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1 Mita arvioitiin?

Arvioinnissa selvitettiin ensihoidon jarjestimisen ja rahoitusmallin toimivuutta Uudenmaan eril-
lisratkaisussa. Tavoitteena oli tunnistaa ensihoidon jarjestimiseen ja rahoitukseen liittyvia kehitta-
miskohteita.

Arvioinnin padkysymys oli, onko ensihoito jarjestetty Uudellamaalla tuloksellisesti ja tarkoituksen-
mukaisesti.

Arvioinnin osakysymykset:

1) Miten ensihoidon rahoitusmalli toimii Uudenmaan erillisratkaisussa ja miten ensihoidon
rahoitus on riittdnyt kattamaan palvelujen tuottamisesta aiheutuneet kustannukset?

2) Miten ensihoidon tavoittamisaikatavoitteet toteutuvat ja mita vaikutuksia ensihoidon so-
peuttamistoimilla on niihin ollut?

Arvioinnin rajaukset

Arviointi kohdistui ensihoidon normaaliolojen jarjestamiseen eiké siin tarkasteltu ensihoidon va-
rautumista hiirio- ja poikkeusoloihin. Henkil6ston osaamiseen liittyvit kysymykset rajattiin arvi-
oinnin ulkopuolelle. Pelastuslaitosten vastuulle kuuluvat asiat, kuten ensihoidon henkil6stoon, ka-
lustoon, varusteisiin ja jarjestelmiin liittyvat kysymykset eivit sisialtyneet arviointiin. Laakariheli-
kopteritoiminta ja myrkytystietokeskus eivit siséltyneet arviointiin. Arvioinnissa ei kisitelty yksit-
taisia potilastapauksia tai muiden viranomaisten valvonnan piiriin kuuluvia asioita.

Arviointikriteerit

Arviointikriteerina oli HUS-yhtyman ensihoidon palvelutasopdiatoksen 2025 toteutuminen, ensi-
hoidon kustannuskehitys ja havainnot ensihoidon jarjestamis- ja rahoitusmallin toimivuudesta.

Arviointimuistion laadintaan osallistuivat arviointipaallikké Jenni Himalainen ja tuloksellisuus-
tarkastaja Jenni Helminen.
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2 Arvioinnin tausta

Tarkastuslautakunta paatti arvioida ensihoidon jarjestamisen ja rahoituksen toimivuutta, koska
vuosina 2024 ja 2025 ensihoidon rahoituksen jarjestamisesta ja rahoitusvastuusta on ollut ristirii-
taisia nakemyksii joidenkin Uudenmaan hyvinvointialueiden ja HUSin vililla. Kiristynyt talousti-
lanne on johtanut ensihoidossa sopeutustoimiin useilla alueilla.

Ensihoito on kiireellisen hoidon antamista dkillisesti sairastuneelle tai vammautuneelle potilaalle
sairaalan ulkopuolella ja tarvittaessa potilaan kuljettamista jatkohoitoon. Ensihoitoon liittyy myos
ensivastetoiminta, joka tarkoittaa potilaan luokse lahetettavaa lahinta mahdollista yksikkoa, joka
voi aloittaa toimenpiteet potilaan peruselintoimintojen turvaamiseksi.! Ensivasteen yksikko voi olla
my6s muu kuin ambulanssi, esimerkiksi palokunnan tai vapaapalokunnan yksikko. Ambulanssi
kuljettaa potilaan vain silloin, kun potilaan tila edellyttaa terveydenhuollon ammattihenkilon val-
vontaa tai kiireellistd hoitoa kuljetuksen aikanaz2.

Terveydenhuoltolain mukaan hyvinvointialueet vastaavat ensihoidon jarjestamisesti. Ne voivat
tuottaa toiminnan itse tai hankkia palvelun muulta palveluntuottajalta. Uudenmaan erillisratkai-
sussa ensihoidon jarjestdmisestd vastaa HUS-yhtymas (jaljempana HUS). Terveydenhuoltolain
mukaan ensihoitopalvelu on suunniteltava ja toteutettava yhteistyossa péivystavien terveyden-
huollon toimipisteiden kanssa siten, ettd ne yhdessa muodostavat alueellisesti toiminnallisen koko-
naisuuden. Hyvinvointialueet, ja Uudellamaalla HUS, tekevat palvelutasopaatokset, joissa maari-
tellddn ensihoidon jarjestdmistapa ja palvelun sisilt6.4 Hyvinvointialueilla ja HUSilla on ensihoito-
palvelun jarjestamisvastuu myos saariston ja sisdvesien ensihoitopalveluistas. Merialueiden pelas-
tustehtavit eivat kuulu hyvinvointialueiden ensihoidon jarjestimisvastuuseen, vaan niista vastaa
Rajavartiolaitos meripelastuslain (1145/2001) nojalla.

