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Tuula Ala-Aho (SDP)

25.5.2026

Työkyvyn tuen ja kuntoutuksen palvelujen vahvistaminen

Tällä hetkellä Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueella (Pohde) hoitoon pääsyssä ja kuntoutuspalveluissa on merkittäviä viiveitä. Toiminta- ja puheterapian jonot ovat kasvaneet, 
työkyvyn arviointeihin pääsy on viivästynyt ja monialaisen työllisyyssuunnitelman laatiminen ei toteudu lain edellyttämällä tavalla. Tämä ei ole vain hallinnollinen ongelma, vaan se 
on ihmisten arkea, toimeentuloa ja tulevaisuutta koskeva epäkohta. Meidän on muistettava, että jokainen viivästynyt arvio, jokainen katkennut palveluketju ja jokainen ohjaamatta 
jäänyt asiakas lisää syrjäytymisen riskiä. Se maksaa inhimillisesti ja taloudellisesti. Palvelujen saatavuus ei saisi riippua postinumerosta tai siitä, kuinka hyvin ihminen jaksaa 
navigoida järjestelmässä. 

Terveydenhuoltolaki (1326/2010) edellyttää hoitoon pääsyä määräajassa ja velvoittaa hyvinvointialueen järjestämään riittävät kuntoutuspalvelut. Sosiaalihuoltolaki (1301/2014) 
velvoittaa järjestämään sosiaalisen kuntoutuksen ja tukipalvelut oikea-aikaisesti. Laki työllistymisen monialaisesta edistämisestä (2025) edellyttää, että monialainen 
työllisyyssuunnitelma laaditaan viivytyksettä, kun asiakkaan palvelutarve sitä edellyttää. Kelan ja työeläkelaitosten kuntoutuslainsäädäntö edellyttää, että työkyvyn arviointi ja 
kuntoutukseen ohjaus tapahtuvat ilman aiheetonta viivettä. 

Pohteen osavuosikatsaus 1–3/2026 antaa selkeän kuvan siitä, että työikäisten työkyvyn tuen palvelukokonaisuus etenee, mutta ei ole vielä riittävällä tasolla. Kehittämistyötä 
tehdään, mutta palvelujen yhdenvertaisuus ja oikea-aikaisuus eivät toteudu kaikilta osin, ja lakisääteiset velvoitteet ovat vaarassa viivästyä. Keskeisiä edistysaskelia ovat muun 
muassa työttömien terveystarkastusten osaamisen vahvistaminen rekrytoinneilla ja koulutuksella, yhteisen toimintamallin, kirjaamisen ja tilastoinnin yhdenmukaistaminen, 
työkyvyn tuen työryhmän laajentaminen kattamaan kaikki työllisyysalueet, ESR+ -hankehakemuksen laatiminen yhteistyössä Kelan ja työllisyysalueiden kanssa, sosiaalisen 
raportoinnin konkreettinen suunnitelma ja sen pilotointi, varhaisen tuen toimintamallin juurtuminen ja juurruttaminen alueellisiin kuntoutuspalveluihin, aivoverenkiertohäiriöiden 
kuntoutuksen moniammatillinen pilotointi, fysiatrian osaamiskeskuksen kehittämät hoitopolut ja osallistuminen leikkausjonojen purkuun, apuvälinepalveluiden palauttamattomien 
apuvälineiden projektin eteneminen ja hengityshalvausrinkien toiminnan siirtyminen omaan tuotantoon. 

Keskeiset tunnusluvut työkyvyn tuen palvelukokonaisuudessa ovat seuraavat; perustason oman terapiatuotannon asiakasmäärä +12,8 %, erikoissairaanhoidon kuntoutuksen 
asiakasmäärä –1,4 %, terapiaostot ja palvelusetelit –39,3 % (oma toiminta kasvanut), apuvälineiden luovutukset +10,2 % ja nettokustannusten kasvu Pohteella, joka on 
keskimääräistä matalampi. Tästä voidaan todeta johtopäätöksenä, että omaa toimintaa on vahvistettu, mutta erikoissairaanhoidon kapasiteetti on edell rajallinen. 

