanhoitaja ja 4 1ahihoitajaa seka tukipalveluista
1 tyOdntekija. Ladkarien tydpanosta osastoille vahennettiin 20 %. Kajaanin yleisladketieteen osastolle lisattiin
17.8. alkaen 10 potilaspaikkaa muuttamalla erikoissairaanhoidon potilaspaikkoja perusterveydenhuollon
paikoiksi. Samalla erikoissairaanhoidon osastoilta siirtyi 10 hoitajan tehtdvaa yleislaaketieteen osastolle.
Puolangan terveyskeskussairaalan toiminta paattyi 11.9. ja samalla perusterveydenhuollosta vaheni 15 poti-
laspaikkaa. Puolangan henkildstolle etsittiin muuta tyéta hyvinvointialueen sisalta.

Perusterveydenhuollon kokonaisuudessa laakariresurssi on ollut hyva, keskimaarin 61,6 1aakarin tydpanos
on ollut kaytettavissa. Virkatydn osuus 54,2 laakaria, ostojen osuus 7,4 laadkaria, kun mukaan luetaan 3
hoitokoteja hoitavaa ostolaakaria.

Hoidon jatkuvuuden mittaritietoa: Laakareiden kaikkien kontaktilajien Slicc oli 41,35 % ja hoitajilla 51,50 %.
Laakareiden kaikkien kontaktilajien OPR oli 41,69 % ja hoitajilla 45,57 %. Slicc kuvaa sitd, missd maarin
vastuuvaestd ohjautuu omalle ammattilaiselle. OPR kuvaa sitd, missd maarin ammattilaisen tyd kohdistuu
omaan vaestoon. Molemmat luvut ovat hieman laskussa ja sita selittda selkeasti lomakuukausien vaikutus
hoidon jatkuvuuteen.

Akuuttihoito
Ensihoito

Ensihoidon henkildstdtilanteeseen ovat vaikuttaneet pitkat ja ennakoimattomat poissaolot, jotka ovat ajoittain
haastaneet paivittdisen toimintavalmiuden. Sijaisten saatavuudessa oli haasteita syyskuun loppuun saakka,
minka vuoksi ylitydta on jouduttu tekemaan runsaasti. Ensihoidon valmiuden turvaamiseksi henkildston ja
luottamusedustajien kanssa on kayty keskustelua 12 tunnin tyévuorojen kaytdsta. Loppuvuodelle suunnitel-
laan tydaikaa keventavia ratkaisuja 12 tunnin tydvuoroihin 24 tunnin tasoitusvapaiden rinnalle. 12 tunnin
tydvuoroissa noudatetaan voimassa olevan poikkeusluvan maarayksia.

Ensihoidon kalustoa on uudistettu toimintavarmuuden ja potilasturvallisuuden vahvistamiseksi. Kaksi uutta
ambulanssia on saatu ja varusteltu kayttédn. Vanhoja ambulansseja on siirretty vara-autoiksi, ja vanhimpia
vara-autoja on muutettu yhteiskayttdisiksi siirtyméajoneuvoiksi Sotkamoon ja Kajaaniin. Puolangalle on pe-
rustettu uusi varayksikkd EKA024 turvaamaan kaluston riittavyytta rikkoutumistilanteissa seka mahdollista-
maan akuutit valmiuden nostot Yla-Kainuussa. Lisaksi hoitokalustoa, kuten infuusioautomaatteja ja defibril-
laattoreita, on uusittu potilasturvallisuuden varmistamiseksi.

Ensihoitoon toteutettiin sisdinen auditointi. Esille nousi kehittamismydnteisyys ja kehittdmisinnostus erityisesti
ensihoidon prosessin ja tiedolla johtamisen osalta. Ensihoito on edistynyt tiedolla johtamisen ja vaikuttavuu-
den esille tuomisessa. Ulkoistettujen palvelujen sopimushallintaan tulee Kiinnittda edelleen huomiota.
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Paivystys

Paivystyksen toiminta on seurantajaksolla sujunut kokonaisuutena vakaasti ja palvelukyky on sailynyt
hyvana. Henkildstdn poissaoloja on ollut 3,53 %, ja sijaisten saatavuudessa on ollut ajoittain haasteita. Oma
henkildstd on joustanut poissaolotilanteissa toiminnan turvaamiseksi. Akilliset poissaolot ovat kuitenkin ajoit-
tain vaikuttaneet kaytettavissa olevaan henkildéstoresurssiin, minka vuoksi paivystysalueen toimintaa on
jouduttu sopeuttamaan. Seuranta on jouduttu ajoittain sulkemaan henkiléstétilanteen vuoksi.

Lasten oma paivystyslinja kdynnistyi tammikuussa 2026 triagessa aamu- ja iltavuoroissa. Toiminta on kdyn-
nistynyt hyvin, ja siitd saatu asiakas- ja potilaspalaute on ollut mydnteista. Lasten paivystys on pystytty
jarjestamaan olemassa olevalla henkilostéresurssilla lasten osaston puolelta.

lIman ajanvarausta paivystykseen saapuneiden osuus kontakteista on ollut kuukausittain noin 23,6-27,3 %.
Vuoden 2025 vastaavat luvut olivat hieman korkeampia, esimerkiksi tammikuussa 28,21 %, maaliskuussa
28,5 % ja kesakuussa 29,47 %. Kehitys on ollut mydnteistd, mutta alle 10 %:n tavoitetason saavuttaminen
edellyttaa edelleen toimenpiteita.

Laakaritilanne on ollut hyva. Yhteistyd muiden palvelujen kanssa on toiminut hyvin, ja potilaille on jarjestynyt
jatkohoitopaikkoja hyvin.

Akuutti kotisairaala ja tilannekeskus

Akuutin kotisairaalan ja tilannekeskuksen toiminta on toteutunut seuranta-ajalla suunnitelmallisesti. Henkilos-
toresurssissa on ollut ajoittain haasteita akillisten poissaolojen vuoksi, oma henkildstd joustanut poissaolojen
sijaistuksissa. Yksikk6on toteutettiin sisdinen auditointi. Sisdisessa auditoinnissa akuutin kotisairaalan
vahvuuksina nousivat esille henkildston vahva osaaminen. Kehittdmistarpeet kohdistuivat erityisesti tydyhtei-
son toimivuuteen, johtamiseen ja vuorovaikutukseen, tydprosessien sujuvuuteen seka osaamisen kehittami-
sen mahdollisuuksiin.

Kuntoutuspalvelut

Kuntoutuspalveluiden palvelualueella toteutettiin syyskuun loppuun hoito-, tutkimus-, terapia-, apuvaline- ja
hoitotarvikesuoritteita 65749 kontaktia/suoritetta. Kéyntimaarat olivat edellisen vuoden tasolla. Hoitotarvike-
jakelun tydohjeita on paivitetty ja sen koulutukset henkildkunnalle ovat olleet syksylla kdynnissa Etaasioinnin
maara oli kontakteista 19 % erikoissairaanhoidossa ja 16 % perusterveydenhuollossa omasoten, puhelimen
jaltai kuvapuhelimen valitykselld. Kehitysvammapsykiatrisen osaston nettohoitopaivien lukumaara oli 834.
Vaativan kuntoutuksen nettohoitopaivien lukumaara oli 3409.

Hoitotakuussa pysyttiin kaikissa muissa palveluissa pl. psykiatrian toimintaterapia. Muistutuksia/kanteluita on
kasitelty kuntoutuksen alueella 8. Henkildstotilanne palvelualueella oli hyva kaikkien vakanssien ollessa
taytettyna tai tayttdlupaprosessissa. Kaikkien ladkarien (5) vakanssit olivat taytettyind vakituisilla virkasuh-
teilla, jonka lisaksi fysiatrialla on yksi osa-aikainen erikoistuvan vaiheen 1dakari 31.8.2026 saakka osa-aikai-
sena ja toinen aloitti 14.9.2026. Fysiatrialla on laakarivajetta perhevapaan vuoksi. Henkiléston sairauspois-
saoloja oli keskimaarin 8,4 tpv/tyontekija. Haipro-ilmoituksia oli 209, jotka paaosin liittyivat osastopalveluihin.

Kuntoutuspalveluilla on kaytdssa PSOP-jarjestelman laakinnallisen kuntoutuksen ostopalveluille ja Effector-
ohjelmiston hoitotarvikepalveluihin. Valmistelu palvelusetelin kayttddnottoon Effector-ohjelmiston kautta
vuonna 2027 etenee laakinnallisen kuntoutuksen terapiapalvelujen ja peruukkien ostojen osalta. Ostopalve-
luilla tdydennettiin omaa palvelutuotantoa laakinnallisen kuntoutuksen, lymfaterapian, juuriblokadien, vete-
raanikuntoutuksen, psykologi-, puheterapia- seka vuokralaakarien ostoina.

Kuntoutuspalveluille myoénnettya ulkoista ISO:9001 laatusertifikaattia paivitettiin helmikuussa 2026. Kuhmon
ja Suomussalmen terveysasemien suunnittelu on kaynnissa. Yhteistyéta tehtiin sdanndllisesti eri sidosryh-
mien ja Pohjoisen yhteistoiminta-alueen kanssa.
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Ennaltaehkaisevaa tyota tehtiin koulufysioterapiassa, elintapaohjauksessa ja liikuntaneuvonnassa seka ra-
vitsemusterveydessa. Liikkuntaneuvonnasta on puuttunut toinen tydntekija syksyn ajalta. Kuntoutuspalveluista
kaksi tyontekijaa toimii OLKA Kainuun yhteyshenkildind huolehtien OLKA-pisteen toimintaedellytyksista ja
yhdistysten toiminnan mahdollistamisesta sairaalassa.

Kehitysvammapsykiatrisen osaston ja kehitysvammapoliklinikan palvelut jarjestettiin omana toimintana.
Kehitysvammapsykiatrisen osaston sulkuajan ja vammaispalvelulain muutosten toimintaohjeita on paivitetty.
Vaativan kuntoutuksen osaston toiminnalliset muutokset liittyen erikoissairaanhoidon yksikdksi muuttumi-
seen on saatu valmiiksi. Muutokset osastopaikkojen véahentédmiseksi virallisesti 15 paikkaan vaativan kuntou-
tuksen osastolla ja samalla 4 hoitajan tehtavat siirtyivat uuteen yle-osastosiipeen Kainuun keskussairaalassa.

Muutosohjelman valmisteluun osallistuttiin osana organisaatiomuutoksia 1.1.2026 alkaen muita toiminnallisia
uudistuksia edistettavaksi. Keskeiset organisaatiomuutokset olivat: Puolangan kuntoutuspalvelut integroitiin
osaksi omaa toimintaa, kuntien apuvalinehuolto keskitettiin apuvalinekeskukseen ja vaativan kuntoutuksen
osasto siirtyi kuntoutuspalvelualueelle. My6s Kotikuntoutus laajeni vuoden 2026 alusta alkaen kattamaan
koko Kainuun alueen jakautuen itdiseen (Kuhmo, Sotkamo), lantiseen (Kajaani, Paltamo, Ristijarvi) ja poh-
joiseen (Suomussalmi, Hyrynsalmi, Puolanka) kotikuntoutusalueeseen sisaltden myos kotihoidon fysiotera-
piapalvelut. Maaliskuusta 2026 alkaen Kotikuntoutuksen alueelliset tiimit olivat tdysissd vahvuuksissaan. Al-
kuvuodesta on keskitytty muun muassa tiimien muodostumiseen, yhteistydn kdynnistdmiseen, perehtymi-
seen, yhteisty6kaytanteiden ja toimintamallien sopimiseen seka tarvittavien tilojen, kalusteiden ja tydvalinei-
den jarjestamiseen. Kuntoutuspalvelualueen koko kasvoi 25 % vuonna 2026.

Organisaatiossa kaynnistyi uudet YT-neuvottelut, joissa keskeisena tavoitteena oli organisaation rakenteen
ja johtamisjarjestelman uudistaminen seka ensivuoden saastdohjelman laatiminen. YT-neuvottelut paattyivat
syyskuussa, jonka paatdsten toimeenpano on kaynnistynyt.

Aikuisten somaattinen erikoissairaanhoito

Poliklinikkapalvelut-yksikdssa lahetemaarat, kdyntien maarat ja muiden kontaktien maarat koko poliklinikka-
palveluissa ovat nousseet verrattuna vuoden takaiseen. Hoitotakuu toteutuu kaikilla muilla erikoisaloilla paitsi
vatsataudeilla ja kirurgialla, jossa on yksittaisia ylityksia selkakirurgialla, lastenkirurgialla ja ortopedialla. Ke-
sdajan toiminnan supistukset ja sulut ovat heijastuneet patoutuneena kysyntana, johon on pyritty elo-syys-
kuun aikana vastaamaan. Potilaat ovat paasaantodisesti tyytyvaisia saamaansa hoitoon. Digitaalisten palve-
luiden tehostaminen nakyy kasvaneissa omasoteviestimaarissa: koko poliklinikkapalveluiden osalta 17833
vastausta

annettu, kasittelyajan keskiarvo 16,1 h. Maara on noussut vuodentakaiseen nahden 3000 vastauksella ja
kasittelyaika on tuntia nopeampi. Silmatautien kaihikirurgian ja tekonivelkirurgian jonossa on palveluseteli-
mahdollisuus kaytdssa hoitotakuussa pysymiseksi.