Ensihoitojirjestelméain kuuluu lisdksi Hatakeskuslaitos, ja sen alaiset Hatakeskukset. Hatiakes-
kukset vastaavat yleiseen hitinumeroon 112 soitettujen puheluiden kisittelysti ja arvioivat ensi-
hoitotehtavien kiireellisyyden. Hatdkeskuslaitoksen toiminnasta vastaa sisaministerio.®

Ensihoidon jarjestaminen kytkeytyy tiiviisti pelastustoimeen, josta hyvinvointialueet vastaavat’.
Pelastuslaitokset vastaavat ensivastetoiminnasta ja tuottavat myos ensihoitopalveluja hyvinvointi-
alueen paatoksen mukaisesti8. Kansallisesti pelastustoimen ja ensihoidon tiivista yhteisty6ta ja sy-
nergiaetujen hyodyntamista pidetdan tarkedna. Tavoitteena on, ettd samoilla voimavaroilla,

1 Ensihoito (hussote.sharepoint.com). Vaatii kiyttdoikeuden. Viitattu 3.6.2025.

2 Ensihoitojarjestelma ja hatdpuhelun soittaminen (terveysportti.fi). Viitattu 2.6.2025.

3 Terveydenhuoltolaki 1326 /2010 § 39 (finlex.fi); Laki sosiaali- ja terveydenhuollon seké pelastustoimen jirjestdmisestd Uudellamaalla
615/2021 § 5 (finlex.fi). Viitattu 31.7.2025.

4 Terveydenhuoltolaki 1326/2010 § 39 (finlex.fi). Viitattu 2.6.2025.

5 Sosiaali- ja terveysministeri6. Ensihoitopalvelu palvelutaso. Ohje palvelutasopaitoksen laatimiseksi. Sosiaali- ja terveysministerion
julkaisuja 2025:3 (julkaisut.valtioneuvosto.fi), s. 15. Viitattu 22.8.2025.

6 Ensihoitoja estelma ja hatdpuhelun soittaminen (terveysportti.fi). Viitattu 2.6.2025.
a i). Viitattu 31.7.2025.

Pelastuslaki 2011 § 27 (finlex.fi). Viitattu 31.7.2025.


https://hussote.sharepoint.com/sites/intra-akuutti/SitePages/Ensihoito.aspx
https://www.terveysportti.fi/apps/dtk/ltk/article/ykt00404
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2010/1326#chp_4__sec_37__heading
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/saadoskokoelma/2021/615
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/saadoskokoelma/2021/615
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2010/1326#chp_4__sec_39v20220581__heading
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-4225-7
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-4225-7
https://www.terveysportti.fi/apps/dtk/ltk/article/ykt00404
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/613?language=fin&highlightId=741161&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22laki+pelastustoimen+j%C3%A4rjest%C3%A4misest%C3%A4%22%7D
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2011/379?language=fin&highlightId=741249&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22pelastuslaki%22%7D#chp_4__sec_27v20220616__heading
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asemaverkostolla, tiloilla ja hankinnoilla voidaan tuottaa kustannustehokkaammat ja laajemmat
pelastustoimen ja ensihoidon palvelut kuin jos ne tuotettaisiin erikseen.?

Ensihoitopalvelun sisaltd

Ensihoitopalvelun jarjestimisesta ja sisillostd saddetdan terveydenhuoltolaissa. Ensihoitopalve-
luun sisaltyy killisesti sairastuneen tai loukkaantuneen potilaan hoidon tarpeen arviointi, kiireelli-
nen hoito ja potilaan kuljettaminen tarkoituksenmukaisimpaan hoitoyksikkoon. Palveluun sisaltyy
myos ensihoitovalmiuden ylldpitdminen, tapahtumaan osallisten ohjaaminen psykososiaalisen
tuen piiriin, osallistuminen alueellisten varautumissuunnitelmien laatimiseen seka virka-apu
muille viranomaisille. Terveydenhuoltolaissa sdadetaan lisdaksi ensihoitokeskuksista. Niiden tehta-
vana on muun muassa valmistella ensihoidon palvelutasopdatoksen ensihoidon tavoiteajat, alueen
sosiaali- ja terveystoimen paivystysrakenne ja yhteisty6alueen ensihoidon voimavarat. Ensihoito-
keskuksilla on vastuu yhteistyoalueen ladkaritasoisesta paivystyksesta seka potilassiirtojen yhteen-
sovittamisesta.’? Eteld-Suomen yhteisty6alueella ensihoitokeskuksesta vastaa HUS.