Osavuosikatsauksen mukaan työttömien terveystarkastusten osaamista on vahvistettu, työkyvyn tuen työryhmä on laajennettu koko alueelle ja varhaisen tuen malli on 
juurtumassa. Henkilöstömäärä on myös palveluissa kasvanut. Nämä ovat hyviä asioita. Samanaikaisesti kuitenkin työkyvyn arvioihin pääsy viivästyy, erikoislääkärivaje (fysiatria, 
lääkinnällinen kuntoutus) on merkittävä, palkallinen työpanos jää alle käyttösuunnitelman, palveluketjut ovat edelleen pirstaleisia ja talous pysyy raameissa osin henkilöstövajeen, 
ei toiminnan tehostumisen vuoksi. Nämä tekijät heikentävät palvelujen vaikuttavuutta ja lisäävät riskiä pitkittyneeseen työttömyyteen, syrjäytymiseen ja raskaampien palvelujen 
tarpeeseen. 

Esitän seuraavia toimenpiteitä tilanteen korjaamiseksi: 

1. Monialaisen työkyvyn tuen vahvistaminen; Perustetaan alueellinen monialaisen tuen tiimi, joka vastaa työttömien ja osatyökykyisten työkyvyn arvioinnista ja suunnitelmien 
laatimisesta. Otetaan käyttöön pika-arviointimalli, jossa alustava työkyvyn arvio tehdään 14 päivän sisällä. Lisätään yhteisvastaanottoja TE-toimijoiden ja Kelan kanssa. 

2. Kuntoutusohjauksen resurssien lisääminen mukaan lukien ammatillinen kuntoutusohjaus; Lisätään kuntoutusohjaajien vakansseja erityisesti alueille, joilla ruuhkat ovat 
suurimmat. Hyödynnetään etäkuntoutusohjausta ja liikkuvia palveluja. Varmistetaan, että kuntoutusohjaus on saatavilla ilman viivettä kaikille työ- ja toimintakyvyn heikkenemisen 
riskissä oleville. Kehitetään palvelujen integraation vahvistamista ja kehitetään yhteinen digitaalinen palvelupolku, jossa asiakas näkee oman etenemisensä ja hoitotakuun 
toteutumisen. Parannetaan tiedonkulkua sosiaali-, terveys- ja työllisyyspalvelujen välillä. 

3. Perustetaan nopea arviointiyksikkö työttömille työttömien terveystarkastuksiin ja työkyvyn arvioihin; Terveystarkastusten ja työkyvyn arvioiden tarvittava purku ja yhteistyön 
tiivistäminen kuntien TE-palveluiden kanssa. Otetaan käyttöön sähköinen ennakkokysely arviointien nopeuttamiseksi. 

4. Palvelusetelien ja jononhallinnan laajentaminen; Varmistetaan kuntoutuspalvelujen ruuhkien purkamista laajentamalla palvelusetelien käyttöä puhe- ja toimintaterapiassa. 
Otetaan käyttöön alueellinen jononhallintamalli, joka mahdollistaa joustavan ohjautumisen eri tuottajille. Hyödynnetään määräaikaisesti vuokratyövoimaa ruuhkahuippujen 
purkuun. Varmistetaan hoitotakuun toteutumista koko alueella. 

5. Oman toiminnan vahvistaminen; Erikoislääkärikapasiteetin kasvattaminen ja hoitopolkujen kehittäminen. 

Nämä toimet ovat välttämättömiä, koska ne varmistavat lakisääteisten velvoitteiden toteutumisen, lyhentävät viiveitä ja parantavat palvelujen yhdenvertaisuutta, ehkäisevät 
pitkittynyttä työttömyyttä ja syrjäytymistä, vahvistavat Pohteen omaa toimintakykyä ja henkilöstön hyvinvointia. Nämä toimet ovat myös taloudellisesti järkeviä, koska varhainen tuki 
vähentää raskaampien palvelujen tarvetta. Toivon, että nämä toimenpiteet huomioidaan päätöksenteossa ja että työkyvyn tuen palvelukokonaisuuden vahvistaminen nosteta
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