Leikkaus- ja anestesia -yksikéssa toimenpiteiden maara 30.9. mennessa on 120 enemman kuin edellisena
vuonna vastaavana ajankohtana. Taman liséksi heradmdssa on tehty 430 ECT-hoitoa seka kevaalla 274
jononpurkuleikkausta. Toimenpidemaaran nousua selittda lyhyempi, ja ei niin rajoitettu toiminnan supistus
kesan aikana seka syyskuun alusta kirurgialle saatiin yksi leikkausaikakiintio lisda kayttéon. Syyskuulta al-
kaen vascuporttien laitolle on perustettu oma aikakiintid joka toinen maanantai-iltapaiva jatkamalla virka-ai-
kaista toimintaa klo 16.30 saakka. Nama ovat mahdollistuneet riittavalla henkiléstoresurssilla.

Teho- ja valvonnan potilaspaikkamaara on 10 paikkaa. Paikkamaara on riittanyt hyvin palvelun tuottamiseen,
ajoittaisia kuormitustilanteita. Ka osastokuormitus on ollut 45 % tasolla. Teho- ja valvontaosaston henkil®-
kunta suoritti MET-tehtavia 269 ja sairaalaelvytyksia 14 kpl.

Erikoissairaanhoidon osastohoidon bruttokuormitus sisatautien osastolla A oli 82 % ja kirurgian osastolla B
oli 87 % Kotisairaalan kayttéa on osastoilla tehostettu. Osastoilla seurataan potilaiden hoitoisuutta hoitoisuus-
mittarilla. Vaihtelua on potilaiden hoitoisuudessa ja kuormitustasoissa, erityisesti leikkaustoiminnan mukai-
sesti.
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Osastoilla on kaytéssa Uoma-potilassiirtojarjestelma, joka on osaltaan sujuvoittanut potilaiden siirtymispro-
sessia toiseen yksikkdon hyvinvointialueella.

Kuvantamisen tutkimusmaarat ovat nousseet 2,4 % vuoden 2025 vastaavaan ajanjaksoon verrattuna. Natii-
virdntgentutkimusten maara nousi 3,5 % koko hyvinvointialueella, mutta ultradanitutkimusten maara laski 5,1
%. Kliinisen neurofysiologian tutkimusmaarat kasvoivat 18,1 %. Terveysasemilla tehtavien ydpolygrafiatutki-
musten maara nousi 36 % edellisen vuoden vastaavaan ajankohtaan verrattuna.

Perusterveydenhuollon mammografia- ja ua-toiminta alkaa hiljalleen vakioitua sopimuksenmukaiselle tasolle.
Uusi magneettitutkimuslaite on asennettu ja toiminta paasty aloittamaan kuvaussekvenssien luomisella ja
protokollien rakentamisella. Vie hieman aikaa ennen kuin magneettitoiminta on kokonaisuudessaan tehok-
kaalla tasolla. Tuki- ja liikuntaelimistdn kuvauksissa kuvausajat ovat olleet karkeasti aiempaa lyhyempia, mika
mahdollistaa toiminnan tehostamisen.

Patologian palveluyksikdn ndytemaarat ovat noususuuntaiset. Patologian vastausajat ovat pysyneet tavoit-
teessaan. Vainajamaarissa hienoinen lasku. Vainajien sailytyspaikat ovat riittaneet.

Ladkehuollossa perustoiminta on sujunut tavoitteiden mukaisesti. Ladketoimitusriveissa 11 % nousua ja 1aa-
kevalmistuksenriveissa laskua —4,5 %.

Lasten ja perheiden terveyspalvelut

Yliopistosairaaloiden palveluiden ostot ovat tasoittumassa loppuvuotta kohti. Henkildstokuluissa on pysytty
talousarviossa, vaikka kulut ovat noususuuntaiset viime vuoteen verraten johtuen yleisista palkankorotuksista.
Lasten paivystys on saatu toimimaan lasten ja nuorten osaston olemassa olevalla hoitajaresurssilla, jolloin
resurssi kohdentuu sinne missa sit tarvitaan.

Palvelualueella tulkkauspalveluiden kustannuksiin on mennyt arvioitua enemman. Tulkkauspalveluiden maa-
rat ovat olleet noususuuntaiset jo aikaisempina vuosina. Palvelualueella on mietitty keinoja tulkkauspalvelu-
kustannusten hillitsemiseen. Ateriapalveluiden kustannuksia on saatu hillittya yksikissa toiminnallisilla muu-
toksilla.

Toimintatuottoja on kertynyt arvioitua vdhemman, koska lasten ja nuorten osastolla on ollut potilaita vahem-
man mm. tehokkaan vasta-aineen ansiosta RS-viruksia sairastavia ei ole juurikaan ollut osastohoidossa ja
myds lasten paivystyksen hyva ja tehokas hoito on osaltaan vahentanyt lapsipotilaiden maaraa osastolla. Syn-
nyttajien maara oli syyskuun loppuun mennessa 551 ja tavoittelee viime vuoden tasoa jdaden enaa 1,6 %
verran vahemmalle. Lisaksi loppuvuodelle on ennustettu vilkasta syntyvyytta.

Mielenterveyspalvelut ja riippuvuuksien hoito

Hoidontarpeen arviointi tapahtuu samana tai seuraavana paivana. 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 82 %.

Hoitoon paasy yli 23-vuotiaiden osalta 3 kk sisélla toteutui 87 %. Kajaanissa hoitoon paasyssa on ollut haas-
teita, siella 3 kk hoitoon paasy toteutui 67 % potilaan kohdalla. Muissa kunnissa hoitoon paasy toteutui 100 %.
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Aikuisten mielenterveyspalveluissa avohoidossa hoidettuja potilaita oli 4501 ja kdynteja oli 45709. Osastolla
E kuormitus% oli 101,36 % ja osastolla 13 kuormitus% 67,22 %. Kuntoutuskodeissa hoidettuja potilaita oli 112
ja hoitopaivia 18141

Lastenpsykiatriassa avohoidossa hoidettiin 171 lasta ja kaynteja 2187. Osaston kuormitus% oli 61,62 %.
Nuorisopsykiatrian avohoidossa hoidettiin 469 nuorta ja kynteja oli 3447. Osaston kuormitus% oli 88,02 %.

Tahdosta riippumattomien toimenpiteiden kaytdssa on kaytetty lasten psykiatrin osastolla hoidollista kiinnipitoa
(5), nuorisopsykiatrian osastolla likkumisvapauden rajoittamista (6). Aikuisten osalta menetelmina on kaytetty
laakkeiden antoa (49), eristamista muista potilaista (7), likkumisvapauden rajoittamista (55), leposide-erista-
mista (7), yhteydenpidon rajoittamista (4), hoidollista kiinnipitamista (6), omaisuuden haltuunottoa (4) ja
séhkohoitoa (23).

5.2 Talousarvion toteutuminen ja riskit

Tt tg%ggl:{:' 10 s 102025, 10 9606 1%?&58;2/ 1-9Mkuulf.t\?josq
2026 /TP 2025 muut jalk. | /1-9.ed.vuosi

*1 000 EUR | *1000EUR | *1000 EUR % *1 000 EUR % %
MYYNTITUOTOT 14 402 10 017 9529 66,2 7227 72,1 245
MAKSUTUOTOT 13 085 13 851 9 704 74,2 10 212 73,7 1,2
TUET JA AVUSTUKSET 2382 2010 1700 71,3 1674 83,3 1,5
MUUT TOIMINTATUOTOT 95 99 42 43,8 54 55,0 18,8
TOIMINTATUOTOT 29 965 25978 20 974 70,0 19 166 73,8 -10,5
HENKILOSTOKULUT -120256  -130 401 -88 742 73,8 -97 565 74,8 8,6
PALVELUJEN OSTOT -66 849 -63 602 -47 568 71,2 -50 377 79,2 -8,4
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT -21835 -22 163 -16 600 76,0 -17 081 77,1 1,6
MUUT TOIMINTAKULUT -1877 -1 990 -1425 75,9 -1561 78,4 7.8
TOIMINTAKULUT -210 817 -218156 -154 335 73,2 -166 583 76,4 2,2
TOIMINTAKATE -180 853 -192178 -133 360 73,7 147 417 76,7 4,1
RAHOITUSTUOTOT JA -KULUT -5 0 0.0 0 0,0 0,0
VUOSIKATE -180 857 -192178 -133 360 73,7 147 417 76,7 4,1
POISTOT JA ARVONALENTUMISET -1821 -1904 -1393 76,5 -1290 67,8 7.4
TILIKAUDENTULOS -182 679 -194 082 -134753 73,8 -148 707 76,6 3,9

Taulukko 9. Terveyden- ja sairaanhoidon palveluiden kéyttétalouden toteutuma 1.1.-30.9.2026

Terveys- ja sairaanhoitopalvelujen toimintatuotot toteutuivat tammi-syyskuussa 73,8 prosenttisesti ja toiminta-
kulut 76,4 prosenttisesti talousarviosta. Toimintakate oli syyskuun lopussa 76,7 prosenttia talousarviosta.
Toimintakulut kasvoivat edellisvuoden vastaavaan ajankohtaan verrattuna 2,2 prosenttia, samalla kun toimin-
tatuotot vahenivat 10,5 prosenttia.

Merkittdvimmat talousriskit liittyvat palvelujen ostoihin, erityisesti yliopistosairaaloista ja muilta hyvinvointialu-
eilta hankittaviin palveluihin, sek& henkiléstdbmenoihin ja hoito- ja l1dakintatarvikkeiden kustannuskehitykseen.
Kustannuspaineita aiheuttavat lisdksi palvelutarpeen kasvu seka hoitotakuun toteuttamiseen liittyvat toimen-
piteet.
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Talouden tasapainoa tukevat oman palvelutuotannon vahvistaminen, palvelujen siirtdminen ostopalveluista
omaksi toiminnaksi, palvelurakenteen uudistaminen seka toiminnan tuottavuutta parantavat toimenpiteet.
Loppuvuoden talouden hallinta edellyttdd edelleen tiivista talousseurantaa ja paatettyjen sopeuttamistoimen-
piteiden toimeenpanoa.

Perusterveydenhuolto ja suun terveydenhuolto

Suun terveydenhuollossa tuottokertymé on talousarvion mukaista. Toimintatuotot ovat 72,8 % talousarvioon
syotetyista luvuista ja toimintakulut 71,2 % talousarvioon sydtetyista luvuista. Hammashoitoloiden laskuttama
asiakasmaksukertyma on yli 20 % korkeampi kuin vastaavana aikana edellisvuonna. Henkiléstdkulut ovat
pysyneet raamissaan. Palvelujen ostoihin on mennyt 1-9/2026 koko vuoden maararahoista 74,4 %. Loppu-
vuonna ostohenkiléstdén hankinta on kevaaseen verrattuna pienta. Alkuvuonna taloutta rasittivat vakuutusmak-
sut, jotka ylittivat niille koko vuodelle varatut maararahat.

Vastaanottojen toimintatuotot ovat 76,5 %, toimintakulut 80,5 % ja toimintakate 80,9 % talousarviosta. Erityi-
sesti maksutuottoja on tullut hyvin, mutta siitd huolimatta talousarvio on ylitymassa. Henkildstokuluissa on
iso ylitys, syyskuun lopun tilanne on 80,0 % talousarvioon syétetyista luvuista. Vakinaisten palkat ovat talous-
arvion tasolla, mutta maaraaikaisten palkat ovat koholla, vaikka henkildstétilannetta ja sijaisten ottamista on
harkittu tarkkaan. Tydvoiman vuokraus alittaa talousarvioon varatun (66,0 %) ja se osoittaa, ettd omia |18aka-
reitd on saatu enemman. Laboratoriopalveluissa on iso talousarvion ylitys (85,8 %), jota osaltaan selittaa
muilta palvelualeilta perusterveydenhuollon vastaanotolle siirretyt kustannukset.