Ensihoitopalvelu jarjestetadan moniportaisesti siten, etta sithen kuuluvat ensivaste, ensihoito perus-
ja hoitotasolla seka ensihoidon kenttdjohtaminen.!

Ensihoitopalvelun sisillosta saddetdadan tarkemmin Sosiaali- ja terveysministerion asetuksessa. Ase-
tuksen mukaan ensihoitopalvelun palvelutasopaatoksessia on maariteltiva muun muassa ensihoito-
palvelun tavoittamisajat tehtivien kiireellisyyden mukaan. Ensihoitopalvelun jarjestdjan on seurat-
tava ja tuotettava eri viranomaisten kiyttoon tunnuslukuja ensihoitopalvelun toiminnasta palvelu-
tasopadtoksen toteutumisen ja toiminnan tuloksellisuuden arvioimiseksi.'2 Jarjestijan on raportoi-
tava alueensa palvelutason toteumasta julkisesti sadnnollisesti esimerkiksi omilla verkkosivuillaan.
HUSin osalta toteumat voidaan raportoida eriteltyni hyvinvointialueiden ja Helsingin kaupungin
kesken.!3

Sosiaali- ja terveysministerion ohjeen mukaan palvelutasopaatoksen sisilto laajenee jatkossa koh-
teiden tavoittamisaikojen seuraamisesta ensihoidon potilaita kuvaavien muuttujien arviointiin ja
seurantaan. THL tuottaa jatkossa ensihoidon palvelutasopaitdsten valtakunnallisen raportoinnin
ja yllapitaa ensihoitopalvelun rekisteria.'4

9 Valtioneuvosto. Hyvinvointialueiden tehtiavia koskevat valtakunnalliset tavoitteet vuosille 2025—-2028 (valtioneuvosto.fi), s. 28; Sisa-

ministerio. Valtakunnalliset strategiset tavoitteet pelastustoimen jirjestdmiselle vuosille 2023—2026 (valtioneuvosto.fi), s.16. Viitattu

28.7.2025.

10 Terveydenhuoltolaki 1326/2010 § 40 (finlex.fi) § 40, 46. Viitattu 2.6.2025.

1 HUS. HUS-yhtymén ensihoidon palvelutasopéatos vuodelle 2025 Ensihoito (hus.fi). Viitattu 3.6.2025.

12 Sosiaali- ja terveysministerion asetus ensihoitopalvelusta 2017 (finlex.fi); Sosiaali- ja terveysministerion asetus ensihoitopalve-
lusta annetun sosiaali- ja terveysministerion asetuksen muuttamlsesta 1218/2022 (finlex.fi). Viitattu 2.6.2025.

13 Sosiaali- ja terveysministerio. Ensihoitopalvelu palvelutaso. Ohje palvelutasopditoksen laatimiseksi. Sosiaali- ja terveysministerio

julkaisuja 2025:3 (julkaisut.valtioneuvosto.fi), s. 19. Viitattu 22.8.2025.

14 Sosiaali- ja terveysministerio. Ensihoitopalvelu palvelutaso. Ohje palvelutasopédétoksen laatimiseksi. Sosiaali- ja terveysministerion

julkaisuja 2025:3 (julkaisut.valtioneuvosto.fi), s 8. Viitattu 22.8.2025.



http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-383-525-2
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-324-590-7
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-324-590-7
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2010/1326#chp_4__sec_39v20220581__heading
https://www.hus.fi/potilaalle/hoidot-ja-tutkimukset/ensihoito
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/saadoskokoelma/2017/585
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/saadoskokoelma/2022/1218
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/saadoskokoelma/2022/1218
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-4225-7
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-4225-7
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-4225-7
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-4225-7
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Ensihoitoa koskevat sopimukset Uudellamaalla

HUSin ensihoidon jarjestamisvastuu ja tehtavat ensihoidon kokonaisuuden johtamisessa kuvataan
HUS-jarjestamissopimuksessa seki Eteld-Suomen yhteistyoalueen yhteistyosopimuksessa (jaljem-
panid YTA-sopimus). Lisdksi HUSIilla on ensihoitopalvelun ja ensivastetoiminnan jarjestimisesta
samansisaltoiset yhteistoimintasopimukset Helsingin kaupungin ja Uudenmaan hyvinvointialuei-
den pelastuslaitosten kanssa vuosille 2023—2027.