Perusterveydenhuollon osastohoidon palvelut ovat kokonaisuutena menossa yli talousarvion. Toimintatuotot
82,8 %, henkilostokulut 78,2 %, palvelujen ostot 73,1 %, aineet, tarvikkeet ja tavarat 62,7 %, toimintakulut 76,3
%, toimintakate 75,5 %. Tuottokertyma on talousarvioon ennakoitua suurempi. Henkiléstdmenoissa nousua
on maaraaikaisten palkoissa, koska muun muassa on paljon pitkia poissaoloja eri syiden vuoksi ja lisadksi on
akuutteja, lyhytaikaisia poissaoloja.

Akuuttihoito

Toimintatuottoja on kertynyt hyvin. Ennusteen toteutuessa tuottoja kertyy vuoden loppuun mennessé 8,4 %
enemman kuin taloussuunnittelussa. Henkildstdkulut ylittymassa 9,9 %, syyna on ylitydkorvaukset, maaraai-
kaisten palkkojen ylitykset ja paivystyksen ladkareiden paivystyskorvausten talousarviosta puuttuminen.

Palvelujen ostot alittumassa suunnitellusta n. 12 %. Aineet ja tarvikkeet ennusteen mukaan ylittymassa noin
7 %. Akuuttihoidon loppuvuoden talouden keskeinen riski kohdistuu henkiléstokuluihin, erityisesti 1adkareiden
paivystys- ja tydvuorokorvauksiin, poissaolojen sijaistamiseen seka loppuvuoden arkipyhien aiheuttamiin hen-
kilostdmenoihin. Lisaksi ensihoidon aine- ja tarvikekustannusten kehitykseen liittyy ylityspainetta.

Kokonaisuutena palvelualueen talousarviossa pysymista tukee kuitenkin ennakoitua parempi toimintatuottojen
kertyma. Talousarviossa pysyminen edellyttaa loppuvuonna henkildstokulujen, sijaistarpeen seké aine- ja tar-
vikekustannusten tiivistd seurantaa ja sovittujen saastétoimien toteuttamista potilasturvallisuutta vaaranta-
matta.

Kuntoutuspalvelut

Kuntoutuspalvelualueen talousarvio 2026 toteutui kolmannella neljanneksella positiivisena. Toimintatuottojen
kertyma oli 58,7 %. Henkilostokulujen toteuma oli 70,4 %, palvelujen ostojen 65,3 %, aineiden, tarvikkeiden ja
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tavaroiden 77,5 % ja muiden toimintakulujen 84,4 %. Toimintakulut yhteensa 72,2 % ja toimintakate oli 73,0
% talousarviosta.

Erityisena riskind tunnistetaan edellisen vuoden talousarvioleikkausten, kasvavan kysynnan ja hintojen
noususta johtuvan kustannusten kasvu hoitotarvikkeiden osalta. Hoitotarvikkeiden kustannusten kasvun hillit-
semiseksi on tydohjeita paivitetty luovutusperusteiden osalta, ja henkildston koulutus on kaynnistynyt silta
osin. Samalla lisdtdan henkildston kustannustietoisuutta hoitotarvikkeista. Toisena riskind on mahdollisen
laitosostotarpeen syntyminen vaativan kuntoutuksen potilaille (yliopistosairaalasta) tai kehitysvammapsykiat-
rian potilaalle (esim. Vaaliala). Laitosostoilta on valtytty alkuvuonna.

Aikuisten somaattinen erikoissairaanhoito

Talousarvion toimintakate 79,7 %. Ylitykset kohdentuvat asiakaspalveluiden ostoihin muilta hyvinvointialueilta.
Erityisesti avohoidon- ja osastohoidon ostot yliopistosairaaloista ylittyvat. Myds aine- ja tavarakulut on ylitty-
neet, erityisesti hoitotarvikkeissa, joiden kustannuksia nostaa kevaalla tehdyt lahes kolmesataa jononpurku-
leikkausta. Taman lisaksi leikkauspotilaita on leikattu 120 potilasta enemman kuin vastaavalla viime vuoden
ajanjaksolla. Henkildstdkulut ovat talousarvion tasolla, ei ylitysta.

Tuottokertyma on talousarvion mukainen. Vuoden alusta nousseilla asiakasmaksuilla on vaikutus tuottokerty-
maan.

Lasten ja perheiden terveyspalvelut

Alkuvuoden talousarvio ylitetty 2,7 % toimintakatteen ollessa 77,7 %. Palvelualueen riskind on toimintatuotto-
jen alitus talousarvioon ndhden 13,5 %:n verran. Talousarvioon oli suunniteltu lasten paivystyksen ulkopaik-
kakuntalaista tulevat tuotot. Talousarviota laadittaessa ei ollut paatetty minne tuotot ohjautuvat. Tuotot ohjau-
tuvat paivystykseen, joten vaikuttaa palvelualueen toimintatuottojen talousarvion alittumiseen. Tuotot huomi-
oidaan kuitenkin toimialuetasoisesti. Toimintatuottojen alitukseen vaikuttanut myods, kun lasten ja nuorten
osastolla on ollut vahemman hoidettavia. Synnyttajien maarat ovat kasvussa, mika tuo lisda tuottoja mahdol-
listen ulkopaikkakuntalaisten osalta.

Palveluiden ostot ovat tasoittuneet loppu vuotta kohti ylittden enda 0,5 % talousarvion. Henkildstokuluissa
pysytty talousarviossa. Aineissa, tarvikkeissa ja tavaroissa pysytty alle talousarvion 8,3 %. Loppuvuoteen
ladkekustannuksiin on tulossa RS-viruksen vasta-aineet, joita annetaan vastasyntyneille syksysta alkaen
kansallisen ohjeistuksen mukaisesti.

Mielenterveyspalvelut ja riippuvuuksien hoito

Palvelualueen talousarvio on toteutunut suunnitelman mukaisesti. Palvelualueen toimintakate on 71,7 % ja
toimintakulut 70,5 %. Henkil6stokulut 74,1 %, toimintatuotot 56,7 % ja asiakaspalveluiden ostot 62,4 %. Pal-
veluiden ostot ovat vahentyneet verrattuna edelliseen vuoteen. Tama on ollut mahdollista palveluiden ostotoi-
minnan sisallén selvittelytydn myota.

Valtion mielisairaaloista hoidossa olleiden potilaiden hoitojen jatkohoitoa on siirretty Kainuun keskussairaa-
laan. Kainuussa heidan jatkokuntoutustansa on lahdetty selvittdmaan tarpeen mukaisiin asumispalveluyksi-
koihin. Paihdelaitoskuntoutuksessa on toteutettu paihdehoitoa mm. katkaisuvuodeosastohoitoa omana
toimintana. Psykoterapiatoiminnoissa on potilaille jarjestetty terapiahoitoa omana toimintana. Tahdosta riippu-
mattoman hoidon osalta on aloitettu toimintojen jarjestelyt paikallisesti, ja sen my6ta. Pohteen ostoja on saatu
vahennettya. Pohteen ostojen sisallon selvittelytyota ollaan aloittamassa ja sen myo6ta saadaan tarkempaa
tietoa ostojen sisallésta ja mahdollisuuksien mukaan siirretdan hoitoja omaksi toiminnaksi.
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5.3 Tulevan kehityksen arviointi

Toimialueen tulevien vuosien kehitysnakymiin kohdistuu edelleen merkittavia haasteita, erityisesti hyvinvointi-
alueen alijgdmien 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, kehittamaan palveluketjuja seka parantamaan hoitoon paasya useilla palvelualueilla.

Jatkossa keskeisina kehitystekijoind 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.

Toimintaa kehitetddn osana koko hyvinvointialuetta koskevia muutoksia. Painopiste on palvelujen sujuvuu-
dessa, palveluketjujen toimivuudessa ja kustannusvaikuttavuuden parantamisessa. Erityista 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.

Palveluyksikkd hoitaa valtakunnallisesti verrattuna keskimaaraistd monisairaampaa ja idkkdampaa vaestoda,
ja julkista suun terveydenhuoltoa kaytetdan vakilukuun suhteutettuna enemman kuin missddn muualla
Suomessa. Monin paikoin Kainuuta yksityistd palvelutarjontaa ei ole. Kustannusrakenne on siksi asukaskoh-
taisesti mitattuna korkea, mutta kdyntikohtaisesti valtakunnan keskitasoa, tdna vuonna mahdollisesti jo sen
alle. Nykyisen toimintavolyymin sailyttdminen on valttamaténta, silld suun sairaudet vaikuttavat monin tavoin
myos kainuulaisten yleissairauksiin ja niiden hoitotasapainoon seka sosiaaliseen paaomaan.

Vastaanottopalveluissa saadaan toiminnot tuotettua nykyiselldan, mutta isompiin henkiléstévahennyksiin tai
rahan vahentamiseen ei ole mahdollisuuksia, jos nykyiset toiminnot halutaan pitaa, palvelutaso sailyttaa ja
pysya lakisdateisessa hoitotakuussa. Vakituisia sijaisia tarvittaisiin nykyistd enemman varmistamaan palvelu-
jen toteutuminen myds poissaolojen aikana.

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 henkilostomitoitusten tasapuolisuutta eri yksikdiden ja palvelualueiden valilla tulee tarkastella
yhdessa ja varmistaa siten henkildston tydhyvinvointi ja riittdvan, osaavan henkildstén saaminen.

Akuuttihoito

Akuuttihoidon toiminta jatkuu loppuvuonna paaosin vakaana. Talouden nakdkulmasta keskeiset loppuvuoden
riskit liittyvat henkildstdkulujen kasvuun, erityisesti paivystys- ja tydvuorokorvauksiin, poissaolojen sijaistami-
seen sekd arkipyhien aiheuttamiin henkiléstémenoihin. Talouden toteutumista seurataan tiiviisti ja mahdollisiin
poikkeamiin reagoidaan toiminnan ja potilasturvallisuuden edellytykset huomioiden.
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Ensihoidon ensihoitopaallikdn virka ollut avoimena ja tavoitteena on saada valinta tehtyd marraskuun aikana.
Nykyinen ensihoidon palvelutasopaatds on voimassa vuoden 2026 loppuun. Uusi 2027—-2029 vuosia koskevan
palvelutasopaatdoksen luonnos on valmistelussa.

Kuntoutuspalvelut

Talousarvion suunnittelu vuodelle 2026 oli erityisen haastavaa, koska kuntoutuspalvelualueelle kohdistui
paljon organisaatiomuutoksia. Henkildkuntaa on tiedotettu henkiléstdinfossa talouden sopeuttamista koske-
vista ratkaisuista. Kustannuksia pyritaan hillitsemaan seuraavilla toimenpiteilla:

1) Asiakkaiden palvelutarpeen mukaisten hoitotarvikkeiden ja apuvalineiden seka niiden kustannustehokkai-
den vaihtoehtojen tarkastelu huomioiden asiakasturvallisuus ja lakisaateisyys.

2) Palvelujen ostoissa yhtenaistetty terapiajaksojen myontadmisperusteita Pohteen kanssa ja palvelusetelin
kayttdonoton valmistelu.

3) Tehostetaan kotiin vietavia palveluja, joilla ehkaistddn raskaampien palvelujen tarvetta.
4) Aktivoidaan digitaalisten palvelujen kayttéonottoa.

5) Huolehditaan kayntien tilastoinneista ja korjataan puutelistalle nousevat tilastoinnit.

Aikuisten somaattinen erikoissairaanhoito

Talouden nakdkulma loppuvuoteen nayttaa, etta ostopalvelut tulevat ylittymaan, erityisesti yliopistosairaalaos-
tojen osalta. Henkiléstdkulut pysynevat loppuvuoden talousarviossa. Toiminnassa painottuu virka-aikaisen
toiminnan edelleen kehittdminen. Kirurgian hoitotakuussa pysymisen ehtona on osaltaan anestesiaa vaatimat-
tomien toimenpiteiden siirto kirurgian poliklinikalle, toimintamallin jatkuvuus.

Lasten ja perheiden terveyspalvelut

Palvelualue tavoittelee talousarvioon paasemista ja se saavutetaan, jos toimintakulut pysyvat tamanhetkisella
tasolla seka toimintatuottoja kertyy alkuvuoteen ndhden paremmin.

Mielenterveyspalvelut ja riippuvuuksien hoito

Kuluvan vuoden aikana palvelualueella jatketaan palvelujen sisalldllistd kehittdmisty6ta 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 kehitetdan kayttokokemusten myoéta. Henkildkunnan rekrytoinnissa on edistytty. Eri ammattiryhmien
tehtaviin on saatu hakijoita. Lastenpsykiatrian ylilaakarin ja apulaisylildaakarin virat on taytetty, viranhaltijat aloit-
tivat tehtavien hoidon heindkuussa. Aikuispsykiatriaan avohoidon apulaisyliladkarin virassa aloitti viranhaltija
elokuussa. Myds muihin 1a&karitehtaviin on saatu patevia hakijoita. Palvelualueen kehittdmistydssa jatketaan
toimintatapojen selvittelyty6téd avo- ja vuodeosastotoiminnassa. Tavoitteena on purkaa aikuisten avohoidossa
syntynyt jonotilanne. Jatketaan lasten ja nuorten perustason mielenterveyshoidon jasentamisty6ta. Kehitta-
mistydn myo6ta taataan kainuulaisille tarpeen mukainen ja sujuva idsta rippumatta tapahtuva mielenterveys-
ja paihdehoidon toteutuminen.
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6 Pelastuspalvelut

p

Pelastustoiminta Riskienhallinta ja
turvallisuus

\

\ y € _4

Kuva 5. Pelastuspalveluiden toimialue

6.1 Olennaiset tapahtumat toiminnassa

Pelastuspalveluiden toimiala vastaa pelastuslain mukaisista tehtavista seka hyvinvointialueen kokonaisturval-
lisuudesta. Pelastuspalveluiden tehtdvana on turvata osaltaan Kainuun asukkaiden, yhteiséjen ja yritysten tur-
vallisuus, sekd varmistaa hyvinvointialueen siséinen turvallisuus. Liséksi pelastuslaitoksella on vaesténsuoje-
luun ja poikkeusoloihin liittyvia tehtavia, joihin se ennalta varautuu.

Vuosi 2026 on ollut seka toiminnallisesti etta taloudellisesti haastava, mutta samalla kehityksen vuosi. Toimin-
nassa on panostettu erityisesti valmiuden ja varautumisen suunnitteluun, seka niihin liittyvaan alueelliseen
yhteistydhon.

Pelastustoimen henkil6stdn saatavuus on parantunut, ja pelastuspalveluita on kyetty tuottamaan aiempaa pa-
remmin etenkin Kainuun suurimmissa kunnissa. Avoimia virkoja on onnistuttu tayttdamaan aiempia vuosia
enemman ja erityisesti asiantuntijatehtaviin on ollut runsaasti hakijoita. Operatiivisen henkiléston rekrytointi on
edelleen haasteellista, etenkin Kainuun pienissa kunnissa. Onnettomuuksien ehkaisytydssa onnistuttiin tavoit-
tamaan aiempaa enemman Kainuun asukkaista.

Pelastustehtavien maara on ollut tdnd vuonna tavanomainen. Alueella sattui poikkeuksellisen vakava rivitalo-
palo, jossa kuusi perhettd menetti kotinsa ja omaisuutensa. Alkukesan kuivuus aiheutti kymmenia maastopa-
loja. Merkittavimmat tapahtumat olivat Kuhmon kaksi samanaikaista paloa, joissa paloi yhteensa 90 hehtaaria
metsaad. Muita merkittavid onnettomuuksia tai suuria tulipaloja ei sattunut.

Pelastustoimen kaytdssa olevissa tiloissa on havaittu merkittavia terveysturvallisuusriskeja, erityisesti sisail-
maongelmia, jotka edellyttavat vaistotilojen kayttéonottoa. Riskikiinteistdja on esimerkiksi Kuhmossa ja Palta-
mossa.

Kainuun hyvinvointialueen pelastustoimen Sisaministerion maarittdma rahoitusosuus on edelleen liian pieni.
Laskentaperusteet suosivat tiheasti asuttuja alueita, mika heikentdd harvaan asuttujen alueiden rahoitusase-
maa. Tasta syysta pelastustoimen palvelujen jarjestdmisesta aiheutuvia kustannuksia joudutaan jatkossa kat-
tamaan aiempaa enemman hyvinvointialueen yleiskatteellisesta rahoituksesta.

Pelastustoiminta

Pelastustoiminnan valmiutta arvioidaan kiireellisten tehtavien toimintavalmiusajoilla riskialueittain. Mittauksella
seurataan, aloitetaanko pelastustoiminta tavoiteajassa yli 50 prosentissa tehtavista. Taulukon mukaan ensim-
mainen yksikkd tavoittaa Kainuun riskiruudut kohtalaisen hyvin. Haasteita on pienissa kunnissa, joiden
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paloasemilla ei ole ymparivuorokautista henkiléstod. Riskiluokassa | tavoiteajassa saavutettujen tehtavien
osuus on alhainen, 68 %, minka vuoksi riskiruutujen tavoittamisen seurantaa on tehostettu. Riskiluokassa Il
pelastusjoukkueen toimintavalmiutta heikentavat vahaiset henkildstoresurssit ja pitkat etaisyydet. Tammi—
syyskuussa 2026 tehtavia oli 1 221, saman verran kuin edellisvuonna.

Ensimmaisend kohteessa olleen Pelastusjoukkueen
yksikon toimintavalmiusaika toimintavalmiusaika
?;ﬂ;;li(:_a% Tayttymis% Ajan mediaani Ajan mediaani

I 68 5:38 Ei kiir.teht.

Il 89 6:56 29:19

i 94 8:48 45:22

v 100 16:34 39:20

Taulukko 10. Pelastuslaitoksen kiireellisten tehtdvien toimintavalmiusajat 1.1.-30.9.2026

Riskienhallinta ja turvallisuus

Turvallisuusviestintatilaisuuksia on jarjestetty 68, joissa oli yhteensa 9368 osallistujaa. Tilaisuuksissa tavoitet-
tiin 13,6 % Kainuun vaestdlukuun verrattuna, tavoite vuodelle 2026 on 15 %. Toiminta toteutui suunnitelman
ja alueellisen kattavuuden mukaisesti.

Raportointijakson aikana hyvinvointialueen organisaatioturvallisuuden kokonaisuuteen liittyen on jarjestetty
yhteensa 31 koulutustilaisuutta ja turvallisuuskayntia. Naihin tilaisuuksiin osallistui yhteensa 842 henkil6a.

Ennalta suunniteltu valvonta n’;é‘.l;;_‘;.' Tot::;umi—

Valvonta tehtéavit 555 /625 88 %

Suunnittelematon valvonta
Erityiset ja ylimé&éréiset seké jélki ja yleisttilaisuuksien palotarkastukset 191 75 %
Asiakirjavalvonta 150 75 %
Lausunnot (rakennuslupa, kaava, YVA ym.) 45 75 %
Kemikaalipdéatékset ja tarkastukset 12 75 %
Paloturvallisuuden itsearviointi, palautusprosentti 0 0%
Itsearvioinnin tarkastukset (tv) 241/279 0%
Paloriski-ilmoitukset, kasitelty 24 75 %

Taulukko 11. Pelastuslaitoksen onnettomuuksien ehkéisyn suoritteet 1.1.-30.9.2026

Palvelutasopaatdksen mukaiset onnettomuuksien ehkaisyyn liittyvat tavoitteet on saavutettu Q1-Q3 aikana.
Paloturvallisuuden itsearviointi ei ole toteutunut suunnitellusti, koska palveluntuottaja ei ole I1&hettanyt kyselyja
sopimuksen mukaisesti.

Kansainvalinen ja kansallinen turvallisuustilanne on muuttunut merkittavasti, jonka seurauksena valmiuden ja
varautumisen kokonaisuuden kehittdminen on yksi painopiste myos pelastustoimessa. Turvallisuuden ja val-
miuden toimintayksikkd on toteuttanut hyvinvointialueen organisaatioturvallisuuden kokonaisuuteen liittyen
koulutustapahtumia, turvallisuuskaynteja, turvallisuuspoikkeamiin reagointia ja analyysiin perustuvaa kehitys-
tyota.
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6.2 Talousarvion toteutuminen ja riskit
Pelastustoiminta

Henkildstokulut ovat nousseet arvioitua enemman ja nousua on onnistuttu jarruttamaan vastemuutoksilla ja
ylityokaytantoja muuttamalla. Kesalla tehtyjen vastemuutoksien myoéta kutsu- ja halytysrahojen maara on las-
kusuunnassa. Ylitydkustannuksia on onnistuttu vahentdmaan lahes 30 % kuluvan vuoden aikana verrattuna
edellisen vuoden vastaavaan jaksoon. Huomioitavaa on kuitenkin, ettd paloasemien henkildstéresurssit eivat
ole palvelutasopaatdksen mukaiset ja tdman korjaaminen aiheuttaa jatkossa henkildkustannusten nousua.
Tarkasteltaessa kayttétalousosan muita toimintakuluja, voidaan havaita merkittavaa nousua. Muutoksen on
aiheuttanut leasingautojen siirtdmisesta oikealle tilille.

Kuhmon ja Paltamon paloasemien sisailma aiheuttaa edelleenkin ongelmia ja asialle tulisi saada ratkaisu mah-
dollisimman nopeasti. Naiden hankkeiden toteutuminen muodostaa kasvua vuokrakustannuksissa, mutta kus-
tannuksia aiheuttaa myds tilojen nykyisen kaytdon jatkaminen, erilaisten konttivuokrien ja puhdistuslaitteiden
osalta. Epaterveelliset tilat aiheuttavat terveysriskin tyontekijoille seka vaikuttavat negatiivisesti henkildston
saatavuuteen.

Riskienhallinta ja turvallisuus

Toimintatuotot ovat kertyneet suunnitellusti. Henkildstokustannukset alittivat seurantajakson talousarvion, silla
yksi virka oli tayttdamatta 1.1.-30.4.2026. Muut toimintakulut ovat kasvaneet merkittavasti, koska leasingauto-
jen kustannukset on kohdistettu niitd aiheuttavaan palveluyksikkddn. Kokonaisuutena talous on toteutunut ta-
lousarvion mukaisesti.

TA Muu-
o Tot. 1-9.2026/ Muutos
T'“ggggtos tosktggr{a" 1_9T 2825 1-9.2025, 1_9T 2826 TA2026 | 1-9.kul.vuosi
2026 ’ /TP 2025 ’ muut jalk. | /1-9.ed.vuosi
*1000 *1000 *1.000 *1000
EUR EUR EUR % EUR % %

MYYNTITUOTOT 69 75 68 99,6 46 61,7 -32,2
MAKSUTUOTOT 124 130 123 99,1 98 75,3 -20,1
MUUT TOIMINTATUOTOT 56 8 14,8 28 0,0 2452
TOIMINTATUOTOT 248 205 199 80,2 173 84,2 -13,3
HENKILOSTOKULUT -7 385 7812 5426 73,5 -5 689 72,8 7.1
PALVELUJEN OSTOT -1 061 -830 748 70,5 -761 91,7 6,2
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT -414 -370 -352 85,1 -352 95,3 0,0
AVUSTUKSET -148 -188 -111 75,1 -98 52,0 -12,2
MUUT TOIMINTAKULUT -83 67 -54 65,9 -105 155,9 94,9
TOIMINTAKULUT -9 092 -9 266 -6 692 73,6 -7 004 75,6 7,0
TOIMINTAKATE -8 844 -9 061 -6 493 73,4 -6 831 75,4 7,7
VUOSIKATE -8 844 -9 061 -6 493 73,4 -6 831 75,4 7,7
POISTOT JA ARVONALENTUMISET -518 -511 -384 74,2 -355 69,4 -7,8
TILIKAUDENTULOS -9 362 -9 572 -6 877 73,5 -7 186 75,1 6,8

Taulukko 12. Pelastuspalveluiden kéyttétalouden toteutuma 1.1.-30.9.2026

6.3 Tulevan kehityksen arviointi

Pelastustoimen rahoitus painottuu suuriin kaupunkeihin, joten Kainuun osuus ei yksindan kata palvelujen
jarjestamiskustannuksia. Lakisaateisten tehtavien turvaaminen edellyttda hyvinvointialueen muun rahoituk-
sen kayttéa. Rahoituksen riittavyyttd ja palvelujen kustannustehokkuutta on pyritty varmistamaan tiukalla
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kulukurilla: vahentamalld vahemman Kiireellisiin pelastustehtaviin halytettavia resursseja ja ylitoita. Lisaksi
erityistd huomiota kiinnitetdan hankintamenoihin seka koulutuksiin liittyviin virkamatkoihin ja niiden kustan-
nuksiin.

Pelastustoiminta

Yhteiskunnallinen polarisaatio, iimastonmuutoksesta johtuvat saan aari-ilmiot, ikdantyva vaesto, vapaa-ajan
matkailun lisdantyminen seka akkuteknologian kayton lisdantyminen aiheuttavat kasvua pelastuspalveluiden
kysyntdan myds Kainuussa. Muutokset vaativat henkildstoltd uutta osaamista ja jatkuvaa kouluttautumista
seka uuden teknologian kayttdonottoa.