¢ HUS-jirjestimissopimuksen mukaan HUS vastaa ensihoitopalvelun jarjestimisesta seka
toiminnan operatiivisesta johtamisesta koko Uudenmaan alueella. Sopimuksen mukaan HUS-
alueelle rakennetaan HUSin, pelastustoimen ja yksityisten palveluntuottajien muodostama yh-
tenevdinen toiminnallinen kokonaisuus.'s

o YTA-sopimuksen mukaan HUS jarjestaa ensihoitoladkaripaivystyksen Eteld-Suomen yhteis-
tyoalueella. Etela-Karjalan, Kymenlaakson ja Paijat-Hameen hyvinvointialueilla voi olla myos
omia ensihoitolaakaripaivystyksia. Hatatilanteissa potilaat hoidetaan yli hyvinvointialueiden ja
Helsingin kaupungin rajojen.®

¢ Ensihoitopalvelun ja ensivastetoiminnan jirjestimisesti koskevien yhteistoimin-
tasopimusten mukaan HUS toteuttaa ensihoitoldakaripaivystyksen, ensihoidon vastuulaaka-
ripalvelut, muut ladkarijohtoiset asiantuntijapalvelut, palvelutasosuunnittelun seka eraita
muita sopimuksessa eriteltyja tehtavia. Pelastuslaitos vastaa yhteistoimintasopimuksen seka
palvelutasopdatoksen mukaisen ensihoitopalvelun ja ensivastetoiminnan toteuttamisesta, ensi-
hoito-organisaatiosta, tyontekijoidensa henkilostohallinnosta, ensihoitopalvelun operatiivisen
valmiuden yllapidosta, ensihoitopalveluun tarvittavasta kalustosta, varusteista, ajoneuvoista
seka viestiliikennejarjestelmistd lukuun ottamatta yhteistoimintasopimuksessa HUSille nimet-
tyja tehtavia.”

Etela-Suomen yhteisty6alueelle on perustettu YTA Ensihoitokeskuksen ohjausryhma4, joka ohjaa,
koordinoi ja yhteensovittaa ensihoidon toimintaa yhteistyoalueella.’® Ohjausryhmén puheenjohtaja
on HUS-yhtymain johtajayliladkari ja se on kokoontunut sadnnollisesti vuosina 2024 ja 2025. Ko-
kouksissa on kisitelty muun muassa ensihoidon tehtdvamaaria, resursseja, palvelutasopaitoksen
toteutumista, Hatdkeskuksen riskiarviouudistusta ja muita ajankohtaisia asioita.?

15 HUS-jarjestimissopimus 2023. Saatavilla Hallinto ja pdétoksenteko (hus.fi). Viitattu 3.6.2025.

16 Etela-Suomen yhteisty6alueen yhteisty6sopimus. s. 7.

17 HUS. Yhtyméhallitus 24.10.2022 § 38 HUS-yhtymén ja Uudenmaan pelastuslaitosten yhteistoimintasopimusten péivittdminen 2023—
2027 (hus-julkaisu.tweb.fi). Viitattu 30.7.2025.

18 Eteld-Suomen yhteistyoalueen yhteistydsopimus. s. 7; Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimisestd 612/2021

tattu 2.6.2025.

19 YTA Ensihoitokeskuksen ohjausryhman poytakirjat 2024 ja tammi-huhtikuu 2025.



https://www.hus.fi/tietoa-meista/hallinto-ja-paatoksenteko
https://hus-julkaisu.tweb.fi/ktwebscr/fileshow?doctype=7&docid=1236509
https://hus-julkaisu.tweb.fi/ktwebscr/fileshow?doctype=7&docid=1236509
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/612
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3 Ensihoidon organisointi ja rahoitusmalli Uudellamaalla

HUSissa ensihoidosta vastaa Akuutti-tulosyksikkoon kuuluva Ensihoidon linja. HUSissa on ensi-
hoidosta vastaava ladkari (linjajohtaja) ja toiminta-alueilla toimivat ensihoidon vastuulaakarit. En-
sihoidon linja jarjestaa ymparivuorokautisen ensihoitoladkaripaivystyksen Uudellamaalla.2c HUS
Ensihoidon palveluksessa on 19 ladkaria, 20 kenttdjohtajaa, 2 suunnittelijaa ja 1 sihteeri. Lisaksi
HUSin palveluksessa on 40 ensihoitajaa Hyvinkdin toiminta-alueella. Muilla toiminta-alueilla en-
sihoitajat ovat pelastuslaitosten palveluksessa. Hoitohenkil6ston saatavuus on hyvi ja parantunut
viime vuosina.2!

Hyvinvointialueiden pelastuslaitokset tuottavat ensihoitopalvelun kaikilla hyvinvointialueilla.
Keski-Uudenmaan pelastuslaitos tuottaa pelastuslaitoksen ja ensihoidon palvelut sekd Keski-Uu-
denmaan ettid Vantaan ja Keravan hyvinvointialueilla. Kiireettomia tehtavia (kiireellisyysluokka D)
tuottavat myos yksityiset palveluntuottajat.22 HUSin nikokulmasta ensihoidon jarjestaminen pe-
lastuslaitosten yhteydessa on toiminnallisesti ja yhteiskunnallisesti jarkeva ratkaisu. Pelastuslaitos-
ten maantieteellinen sijoittuminen palvelee ensihoitoa ja niiden toiminta on luotettavaa, toimivaa
ja yhtendisti.2s

HUS tekee Ensihoidon palvelutasopaiatoksen, jossa maaritellddn muun muassa ensihoitopal-
velun jarjestamistapa, palvelun sisilto, ensihoitopalveluun osallistuvilta edellytetty koulutus, tavoi-
teajat, jossa viesto tavoitetaan, ja muut alueen ensihoitopalvelun jarjestimisen kannalta tarpeelli-
set seikat. Ensihoitopalvelun sisilto on méariteltava siten, ettd palvelu toteutetaan tehokkaasti ja
tarkoituksenmukaisesti ja siind otetaan huomioon ensihoidon ruuhkatilanteet seka yhteistyoalueen
resurssit.24 HUS laatii Palvelutasopaitoksen lisiksi ensihoidon palvelusuunnitelman, joka
taydentaa palvelutasopaatosti. Seka palvelutasopéitos ettd palvelusuunnitelma koskevat koko
HUS-aluetta ja ne paivitetdan vuosittain.

Ensihoidon toiminta jakautuu Uudellamaalla 7 toiminta-alueelle, joita ovat Raasepori, Lohja, Jorvi
(Espoo, Kirkkonummi ja Kauniainen), Hyvinka4, Peijas (Vantaa ja Kerava), Helsinki ja Porvoo. Hy-
vinvointialueet ja ensihoidon toiminta-alueet esitetdan kuviossa 1.25

20 HUS. HUS-yhtymaén ensihoidon palvelutasopéétos vuodelle 2025. Ensihoito (hus.fi). Viitattu 3.6.2025.
21 HUS Akuutti-tulosyksikko, linjajohtaja, haastattelu 6.8.2025.

22 HUS. HUS-yhtymaén ensihoidon palvelutasopéitos vuodelle 2025. Ensihoito (hus.fi). Viitattu 3.6.2025.
23 HUS Akuutti-tulosyksikko, linjajohtaja, haastattelu 6.8.2025.

24 Terveydenhuoltolaki (1326/2010) § 39 (finlex.fi). Viitattu 7.8.2025.

25 HUS. HUS-yhtymaén ensihoidon palvelutasopaitos vuodelle 2025. Ensihoito (hus.fi). Viitattu 3.6.2025.



https://www.hus.fi/potilaalle/hoidot-ja-tutkimukset/ensihoito
https://www.hus.fi/potilaalle/hoidot-ja-tutkimukset/ensihoito
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2010/1326?language=fin&highlightId=740205&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22terveydenhuoltolaki%22%7D
https://www.hus.fi/potilaalle/hoidot-ja-tutkimukset/ensihoito
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Kuvio 1. Ensihoidon toiminta-alueet Uudellamaalla.

Keski-Uusimaa

 Porvoo

Lansi-Uusimaa

Raasepori

LAHDE: HUS-yhtymdan ensihoidon palvelutasopddtds vuodelle 2025. Hyvinvointialueet valkoinen teksti ja ensihoidon toiminta-
alueet musta teksti.