Kainuun ikdantyva vaest6 aiheuttaa kasvua palveluiden kysyntdan, joka yhdessa henkiléstén saatavuuson-
gelmien kanssa vaikuttaa kykyyn vastata onnettomuuksiin maaritellyssa ajassa. Samanaikaisesti kiristy-
neet pelastustoimen henkildston 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 saastét 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 arjen onnetto-
muuksien lisaksi pitkakestoisiin ja laajoihin hairittilanteisiin. Yhteistyd muiden viranomaisten, kuntien ja mui-
den toimijoiden kanssa on ollut rakentavaa ja suunnitelmakokonaisuuden yhteensovittaminen on edennyt
suunnitellusti. Pelastustoimi osallistuu aktiivisesti kansalliseen ja kansainvaliseen valmiusharjoitteluun seka
varautumisen suunnitteluun

Riskienhallinta ja turvallisuus

Kansainvalisen turvallisuustilanteen heikentyminen velvoittaa pelastustoimen vastaamaan suunnitelmillaan
kattamaan arjen hairidtilanteet 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.

Toiminnassa panostetaan erityisesti vaestonsuojeluun ja varautumiseen. Valmiussuunnittelua ja alueellista
yhteisty6ta kehitetdan, jotta pitkakestoisiin hairiétilanteisiin ja poikkeusoloihin voidaan vastata entistd parem-
min.

Onnettomuuksien ehkaisyssa painotetaan riskiperusteista valvontaa, turvallisuusviestintaa ja yhteisty6ta hy-
vinvointialueen muiden palvelujen kanssa. Tavoitteena on tunnistaa riskit ajoissa ja kohdentaa ehkaisevat
toimenpiteet vaikuttavasti.
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Kuva 6. Sosiaali- ja perhepalveluiden toimialue

7.1 Olennaiset tapahtumat toiminnassa

Sosiaali- ja perhepalveluissa vuotta 2026 ovat leimanneet merkittavat rakenteelliset, toiminnalliset ja lainsaa-
danndlliset muutokset. Toimialueella on valmisteltu valtakunnallisen sosiaalihuoltolainsdddannén uudistuk-
sen toimeenpanoa, vuoden 2027 organisaatiomuutosta seka hyvinvointialueen muutosohjelman tavoitteiden
toteuttamista. Kehittdmistydssa on painottunut palvelujen saatavuuden turvaaminen, varhainen tuki, palvelu-
rakenteen keventdminen seka sosiaalitydn vaikuttavuuden vahvistaminen. Sosiaali- ja perhepalveluiden toi-
mialuejohtajan johdolla valmisteltiin kiireelliselld aikataululla sosiaali- ja perhepalveluiden seka ikaihmisten
palveluiden yhdistamistd uudeksi sosiaalipalvelujen toimialueeksi. Valmistelu sisalsi uuden organisaatiora-
kenteen, johtamisjarjestelman, palvelukokonaisuuksien, palvelualueiden sekad tehtdva- ja vastuujakojen
suunnittelun. Valmistelutyd jatkuu edelleen erityisesti delegointien, toimivallan seka tehtava- ja vastuunjako-
jen osalta sen jalkeen, kun uuden organisaation vastuulliset viranhaltijat ja esihenkil6t on valittu.

Keskeinen muutos oli uuden Saga-asiakastietojarjestelman kayttdéonotto helmikuussa 2026. Kayttéonotto
edellytti laajaa henkildston koulutusta ja toimintatapojen uudistamista seka aiheutti alkuvaiheessa haasteita
raportointiin ja palveluprosessien sujuvuuteen. Syksyn aikana jarjestelman kayttd on vakiintunut, ja se luo
perustan sosiaalihuollon tiedolla johtamisen, asiakasturvallisuuden ja toiminnan seurannan kehittamiselle.

Palveluissa on jatkettu painopisteen siirtamista korjaavista palveluista varhaiseen tukeen ja sosiaalihuoltolain
mukaisiin ensisijaisiin palveluihin. Lastensuojelussa avohuollon palveluja on vahvistettu, ja kodin ulkopuolis-
ten sijoitusten maara on pysynyt hallittuna. Perhepalveluissa, opiskeluhuollossa ja lapsiperheiden palveluissa
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on kehitetty ennaltaehkaisevia toimintamalleja sekd vahvistettu yhteistyota kuntien, sivistystoimen, tervey-
denhuollon ja jarjestdjen kanssa.

Vammaispalveluissa on toimeenpantu uuden vammaispalvelulain muutoksia seka paivitetty asiakkaiden pal-
velutarpeen arviointia, asiakassuunnitelmia ja paatoksentekoa uuden lainsaadannén mukaiseksi. Samalla on
varauduttu uudistuvan sosiaalihuoltolainsdadannon mukaisiin muutoksiin palvelurakenteessa, tehtavaraken-
teissa ja johtamisessa.

Asumisen ja sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa on jatkettu oman palvelutuotannon vahvistamista ja asu-
mispalvelujen kehittdmista. Kajaanin uuden lastensuojeluyksikdn kayttéonoton valmistelu on edennyt suun-
nitellusti. Lisaksi yhteisollisen asumisen toimintamalleja, kotiin vietavia palveluja on kehitetty tavoitteena va-
hentaa raskaampien palvelujen tarvetta ja tukea asiakkaiden itsendista selviytymista.

Toimialueella on osallistuttu aktiivisesti hyvinvointialueen muutosohjelman toimeenpanoon, talouden tasapai-
nottamiseen seka vuoden 2027 talousvalmisteluun. Yhteistoimintaneuvottelut ja muut toimintaympariston
muutokset ovat lisdnneet valmistelutydn laajuutta ja vaikuttaneet toiminnan suunnitteluun. Kehittamistyossa
ovat korostuneet palvelujen vaikuttavuus, asiakasturvallisuus, kustannustehokkuus sekd henkiléstdon osaa-
misen vahvistaminen.

Sosiaalityo ja sosiaaliohjaus

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

Toiminnan painopisteend on ollut sosiaalihuoltolain mukaisten ensisijaisten palvelujen vahvistaminen, palve-
lutarpeen arvioinnin yhdenmukaistaminen sekd monialaisen yhteistydn kehittdminen. Yhtenaista palvelutar-
peen arviointimallia valmistellaan yhteistyossa eri toimijoiden kanssa. Lapsiperheiden sosiaalitydssa on vah-
vistettu perhesosiaality6ta, ja tavoitteena on erottaa sosiaalihuoltolain mukainen tydskentely lastensuojelusta
alueellisiksi tiimeiksi vuoden 2026 loppuun mennessa.

Saga-asiakastietojarjestelma otettiin kayttdéon 2.2.2026. Kayttéonotto lisdsi alkuvaiheessa henkildston tyo-
kuormaa ja vaikutti tydn sujuvuuteen. Tietojen siirtymiseen ja raportointiin liittyvien puutteiden vuoksi kaikkia
asiakasmaaratietoja ei viela saada jarjestelmasta luotettavasti ilman manuaalista tarkistamista.

Lapsiperheiden sosiaalitydssa jatkettiin Matkalla riittavaan vanhemmuuteen -hanketta, jonka tavoitteena on
vahentdd kodin ulkopuolisia sijoituksia ja tukea perheiden jalleenyhdistdmista. Hankkeessa on vahvistettu
monialaista vanhemmuuden tukea seka kehitetty tydmenetelmia yhteistydssa eri toimijoiden kanssa.

Lastensuojelun avohuollon asiakasmaara oli 30.9.2026 yhteensa 329, kun vastaava maara vuonna 2025 oli
346. Kodin ulkopuolelle sijoitettuja lapsia oli 30.9.2026 yhteensa 115, kun vastaava maara vuonna 2025 oli
131. Seka avohuollon asiakkuuksien etta kodin ulkopuolelle sijoitettujen lasten maara vaheni edellisvuoden
vastaavaan ajankohtaan verrattuna.

Lastensuojelun lakisdateiset kasittelyajat toteutuivat pddosin hyvin. Ajalla 1.4.—30.9.2026 kaikki 301 lasten-
suojeluilmoitusta kasiteltiin maaraajassa. Palvelutarpeen arvioinneista 96,1 % valmistui maaraajassa. Uuden
asiakastietojarjestelman kayttdonottoon liittyvat haasteet ovat lisanneet asiakirjojen kasittelyn ja raportoinnin
tuen tarvetta.

Taydentavan ja ehkaisevan toimeentulotuen hakemusten kasittelyyn ja raportointiin on vaikuttanut siirtymi-
nen uuteen asiakastietojarjestelmaan. THL:n valtakunnallisessa kasittelyaikojen seurannassa huhtikuussa
2026 saapuneista toimeentulotukihakemuksista 97,2 % kasiteltiin lakisaateisessa maaraajassa. Asiakastie-
tojarjestelman raportointiin liittyvien haasteiden korjaaminen jatkuu.

Vammaispalvelulain uudistuksen toimeenpanoa on jatkettu. Palvelujen myontamisperusteet on paivitetty uu-
den lainsdadanndn mukaisiksi, ja asiakkaiden palvelutarpeen arvioinnit, asiakassuunnitelmat seka paatokset
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saatetaan uuden lain mukaisiksi siitymaajan puitteissa. Omaishoidon tuen mydntamisperusteita on tarken-
nettu ilman muutoksia tuen keskeisiin myontamisehtoihin.

Paihdeasiakkaiden asumispalveluja on valmisteltu vastaamaan lainsdadannon vaatimuksia. Valmistelussa
on huomioitu myds eduskunnan oikeusasiamiehen joulukuussa 2025 antama ratkaisu. Valmisteluty jatkuu.

Aikuisten sosiaalitydssa paattyi Valittdva voima 1 — ruokaa ja tukea arkeen -hanke. Hankkeen aikana saadut
kokemukset osoittivat vastaavan tuen tarpeen jatkuvan. Jatkohankkeelle on saatu mydnteinen rahoituspaa-
tds, ja hanke kdynnistyy 1.10.2026.

Sosiaalinen raportti 2022-2024 on hyvaksytty, ja rakenteellista sosiaalitydtd on edistetty Kainuun toteutus-
suunnitelman mukaisesti. Asumisenohjauksen yhden henkilétydvuoden henkildstoresurssi siirtyi 1.1.2026
asumisen ja sosiaalisen kuntoutuksen palvelualueelle. Palvelua on toistaiseksi tarjolla ainoastaan Kajaa-
nissa, vaikka palvelun tarvetta on kaikissa Kainuun kunnissa.

Kevaan 2026 etuuslainsdadanndn muutosten vaikutukset ovat ndkyneet aikuissosiaalitydn asiakkuuksissa.
Osa pitkaan perustoimeentulotukea saaneista asiakkaista on ilmoittautunut ty6ttdmaksi tydnhakijaksi, ja joi-
denkin asiakkaiden kuntoutuminen on kaynnistynyt sosiaalisen kuntoutuksen ja kuntouttavan tydtoiminnan
avulla. Toisaalta heikossa toimintakyvyssa olevien asiakkaiden taloudellisen tilanteen vaikeutuminen lisda
syrjaytymisen ja asunnottomuuden riskid seka sosiaalitydn tuen tarvetta.

EU:n muuttoliike- ja turvapaikkasopimuksen vaikutukset Kainuussa oleskeleviin asiakkaisiin ovat toistaiseksi
olleet vahaisia. Uusia turvapaikanhakijoita on tullut maltillisesti eika aikuisten sosiaalitydn asiakasmaariin talla
hetkella ennakoida merkittdvaa kasvua. Viranomaisyhteisty6ta ja tilanteen seurantaa jatketaan.

Henkil6ston saatavuus on ollut palvelualueen virkatehtaviin paaosin hyva. Sosiaalityontekijoiden tehtaviin on
saatu rekrytoitua sekd kelpoisuusehdot tayttavia ettd maaraaikaisesti sosiaalitydntekijan tehtavissa toimivia
tydntekijoita. Lapsiperheiden sosiaalitydssa toinen johtavan sosiaalitydntekijan tehtava on ollut tayttamatta
elokuusta lahtien. Rekrytointiin ovat vaikuttaneet kaynnissa olevat yhteistoimintaneuvottelut ja vuoden 2027
organisaatiouudistuksen valmistelu. Esihenkiléresurssin vajaus kuormittaa palvelualueen esihenkilétyota.

Asumisen ja sosiaalisen kuntoutuksen palvelut

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

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 kysyntdan on pystytty vastaamaan.
Ymparivuorokautista palvelua tuotetaan 104 asiakaspaikan verran, vahvemmin tuettua asumispalvelua 64
asiakaspaikkaa ja tuettua asumista 104 henkil6lle ympari Kainuuta.

Rajamiehentien yksikdssa on toukokuussa 2026 selvitelty epailtyd asiakkaiden epdasiallista kohtelua. Asiaa
on kasitelty hyvinvointialueella henkildstdhallinnollisena asiana seka asiasta on tehty tutkintapyynto poliisille.
Tapahtumien kasittely rikosasiana on edennyt karajaoikeuskasittelyyn. Henkildstdhallinnolliset toimet ovat val-
mistuneet. Asiasta on annettu selvitys Lupa- ja valvontavirastolle. Lisaksi jatkotoimista annetaan selvitys
30.11.2026 mennessa.

Kuvapuhelinpalvelu on jossain maarin vakiintunut kotona asumisen tukimuodoksi. Palvelua kaytti tarkastelu-
jaksolla 29 asiakasta ja palvelussa voidaan todeta olevan vield hyddyntamatonta kapasiteettia. Paivatoimin-
noissa kaynnistettiin pienimuotoisia kokeiluja ja yksilotason ratkaisuja paivatoiminnan tuottamiseksi kuvapu-
helinpalvelun avulla. Vammaisten paivatoiminnassa Kuhmon tilaratkaisu on edelleen puhuttanut mutta
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toiminta vakiintunut uuteen tilaan. LVV on todennut hyvinvointialueen toimineen toimintavaltansa puitteissa.
Paivatoiminnan piirissa yli 14 % asiakkaista oli yli 65-vuotiaita.

Kuntouttavan tyétoiminnan paikkojen vaheneminen lisda syrjaytymisriskia ja kasvattaa tarvetta vaihtoehtoisille
palveluille. Tarkastelujaksolla on toteutunut 14 104 toimintapaivaa. Kuntouttavan tydtoiminnan ohjaaminen
koko Kainuun alueella tuotetaan palvelualueelta. Tulevaan lakimuutokseen valmistaudutaan. Toimintaa on
kehitetty yhteistydssa KAMK:n Plate-hankkeen kanssa.

Tarkastelujaksolla lastensuojelulaitoksessa toteutui 2 971 asumispaivaa (kayttdaste 78,6 %). Uuden lasten-
suojelulaitoksen rakentaminen on viivastynyt monestakin syysta. Uusi lastensuojelulaitos valmistuu vuoden
2026 loppuun mennessa ja lisaa omaa palvelutuotantoa viiden paikan verran. Uutta toimintamallia valmisteltu
lastensuojelun sosiaalitydn kanssa seka valmisteltu uudisrakennuksen kayttdonottoa hankintavalmisteluilla.
Uudisrakennuksen valmistumisen myo6ta palvelualueella on valmisteltu my®s muita muutoksia asumisyksikoi-
den osalta.

Turvakotipalvelussa toteutui tarkastelujaksolla 382 asumisvuorokautta (kayttdaste 71 %). 1.1.2026 alkaen tur-
vakotipalvelu on toteutunut THL:n kanssa sovitulla tavalla lasten kriisipaikkojen yhteydessa omassa entisessa
tilassaan Salmijarven lastensuojelulaitoksen yhteydessa. Turvakotitoiminnan jarjestdmismallia on arvioitu vuo-
delle 2027 ja yhteistydssa THL:n kanssa valmisteltu itsendisen turvakodin perustamista. Aluehallitus on vah-
vistanut itsenaisen turvakodin toimintamallin kdynnistdmisen 2027 alusta. Tdma tulee lisddmaan turvakotipaik-
koja Kainuun alueelle.

Henkiléstotilanne on ollut paaosin kohtuullinen, sijaisten saanti on pienemmissa kunnissa vaihdellut. EIakoity-
neet tydntekijat muodostavat merkittdvan resurssin sijaistarpeessa ja toimintojen turvaamisessa. Esihenkil6-
ty6ta on tuettu etdtydmahdollisuuden avulla. Tarkastelujaksolla k&ynnistettiin uusi lahijohtamisen malli ja sen
edelleen kehittaminen jatkui tiiviind. Omavalvonta on toteutunut suunnitelmallisesti. Palvelualueen koordinoi-
van sairaanhoitajan panoksella on yhtenaistetty toimintamalleja monialaisesti. Sotender-keikkatydsovellus on
kaytdssa tydvoiman saatavuuden turvaamiseksi. Palvelualue tydllistda kansainvalisesti rekrytoituja tyonteki-
j6itd suunnitelmallisesti. Tarkastelujaksolla alueella on osassa yksikoitd kaynnistynyt keskitetty tydvuorosuun-
nittelu. Toimintayksikdiden henkildstomitoitukset on arvioitu.

Perheiden tuki, valvonta ja ostopalvelut

Perheneuvolapalveluja tarjottiin kaikkiin Kainuun kuntiin 1ahi- ja etapalveluina. Psykologityon resurssi on va-
hentynyt, ja Sotkamoon on edelleen ostettu psykologipalvelua. Palveluissa oli jonotilannetta. Olosuhdeselvi-
tyksia on alettu tehda yhteistydssa perheoikeudellisten palvelujen kanssa. Kehittamistyota jatketaan ja samalla
valmistaudutaan sosiaalihuoltolain muutokseen.

Perheoikeudellisten palveluiden tydntekijaresurssissa on yhden lastenvalvojan vaje rekrytointikiellon vuoksi.
Palveluja tarjottiin kaikkiin Kainuun kuntiin 1ahi- ja etdpalveluina. Jonot ovat kasvaneet. Olosuhdeselvityksia
on alettu tehda yhteistydssa perheneuvolan kanssa. Palvelujen valistd yhteisty6td kehitettiin edelleen ras-
kaampien palvelujen tarpeen ehkaisemiseksi seka asiakasjonon hillitsemiseksi.

Opiskeluhuollon kuraattoripalvelut jarjestettiin lain edellyttamalla tavalla kaikkiin esikouluihin, kouluihin ja toi-
sen asteen oppilaitoksiin. Kahden tydntekijan elakditymisen takia tehtiin sisaisia tyojarjestelyja, ja lisaksi pal-
kattiin yksi uusi kuraattori. Palvelussa ei ole yliresursointia. Kuraattoripalveluissa osallistuttiin koko Kainuun
aluetasolla toteutettuun kehittdmistydhdn yhdessa kuntien ja toisten opiskeluhuollon palveluiden kanssa. Pal-
veluissa tarjottiin terapiatakuun piiriin kuuluvia psykososiaalisia menetelmia esikouluikaisista 23-vuotiaisiin
opiskeluhuollon asiakkaisiin.

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 Pesékolo -toiminnassa. Perheiden Pesdkoloa jarjestetaan Kajaanissa, Sotkamossa, Suomussal-
mella, Kuhmossa, Paltamossa ja Puolangalla.
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Perhetydn mielenterveysohjaajan kanssa toteutettu moniammatillinen tyéparimalli vahvistaa tukea perheissa,
joissa on mielenterveyden haasteita. Yhteistyd mielenterveyspalvelujen kanssa on tiivistynyt. Perhetydssa
toteutetaan Lasten ja nuorten terapiatakuun mukaisia psykososiaalisia menetelmia alle kouluikaisille lapsille
ja liséksi pilotoidaan varhaiskasvatuksen kanssa ryhmamuotoista toimintaa nepsypiirteisten lasten vanhem-
mille.

Yksikdssa on kehitetty lapsiperheiden matalan kynnyksen "Arjen huoltamo” -toiminta, jota pilotoidaan Kajaa-
nissa ja Suomussalmella, kesaisin jarjestetaan maksuttomia ja kaikille lapsiperheille avoimia leikkipuistota-
paamisia.

Toimintojen jarjestdmisessa on otettu huomioon hyvinvointialueen saastdétoimenpiteet. Toiminnassa huomi-
oidaan, ettd kaytettavissa olevat henkildstéresurssit kohdentuvat mahdollisimman vaikuttavasti perustehta-
vaan. Lapsiperheiden kotipalvelun ja perhetydn kysynta on viime vuosina kasvanut ja pysynyt korkealla koko
Kainuun alueella. Tyontekijat ovat sijaistaneet toisiaan joustavasti kuntien valilla. Yksikdn timikokoukset pi-
detdan etdkokouksina ja yksikdssa osallistutaan vain ilmaisiin Kainuun hyvinvointialueen omiin koulutuksiin.

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, henkilékohtaisen avun ja omaishoidon tuen vapaan palveluiden valvontaan.
Uusien palvelujen osalta uusia tydntekijoitd on perehdytetty ja valvontaa on pystytty toteuttamaan kaikkiin
palveluihin tehokkaasti vuosikellon mukaisesti.

Yhteistyota 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. Lakimuutokset aiheuttavat kouluttautumista ja perehtymista seka lisda ohjaustarvetta
yksikoihin.

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

Toimintaluvut

o 1.1.-30.9.2026 Kotona asumista tukevat palvelut: Perhetydon hakemuksia tammi-syyskuussa 2026
tullut yhteensa 113 kpl ja perheita on perhetydn tydskentelyssa 128 kpl syyskuussa 2026. (sisaltda
SHL 18§, LSL 36§ seka valvotut seka tuetut tapaamiset).

e ShL 18a § kotipalvelussa ajalla 1.1.—30.9.2026 yhteensa 157 paatosta palvelun myoéntadmisesta
(osa samoille perheille) ja palvelussa ollut yhteensa 132 kpl perhetta.

o 1.1.-30.9.2026 Valvonta: 27 kayntia vammaispalvelujen yksikdissa, joista 2 reaktiivista valvonta-
kayntia, 14 kayntia lastensuojelulaitoksissa, 4 kayntia ensi- ja perhekuntoutuskodeissa, 19 kayntia
ikaihmisten asumispalveluissa, mielenterveyskuntoutujien asumisyksikdissa 5 kayntia, kotihoitoon 8
kayntia. Asiakirjavalvonta henkilbkohtaisen avun ja omaishoidon tuen vapaan palveluntuottajille 27
palveluntuottajaa. Asiakirjavalvonta lastensuojelulaitoksiin 82 palveluntuottajaa. Lastensuojelun lai-
toshoidon koordinointia tehtiin 71 kpl ja vammaispalvelulain asumisen koordinointia 26 kpl.

e Oppilas- ja opiskeluhuollon asiakasmitoitus toteutui koko hyvinvointialueella.
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7.2 Talousarvion toteutuminen ja riskit

Sosiaali- ja perhepalvelujen talous on toteutunut tammi-syyskuussa 2026 paaosin talousarvion mukaisesti.
Toimintatuottojen toteuma oli 4,3 milj. euroa (82,7 %), toimintakulujen 45,5 milj. euroa (71,5 %) ja toiminta-
katteen 41,2 milj. euroa (70,5 %). Henkildstokulujen toteuma oli 72,2 % ja palvelujen ostojen 71,7 %. Toimin-
tatuottoja vahvistivat erityisesti tuet ja avustukset. Talouden toteumaa ovat tukeneet palvelujen tuottaminen
paaosin omana toimintana seka palvelujen jatkuva arviointi ja kehittdminen. Tammi-syyskuun toteuman ja
loppuvuoden arvion perusteella sosiaali- ja perhepalvelujen talousarvion arvioidaan alittuvan vuonna 2026.

Loppuvuoden merkittavimmat taloudelliset riskit liittyvat palvelutarpeen kasvuun erityisesti vammaispalve-
luissa, lastensuojelussa sekd asumisen ja arjen tukea edellyttdvissa palveluissa. Riskind ovat myds uuden
vammaispalvelulain toimeenpanon vaikutukset palvelujen kysyntdan ja kustannuksiin, henkiléstén saata-
vuushaasteet sekd mahdollinen ostopalvelujen kustannusten kasvu. Taloudellisia riskeja hallitaan tiiviilla ta-
louden seurannalla, palvelutarpeen oikea-aikaisella arvioinnilla, omien palvelujen vahvistamisella seka en-
naltaehkaisevien ja varhaisen tuen palvelujen kehittdmisella.

Sosiaality0 ja sosiaaliohjaus

Sosiaalitydn ja sosiaaliohjauksen talous on toteutunut alle kayttdsuunnitelman, toteuman ollessa 62,1 %.
Henkildstokulujen toteuma oli 68,8 %, palvelujen ostojen 64,0 %, avustusten 67,2 % ja toimintatuottojen 124,2
%. Alle 65-vuotiaiden omaishoidon tuen maararahan ennakoidaan ylittyvan vuonna 2026. Ylitys voidaan kui-
tenkin kattaa palvelualueen sisaisin jarjestelyin, eikd sen arvioida vaarantavan palvelualueen talousarvion
toteutumista. Palvelualueen talousarvion arvioidaan kokonaisuutena alittuvan. Uusille asiakkaille on tehty
heindkuusta 2026 |ahtien kielteisia paatoksia maararahan riittdmattdomyyden vuoksi, koska omaishoidon tuki
on maararahasidonnainen palvelu.

Valtion kotoutumiskorvaukset kohdentuvat kirjanpidollisesti aikuissosiaalitydhén, mika vaikuttaa palvelualu-
een tuottorakenteeseen. Vammaisten henkildiden perhehoidon menot ovat kasvaneet suunnitellusti. Perhe-
hoidon lisdaminen on tavoitteiden mukaista, silla se tarjoaa kustannustehokkaan vaihtoehdon ymparivuoro-
kautisille asumispalveluille. Lapsiperheiden sosiaalitydssa edellisen osavuosiraportoinnin yhteydessa ha-
vaittu asiakastietojarjestelmasta johtunut lastensuojelun asiakkaiden itsenaistymisvarojen kirjausvirhe on kor-
jattu.