Ensihoidon rahoitusmalli ja kustannukset

HUS-yhtyman rahoitus perustuu suurelta osin Uudenmaan hyvinvointialueiden ja Helsingin kau-
pungin (jasenet) HUSille osoittamaan rahoitusosuuteen valtion niille allokoimasta sosiaali- ja ter-
veydenhuollon seki pelastustoimen rahoituksesta. Talousarvioneuvottelujen yhteydessa HUSin ja-
senet maarittavat hyvinvointialuekohtaiset maksuosuudet (ns. kehys), joihin my6s ensihoidon ku-
lut sisaltyvat. HUS laskuttaa ensihoidon kulut hyvinvointialueilta ja Helsingin kaupungilta talous-
arviossa suunniteltujen kustannusten mukaan kunkin hyvinvointialueen asukasluvun mukaisessa
suhteessa (kapitaatioperusteisesti). Vaikka HUSin vuosittainen kehysrahoitus on kokonaistasolla
kiinted, jasenten ensihoidon osuudet voivat muuttua vuoden paitteeksi toteutuneen palvelukayton
mukaan.26

Vuoteen 2023 asti ensihoidon kustannukset olivat HUSin raamibudjetin ulkopuolinen erillisera.
Sotepe-uudistuksen my6ta ensihoito siirtyi osaksi HUSin yleiskatteellista raamirahoitusta vuoden
2023 alussa ja ensihoidon kustannusten laskutus muuttui. Aiemmin pelastuslaitos laskutti tai pa-
lautti HUSIille tilivuoden aikana kertyneen yli- tai alijddméan, mutta raamibudjettiin siirtymisen
myota niilla ei endi ole oikeutta tai velvollisuutta automaattisesti tasata sopimuksen mukaisen toi-
minnan jarjestamisesti aiheutuvaa yli- tai alijaamaa. Jos ensihoidon palvelujen jarjestiminen edel-
lyttaa lisarahoitusta, on HUSin, hyvinvointialueiden ja Helsingin kaupungin neuvoteltava siita en-
nakoivasti tilikauden aikana.2” Ensihoidon jarjestamis- ja rahoitusmalli Uudenmaan erillisratkai-
sussa kuvataan kuviossa 2.

26 Talous (hus.fi). Viitattu 5.11.2025.
27 HUS. Yhtymahallitus 24.10.2022 htymén ja Uudenmaan pelastuslaitosten yhteistoimintasopimusten paivittdminen 2023—
2027 (hus-julkaisu.tweb.fi). Viitattu 30.7.2025.



https://www.hus.fi/tietoa-meista/hallinto-ja-paatoksenteko/talous#laskutus
https://hus-julkaisu.tweb.fi/ktwebscr/fileshow?doctype=7&docid=1236509
https://hus-julkaisu.tweb.fi/ktwebscr/fileshow?doctype=7&docid=1236509
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HUSin talousarviossa 2025 ensihoidon maararahat maaraytyvit alueiden asukasméaran perus-
teella siten, ettd minkaan kunnan veloitus ei ylitd 40 euroa/asukas raja-arvoa.28 Vuoden 2026 ta-
lousarviossa raja-arvosta on tarkoitus luopua2?.

Koska hyvinvointialueiden pelastuslaitokset tuottavat ensihoidon palvelut, HUS maksaa hyvinvoin-
tialueille ja Helsingin kaupungille ensihoidon yhteistoimintaosuutta. Yhteistoimintaosuu-
della katetaan pelastuslaitoksille ensihoidon tuottamisen kustannukset. Korvaukset, korvausta-
sosta paattdminen, maksut ja laskutus kuvataan HUSin ja hyvinvointialueiden ja Helsingin kau-
pungin vilisissa yhteistoimintasopimusten liitteessa 6. Sopimuksen mukaan ensihoitopalvelu jar-
jestetaan omakustannusperiaatteella. HUS suorittaa pelastuslaitokselle sopimuksen mukaisista
palveluista vuosikorvauksen, joka laskutetaan tasasuuruisina erini kuukausittain.3° Korvaustasosta
paatetdan seuraavalla menettelylla.

1. HUS esittaa pelastuslaitokselle tammikuun loppuun mennessi seuraavaa talousarviokautta
koskevat toiminnalliset ja muut kustannusvaikutteiset sopimusmuutokset (esimerkiksi yk-
sikoiden valmiusajan tai maaran muutokset tai uuden teknologian kaytt6onoton).