Asumisen ja sosiaalisen kuntoutuksen palvelut

Palvelualueen talous on tarkastelujaksolla toteutunut kokonaisuutena hyvin (74,4 %). Henkildstokulut ovat jaa-
neet hieman alle arvioidun tason (74,9 %), palvelujen ostot ovat toteutuneet talousarvion mukaisesti ja toimin-
tatuotot ovat ylittdneet jaksotetun tavoitteen (75,9 %). Toimintakatteen toteuma on tarkastelujaksolla suunni-
teltua parempi (74,2 %).

Keskeiset riskit littyvat henkildstokulujen hallinnan ohella palvelutarpeen muutoksiin erityisesti vammaispalve-
luissa seka lainsdadantéuudistusten vaikutuksiin palveluiden jarjestdmisessa. Talouden nakyma loppuvuo-
delle on kuitenkin vakaa.

Perheiden tuki, valvonta ja ostopalvelut

Palvelualueen talous on toteutunut kokonaisuutena hieman yli tavanomaisen toteuman (75,8 %). Toiminta-
tuottojen toteuma on tarkastelujaksolla alle tasaisen kertyman (54,1 %). Osa tuotoista kirjautuu viiveelld ja
osassa tuottoja on aikaisempia vuosia pienempi tuottotaso. Toimintakulut ovat toteutuneet tarkastelujaksolla
kokonaisuutena lahelle tavanomaista toteumaa (74,6 %).

Palvelualueen talouden toteuman arvioidaan ylittyvan suunnitellusta tuottojen aikaisempien tuottotason laskun
ja toimintakulujen nousun vuoksi. Kulujen kasvua on havaittavissa mm. yllapito-, palvelu- ja leasingkustannuk-
sissa. Palvelualueen keskeisia riskeja ovat ostopalvelujen kustannuskehitys, lastensuojelun palvelutarpeen
vaihtelu sekd mahdolliset muutokset palvelujen kysynnéssa.
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Tt tg%ggl:{:' 10 s 102025, 10 %626 1%%58;2/ 1-9’\./Ikuulf.t\(/)josq
2026 /TP 2025 muut jalk. /1-9.ed.vuosi

*1 000 EUR | *1000EUR | *1000 EUR % *1 000 EUR % %
MYYNTITUOTOT 101 20 20 20,1 19 94,2 108,7
MAKSUTUOTOT 3350 3424 2431 72,6 2236 65,3 9,6
TUET JA AVUSTUKSET 1446 806 1095 75,7 1358 168,5 306,1
MUUT TOIMINTATUOTOT 1108 970 778 70,2 707 72,9 13,7
TOIMINTATUOTOT 6 005 5220 4324 72,0 4320 82,7 25,6
HENKILOSTOKULUT -26 028 -26 243 -19 297 74,1 -18 936 72,2 8,3
PALVELUJEN OSTOT -31555 -31362 -22 911 72,6 -22 471 71,7 -1,9
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT -547 -525 -415 75,9 -338 64,4 -16,8
AVUSTUKSET -7 679 -5 090 -5 686 74,0 -3436 67,5 13,2
MUUT TOIMINTAKULUT -589 -411 -456 77,4 -289 70,3 2,8
TOIMINTAKULUT -66 398  -63631  -48 765 73,4  -45471 71,5 31
TOIMINTAKATE 60393  -58411  -44 441 73,6  -41151 70,5 1,1
RAHOITUSTUOTOT JA -KULUT -14 0 0,0 0 0,0 0,0
VUOSIKATE -60 406  -58 411  -44 441 73,6  -41151 70,5 1,1
POISTOT JA ARVONALENTUMISET -1
TILIKAUDENTULOS -60 407 -58 411 -44 441 73,6 -41 151 70,5 1,1

Taulukko 13. Sosiaali- ja perhepalveluiden kéyttétalouden toteutuma 1.1.-30.9.2026

7.3 Tulevan kehityksen arviointi

Sosiaali- ja perhepalveluiden toimintaymparistd muuttuu valtakunnallisten lainsaadantéuudistusten, palvelura-
kenteen kehittdmisen seka hyvinvointialueen talouden tasapainottamistoimien seurauksena. Sosiaalipalvelu-
jen uudistus, vammaispalvelulainsdadannén muutokset ja palvelujen kehittdmiseen liittyvat linjaukset vahvis-
tavat varhaisen tuen, ennaltaehkaisevan tydn seka asiakkaiden tarpeisiin perustuvan palvelujen yhteensovit-
tamisen merkitysta.

Palveluja kehitetdan tiiviissa yhteistydssa sosiaalihuollon, terveydenhuollon, kuntien, tydllisyyspalvelujen ja
kolmannen sektorin toimijoiden kanssa. Samalla palvelujen saatavuutta, vaikuttavuutta ja tuottavuutta vahvis-
tetaan digitaalisten palvelujen, etdasioinnin seka uusien toimintamallien avulla.

Vuoden 2027 valmistelussa keskeisia painopisteitd ovat organisaatio- ja palvelurakenteen uudistaminen, hen-
kiléstoresurssien tarkoituksenmukainen kohdentaminen seka palvelujen vaikuttavuuden ja kustannuskehityk-
sen seuranta. Tavoitteena on turvata lakisadateisten palvelujen saatavuus, vahvistaa asiakkaiden oikea-ai-
kaista tukea seka varmistaa toiminnan taloudellinen ja toiminnallinen kestavyys muuttuvassa toimintaymparis-
téssa.

Sosiaalityo 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.
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Asuinhuoneiston vuokrauksesta annettuun lakiin 1.10.2026 voimaan tulleiden muutosten arvioidaan voivan
vaikeuttaa soveltuvien asuntojen I6ytymista vaikeasti asutettaville asiakkaille ja lisata asunnottomuuden riskia.
Muutoksiin on varauduttu palveluissa.

Digitaalisten ja puhelimitse tarjottavien palvelujen kayttéa laajennetaan silloin, kun ne soveltuvat asiakkaan
tilanteeseen. Monialaista yhteisty6ta viranomaisten ja muiden yhteistydkumppaneiden kanssa jatketaan. Lap-
siperheiden sosiaalitydssa perhesosiaalityota vahvistetaan, ja tavoitteena on erottaa sosiaalihuoltolain ja las-
tensuojelulain mukainen tydskentely alueellisiksi tiimeiksi viimeistaan 30.6.2027 huomioiden mahdolliset lain-
s48danndn uudistukset.

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 tydelamaan voidaan edelleen tukea. Muutos osaltaan
voi ennakoida vaikuttavan sosiaalityon ja sosiaaliohjauksen lisaantyvaan tarpeeseen. On kehitettava uusi toi-
mintakyvyn ja osallisuuden tuen palvelu. Pitkaaikaistyottomyyden lisdantyminen, sosiaaliturvan leikkaukset ja
muut lainsdadanndn muutokset voivat lisata erilaisia sosiaalitydn tarpeita.

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 asumisyksikon yhdistyminen lisdd oman palvelutuotannon kapasiteettia. Henkiléstovaiku-
tuksia arvioidaan osana valmistelua. Sosiaalipalvelujen uudistus vaikuttaa erityisesti kuntouttavan tytoimin-
nan jarjestamiseen, ja vammaispalvelulain uudistuksen siirtymavaihe kuormittaa etenkin vammaisten paiva-
toimintaa. Alueella valmistaudutaan myds itsenaisen Kainuun turvakodin toiminnan kaynnistamiseen vuoden
2027 alusta. Turvakotipalvelu lisdantyy alueella siten, ettd vuonna 2027 kaytdssa on 5 asiakas/perhepaikkaa.

Perheiden tuki, valvonta ja ostopalvelut

Perheiden tuen, valvonnan ja ostopalvelujen kehittdmisessa painopisteenad 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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Kuva 7. ldkkéiden palveluiden toimialue

8.1 Olennaiset tapahtumat toiminnassa

Vuoden 2026 alusta lakkaiden palvelut -toimialue on vastannut sosiaalihuoltolain mukaisesta idkkaiden palve-
lukokonaisuudesta. 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 palvelupeittavyyttd 31.12. Vuonna 2026
tavoitteena on, etta kotona asuu 93,2 %, sdanndllisen kotihoidon asiakkuudessa 16,5 %, yhteistllisen asumi-
sen asiakkuudessa 1,2 % ja ymparivuorokautisen asumisen asiakkuudessa 6 % 75 vuotta tayttaneista. Palve-
lujen saatavuutta seurataan puolivuosittain palvelutarpeen arvioinnin, sdannéllisen kotihoidon, omaishoidon
tuen ja ymparivuorokautisen asumisen osalta. Palvelupeittavyyksien saavuttamisessa on havaittu haasteita
vuonna 2026, esimerkiksi yhteisollistd asumista ei saada lisattya tavoitellussa aikataulussa, mika osaltaan
vaikuttaa koko palveluketjuun.

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
myonnetdan hakemuksen saapumispaivamaarasta alkaen. Ymparivuorokautinen palveluasuminen, keski-
maarainen odotusaika 42 vrk. Palvelutarpeen arviointi, keskimaarainen odotusaika 7 vrk. Sosiaalihuoltolain
(36 §) mukainen palveluntarpeen arviointi aloitetaan viimeistdan seitsemantena arkipdivana yhteydenotosta.
Kiireellinen palveluntarpeenarviointi aloitetaan valittdmasti tai seuraavana arkipaivana.

lakkaiden toimialueen palvelut siirtyvat Saga-asiakastietojarjestelmaan 5.10.2026 mennessa.
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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 10 255 yhtey-
denottoa. Yhteydenotoista 181, on koskenut alle 65-vuotiaita. Huoli-ilmoituksia (VanhPL 980/2012 § 25) ikéan-
tyneistd on saapunut 750. Asiakasohjaajat ovat tehneet 2056 palvelutarpeen arviointia tarkastelujaksolla.

lakkaiden omaishoidon tuen piirissa on 504 asiakasta ja sijaisomaishoitajia on 106 (30.9.2026). Iakkaiden
perhehoidon piirissa on ollut 6 asiakasta kahdessa perhekodissa tarkasteluajanjaksolla. Kiertavina perhehoi-
tajina toimi 5, joiden avulla turvattiin mm. omaishoidon lakisdateisten vapaiden jarjestamista 14 omaishoita-
jalle. Omaishoidon lakisaateisen vapaan palvelusetelia on kayttanyt 171 asiakasta.

Ymparivuorokautista palvelua koskevassa monialaisessa tydryhmassa on kasitelty 292 asiakasasiaa ja ym-
parivuorokautiseen palveluasumiseen on sijoittunut 249 asiakasta tarkastelujaksolla. Ympéarivuorokautisen
palveluasumisen paikanodottajia on ollut tarkastelujaksolla keskimaarin 32/kuukausi ja sijoittuneita on keski-
maarin 27 joka kuukausi, viime vuoden keskiarvon kaltaisesti (34/27).

Kainuun hyvinvointialueella ymparivuorokautista palveluasumista on 6,3 %:lle yli 75-vuotiaista. Palvelusetelin
on valinnut lahes 9 % ymparivuorokautisen palveluasumisen piirissa olevista asiakkaista. Yhteisollistéa asu-
mista olemme jarjestaneet palvelusetelilla 109 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-tydstd 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. Sotkamossa paivatoiminta siirtyi juhannuksen alla yhteisiin tiloi-
hin asumispalveluiden kanssa, mika on tiivistanyt yhteisty6ta ja parantanut tilojen yhteiskayttéa. Paivatoimin-
nassa ollaan ottamassa kayttéon RAI-valinetta tukemaan paivatoimintajaksolle asiakkaan tavoitteen asetta-
mista ja arvioimista. Kuvapuhelinpalvelu on vakiinnuttanut asemaansa osana kotihoitoa, vaikka kaytéssa ja
tunnettuvuudessa on alueellisia eroja, ja resurssipooli on tukenut henkildstétilanteen hallintaa ja joustavuutta
erityisesti poissaolo- ja sijaisuustilanteissa. Kokonaisuutena palvelut tdydentavat kotihoitoa ja edellyttavat
edelleen yhteisten toimintamallien ja roolien selkeytta koko hyvinvointialueella.