2. Pelastuslaitos toimittaa muutoksia koskevat talousarvioesitykset ja vallitsevien sopimusvel-
voitteiden talousarvioesityksen HUSille maaliskuun loppuun mennessa.

3. Seuraavan tilikauden sopimusvelvoitteista ja talousarviosta kiayddan yhteistoiminnassa
neuvottelut, jossa yhteensovitetaan talousarvioraami ja sopimusvelvoitteet. HUS ilmoittaa
pelastuslaitoksille seuraavan vuoden sopimuksen mukaisesta toiminnasta maksettavan
vuosikorvauksen viimeistdan lokakuussa ja vahvistaa summan yhtyman talousarviossa.

4. Pelastuslaitos seuraa ja raportoi yksikon taloudellisen tilanteen kehityksesta. Jos on vaara,
ettd sopimuksen velvoitteiden tayttiminen johtaa poikkeamaan talousarvion sitovista vel-
voitteista, toimittaa pelastuslaitos HUSIille arviolaskelman poikkeaman suuruudesta. Las-
kelman pohjalta kdydaan yhteistoiminnassa neuvottelut, joiden lopputuloksena HUS muut-
taa toiminnalle osoitettua rahoitusta, laaditaan talouden sopeuttamisohjelma sitovissa vel-
voitteissa pysymisen varmistamiseksi ja/tai muutetaan sopimusvelvoitteita niin, etta sitovat
taloudelliset tavoitteet saavutetaan.s

Raamirahoitus ei yksin riitd ensihoidon palvelutuotannon jirjestimiseen. Ensihoidon rahoitus
muodostuu lisdksi Kelan maksamien sairaankuljetuksen korvauksista seka potilaiden omavas-
tuusta. Kela-rahoitus ja potilaiden omavastuuosuus muodostavat yhdessi noin 30 prosenttia ensi-
hoidon rahoituksesta3s2. Pelastuslaitokset perivat sairaankuljetuksista korvauksen Kelalta seka

28 HUS. Talousarvio 2025 ja taloussuunnitelma 2025-2027, s. 65—66.

29 HUS talousjohtaja, haastattelu 27.10.2025.

30 Yhtymahallitus 24.10.2022 § 38 HUS-yhtymén ja Uudenmaan pelastuslaitosten yhteistoimintasopimusten paivittiminen 2023—202
(hus-julkaisu.tweb.fi).Liitteet 1—4. Viitattu 30.7.2025.

3t HUS. Yhtymaéhallitus 24.10.2022 § 38 HUS-yhtymén ja Uudenmaan pelastuslaitosten yhteistoimintasopimusten péivittiminen 2023—

2027 (hus-julkaisu.tweb.fi), Liitteet 1—4. Viitattu 30.7.2025.

32 HUS Akuutti, leikkaus- ja tehohoitokeskus, tulosaluejohtaja, haastattelu 13.8.2025.



https://hus-julkaisu.tweb.fi/ktwebscr/fileshow?doctype=7&docid=1236509
https://hus-julkaisu.tweb.fi/ktwebscr/fileshow?doctype=7&docid=1236509
https://hus-julkaisu.tweb.fi/ktwebscr/fileshow?doctype=7&docid=1236509
https://hus-julkaisu.tweb.fi/ktwebscr/fileshow?doctype=7&docid=1236509
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potilaan omavastuuosuuden (25 euroa3s). Maksuja ei tilitetd HUSIille.34 Kelan sairaankuljetusten
korvausten kasittelyaikataulu vaikuttaa kuitenkin ensihoidon kustannusten seurantaan ja enna-
kointiin myos HUSissa.35

HUS Ensihoidon linjajohdon nikokulmasta pelastuslaitosten tuottaman ensihoidon kustannusten
muodostuminen on vahitellen muuttunut lapinakyviaksi ja tarvittaessa niilta voidaan pyytaa tietoa
kustannusten muodostumisesta. Pelastuslaitosten kanssa jarjestetaan kokoukset kaksi kertaa vuo-
dessa ja tilannetta seurataan myos niiden vilissa.3°

33 Sairausvakuutuslaki 1224/2004 L 4 § 7 (finlex.fi). Viitattu 21.10.2025.

3¢ HUS. Yhtyméhallitus 24.10.2022 § 38 HUS-yhtymén ja Uudenmaan pelastuslaitosten yhteistoimintasopimusten péivittdminen 2023—
2027 ((hus-julkaisu.tweb.fi), Liitteet 1—4. Viitattu 30.7.2025.