Hoivateknologian kayttoéa on lisatty asteittain. Tavoitteena on, ettd vuoden 2026 loppuun mennessa 14 %
saannollisen kotihoidon kaynneista toteutetaan etahoitona. Syyskyyn 2026 lopussa etédhoidon osuus kayn-
neistd oli 11,5 %. Ladkeautomaattiasiakkaiden maaran kasvu on ollut kasvavaa. Syyskuun 2026 lopussa
ladkeautomaattiasiakkaita oli 256. Tama vastaa noin 21 %:a kotihoidon jatkuvan ja saanndéllisen palvelun
piirissa olevista asiakkaista. Kuvapuhelimen ja |lddkeautomaatin ensisijaista kayttda on korostettu maaraai-
kaisen kotihoidon arviointijakson aikana.

Kotihoitopalvelut

Palvelualue vastaa kotihoitopalveluiden kokonaisuudesta Kainuun hyvinvointialueella. Palvelualue tuottaa
omana toimintanaan kotihoitoa, kotihoitoa tukevia palveluita, turva-auttajapalvelua seka yohoitoa. Lisaksi
palveluita jarjestetdan palvelusetelilla kotihoidossa ja yhteiséllisessa asumisessa. Puolangan kotihoidon pal-
velupiste siirtyi palvelualueen vastuulle vuoden 2026 alusta.
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Yhteisollisen asumisen toteuttamismahdollisuuksia omana palvelutuotantona selvitettiin osana palveluraken-
teen kehittamista. Yhteisollistda asumista koskevia neuvotteluja kaytiin Kajaanin, Hyrynsalmen, Kuhmon ja
Sotkamon kuntien kanssa. Kunnat olivat kiinnostuneita yhteistydn tekemisesta, mutta selvityksen perusteella
kunnilla ei talla hetkella ole tarjota yhteisodllisen asumisen kriteerit tayttavia tiloja. Myoskaan yhteisdllisen
asumisen toteuttaminen hyvinvointialueen ymparivuorokautisen palveluasumisen yhteydessa ei ollut mah-
dollista kaytettavissa olevien tilojen maarallisten ja toiminnallisten rajoitteiden vuoksi. Nykyiset hoitopaikat
tarvitaan edelleen ymparivuorokautisen palveluasumisen palvelutason turvaamiseen.

Alkuvuodesta 2026 arvioitiin kotihoidon vaihtoehtoisia toimintamalleja osana tuottavuus- ja sopeuttamistoimia.
Arvioinnin tueksi toteutettiin markkinakartoitus, jossa selvitettiin palveluntuottajien kiinnostusta tuottaa kotihoi-
don palveluja Kajaanin yhden tiimin alueella. Kartoitukseen saatiin vastaukset neljalta palveluntuottajalta. Ka-
jaanin pohjoisen alueen kotihoidon osaulkoistamisen hankintakriteerit hyvaksyttiin aluehallituksessa syys-
kuussa 2026. Kyseessa on omaa palvelutuotantoa tadydentava osittainen liikkeenluovutus, joka koskee paiva-
ja ilta-aikaista kotihoitoa. Monituottajamallin kayttddnotto edellyttdd hankintalain mukaista kilpailutusta, jossa
maaritelldan palvelun sisaltd, laatuvaatimukset ja sopimusehdot.

Kotihoidon vertaiskehittdmisen resursointilisdosan kayttéa jatkettiin, ja sen avulla kohdennettiin kotihoidon
henkildstoresursseja asiakastarpeiden mukaisesti. Muita henkildstojarjestelyja toteutettiin osana toiminnan
ja talouden sopeuttamista kuitenkin niin, etta palvelujen saatavuus ja asiakaskohtainen palvelutarve pystyttiin
turvaamaan.

Vuoden alusta keskitetty tyonjako siirrettiin kotihoidon tydpisteisiin osana toiminnan tehostamista. Samalla
Kajaanin kotihoidon ty6skentelyalue muutettiin koko Kajaania koskevaksi, mika korvasi aiemman tiimikohtai-
sen aluejaon ja tukee resurssien joustavampaa kohdentamista.

Kotihoidon sairaanhoitajaresurssia on tarkasteltu siten, ettd sairaanhoitajia on jatkossa 1/35 saanndéllisen ko-
tihoidon asiakasta. Mitoitus toteutuu edelleen vahvempana. Lisdksi Kajaanin kotihoidon sairaanhoitajapaivys-
tyksen toimintaa on muutettu luopumalla viikonloppujen iltapaivystysvuoroista. Suunnitelman mukaan resurs-
sien kayttda tehostetaan, kotihoidon sairaanhoitajapaivystys paattyy vuoden 2027 alusta, jolloin kotihoidon
yhteydenotot ohjautuvat suoraan tilannekeskukseen.

Asumispalvelut

Palvelualue vastaa idakkaiden asumispalvelujen kokonaisuudesta, joka sisaltdéd oman palvelutuotannon, osto-
palvelut ja palvelusetelit. Palvelualue huolehtii lyhytaikaisen asumisen riittdvyydestd omaishoidettavien vapai-
den ja tilapaisten tarpeiden turvaamiseksi seka arviointi- ja kuntoutusyksikdn toiminnasta.

Aluehallitus paatti kesalla Kuhmon arviointi- ja kuntoutusyksikon jatkosta. Talld hetkelld Kuhmon arviointi- ja
kuntoutusyksikkd toimii sosiaalihuoltolain sdadannodn alla osana Hoitokoti Honkalinnan lyhytaikaista asumista,
mutta 1.1.2027 alkaen yksikkd toimii terveydenhuollon alaisena erillisenad yksikkona. Paatoksen mukaan Kuh-
mosta vahenee 12 sosiaalihuoltolain mukaista asumispaikkaa, joten 7 asumispaikkaa jarjestellaan kotihoidon
tiloihin 1.1.2027 alkaen. Talla pyritdan turvaamaan ymparivuorokautisen asumispalvelun saatavuus Kuh-
mossa.

Taman vuoden aikana on tarkasteltu edelleen oman palvelutuotannon lyhytaikaishoidon paikkojen riittavyytta
suhteessa pitkdaikaishoidon paikkoihin seka palvelupisteiden kayttéasteita (tavoite 95 %). Kayttdaste omissa
palvelupisteissa vaihteli 91,7-98,5 % valilla. Hoitokoti Paltarannan kayttdaste oli naista poiketen 86,4 %; yksi-
kon tilat tuovat haasteita asiakkaiden sijoittumisen osalta, koska palvelupisteessa useampia kahden hengen
huoneita. Kuhmon arviointi- ja kuntoutusyksikon kayttdéaste on ollut matalin 74,9 %. Tilapaishoitopaikkoja, ns.
kriisipaikkoja, on Kajaanissa, Sotkamossa, Kuhmossa ja Suomussalmella. Toimitilojen kayttéa on pyritty edel-
leen tehostamaan mm. kuntouttava paivatoiminta sijoittuu nyt paaosin asumisyksikoiden yhteyteen.

Tana vuonna on selvitetty teknologian lisdamista asumispalveluyksikdihin. Kahteen asumispalveluyksikkoon
on tullut kevaalla kokeiluun alylaakekaapit, pilotti kestaa 12 kk.

Henkiléstdon saatavuus on ollut kohtuullisen hyvaa, hakijoiden maara on vaihdellut paikkakunnittain. Palvelu-
pisteiden henkildstdmitoitukseen on kiinnitetty tehostetusti huomiota. Henkildstdmitoituksen seurantatyévali-
neeksi on saatu Lapin hyvinvointialueella kehitetty laskuri, joka helpottaa mahdollisimman reaaliaikaista seu-
rantaa.
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Toimialueen talouden toteuma nayttda suunnitelman mukaiselta. Talouden toteuman arvioidaan olevan vuo-
den lopussa ennakoitua pienempi, kun kaikki talouden tasapainottamiseksi sovitut ja suunnitellut toimintaku-
lujen toimenpiteet saadaan toteutettua. Yt -neuvotteluiden myota tehtavat muutokset nakyvat padosin vuoden

2027 taloudessa.

Asiakasohjaus ja tukipalvelut

Lakisaateisen omaishoidon vapaan jarjestdminen palvelusetelilld on ylittdnyt talousarvion, mutta ylitys ei ole
aiheuttanut riskia toimialueen kokonaisbudjettiin. Ladkeautomaatti-budjetti on toteutunut pddosin suunnitel-
lusti. 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.

Kotihoitopalvelut

Palvelualueen talous on tammi-syyskuun 2026 osalta toteutunut suunniteltua paremmin. Henkiléstokulut, ai-
neiden, tarvikkeiden ja tavaroiden kulut seka palvelujen ostot ovat alittaneet talousarvion mukaisen tason, ja
ennusteen perusteella palvelualueelle varattujen maararahojen arvioidaan riittdvan vuoden loppuun saakka.
Loppuvuoden talouden toteutumiseen voivat kuitenkin vaikuttaa asiakkaiden palvelutarpeen mahdollinen

kasvu seka henkildstoresurssien saatavuuteen liittyvat muutokset.

Asumispalvelut

Palvelualueen talous on toteutunut tammi-syyskuun 2026 osalta paaosin suunnitelmallisesti. Ennusteen mu-
kaan varatut maararahat riittdvat. Emmakodin toiminnan paatyttyd, Emmakodin kustannuspaikalle varattua

maararahaa kohdennettiin asumispalvelujen ostoihin ja/tai palveluseteleihin.

ULt tg%ggl:{:' 10 s 1-9T§(t>'25, 10 9626 1%?&58;2/ 1-9Mkuulf.t\?josq
2026 /TP 2025 muut jalk. | /1-9.ed.vuosi

*1 000 EUR | *1000EUR | *1000 EUR % *1 000 EUR % %
MYYNTITUOTOT 2001 1429 1685 84,2 1006 70,4 -40,7
MAKSUTUOTOT 13 063 14725 8 949 68,5 9972 67,7 3,1
TUET JA AVUSTUKSET 13 1 10 78,1 53 9644,7 346,0
MUUT TOIMINTATUOTOT 1462 1437 1047 71,6 1119 77,8 6.8
TOIMINTATUOTOT 16 539 17 592 11 691 70,7 12 149 69,1 -2,2
HENKILOSTOKULUT -45 681 -47 379 -33 801 74,0 -34 436 72,7 2.1
PALVELUJEN OSTOT -34 475 -39728 -25 848 75,0 -28 192 71,0 -5,1
AINEET, TARVIKKEET JA TAVARAT -1416 -1621 -1 060 74,8 -1 070 66,1 -34
AVUSTUKSET -3 230 -2 705 83,8 3,9
MUUT TOIMINTAKULUT -1086 -1 645 -793 73,1 1178 71,6 48,6
TOIMINTAKULUT -82658 93602  -61502 74,4  -67 583 72,2 -0,6
TOIMINTAKATE 66119 76 011  -49 811 75,3  -55433 72,9 -0,2
VUOSIKATE -66 119 -76 011 -49 811 75,3 -55 433 72,9 -0,2
POISTOT JA ARVONALENTUMISET -136 -126 -101 74,3 -99 78,9 1,4
TILIKAUDENTULOS -66 254  -76 137  -49 912 75,3  -55533 72,9 -0,2
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8.3 Tulevan kehityksen arviointi

Kainuun vaestd ikdantyy voimakkaasti vuoteen 2030 mennessa, ja yli 75-vuotiaiden maara kasvaa arviolta
noin 3000 henkildlla. Tama kehitys lisaa tarvetta ennakoivalle ikdantymisen tukemiselle, toimintakyvyn yllapi-
tamiselle ja kotona asumista mahdollistaville palveluratkaisuille. Hyvinvointialue on laatinut yhteistydssa kun-
tien ja jarjestdjen kanssa hyvinvointisuunnitelman, jonka osana on erillinen suunnitelma ikdantyneiden tuke-
miseksi ja kokonaisuuksille on nimetty vastuuhenkilét. Kehittdmisen painopisteena on asiakasta tukeva, kun-
touttava ja tiedolla johdettu palvelukokonaisuus. RAl-arviointien kayttdéa vahvistetaan osana asiakasty6ta, jotta
toimintakyvyn muutokset tunnistetaan yhdenmukaisesti ja arviointitieto kytkeytyy systemaattisesti asiakas-
suunnitelmiin 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 elakkeelle. 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 yli 75-vuotiaita,
mika lisda palvelutarvetta ja kustannuspaineita. Keskeisia kehityskohteita ovat edelleen OmaSoten kaytdn
vahvistaminen, digitaalisten palvelujen laajempi hydédyntaminen palvelutuotannossa, asiakasohjaus ja palve-
lutarpeen arvioinnin kehittdminen, kuntouttava kotihoidon arviointijakson kehittdminen seka resurssien koh-
dentaminen asiakkaiden tarpeiden mukaisesti. Kustannusrakenteen hallintaa tuetaan kohdentamalla henki-
I6stéresursseja asiakastarpeen perusteella ja kehittdmalla kustannustehokkaita palveluiden tuottamistapoja
vaikuttavuus ja palvelujen laatu huomioon ottaen.