35 HUS Akuutti-tulosyksikko, linjajohtaja, haastattelu 6.8.2025.

36 HUS Akuutti-tulosyksikko, linjajohtaja, haastattelu 6.8.2025.



https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2004/1224
https://hus-julkaisu.tweb.fi/ktwebscr/fileshow?doctype=7&docid=1236509
https://hus-julkaisu.tweb.fi/ktwebscr/fileshow?doctype=7&docid=1236509
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Kuvio 2. Ensihoidon jarjestamis- ja rahoitusmalli Uudenmaan erillisratkaisussa.

2025: Valtion rahoitus 7,1 miljardia euroa*

. [td-Uuden- Keski-Uu- Lansi-Uu- Vantaan ja
Helsingin hvvi denmaan denmaan Keravan
kaupunki maan nyvin- hyvinvointi- hyvinvointi- hyvinvointi-

vointialue
alve alve alve

HUS talousarviokehys 2025: 2,3

miljardia euroq, josta
ensihoito 57,8 miljoonaa euroa

/@\ 8\ g\ 25 |an |22 —| P&atds ensinoidon
CREALLRE AL 3a|aa|og —| palvelutasosta

Pelastuslaitosten rahoitus

Ensihoitolddkarit ja HUS-yhtymé !Epsriho.i.do.n
kenttdjohtajat idriestamisvastuu
.. . Yhteistoiminta-
Yhteistoimintasopimukset osuus (euroa) =
korvaus ensihoi-
don
.. palvelvista
Helsingin Ita- Keski- L&nsi-
kaupungin Uudenmq‘qn Uudenmaan Uudenmaan
pelastuslaitos pelastuslaitos pelastuslaitos pelastuslaitos o L0

palvelutuotanto

Korvaukset sairaankuljetuksesta Potilaan oma-
pelastuslaitoksille vastuuosuus

Kela

*LAHDE: Valtiovarainministerié. Hyvinvointialueiden rahoituslaskelmat. Vuoden 2025 maksatusp&dtéksen mukainen rahoitus-
laskelma (vm.fi/rahoituslaskelmat). Viitattu 23.10.2025.



https://vm.fi/rahoituslaskelmat
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Ensihoidon kustannukset ovat nousseet

Vuonna 2024 HUS-yhtyman jasenten kehykseen kuuluva ensihoidon palvelunkaytto oli yhteensa
51 211 950 euroa. Kustannukset alittivat talousarvion 2,8 prosentilla, mutta nousivat 2,5 prosenttia
edellisestd vuodesta. Tilinpaatostietojen perusteella ensihoidon kustannukset nousivat noin 22
prosenttia vuosina 2020—2024.37 Syita kustannusten nousuun ovat muun muassa valmiudessa ole-
vien ambulanssien lisddminen vuosina 2020—2023, henkilostokulujen kasvu ja hyvinvointialuei-
den sisdiset veloitukset.38

Vuonna 2024 ensihoidon kustannukset olivat keskimaarin 29,60 euroa/asukas. Helsingin kaupun-
gin kustannukset olivat keskimaarin 27,30 euroa/asukas, Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen
27,60 euroa/asukas, Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen 28,20 euroa/asukas ja Itid- ja Keski-Uu-
denmaan hyvinvointialueiden 38,90 euroa/asukas.39 Koska ensihoito on kapitaatioperusteisesti
laskutettava erd, kustannukset tasattiin HUSin vuoden 2024 tilinpaatoksessa jasenten valilla.

Vuoden 2025 talousarviossa ensihoidon toimintaan varattiin 54,1 miljoonaa euroa. Ydin- ja kon-
sernipalvelujen kayttosuunnitelmassa varaus on kuitenkin suurempi, 57,8 miljoonaa euroa, koska
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue myonsi 3,7 miljoonan euron lisdrahoituksen alueensa ensihoi-
dolle.40 Asukaskohtaiset kustannukset ovat vuoden 2025 talousarviossa keskiméarin 32,90 euroa.
Helsingin kaupungin kustannukset ovat keskimaarin 26,60 euroa /asukas, Lansi-Uudenmaan hy-
vinvointialueen 40,10 euroa/asukas, Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen 27,50 euroa/asukas ja
Itd- ja Keski-Uudenmaan hyvinvointialueiden 40,00 euroa/asukas.4!

Tammi-kesdkuussa 2025 ensihoidon kustannukset olivat HUS-alueella yhteensa noin 28,9 miljoo-
naa euroa, mika on puolet vuoden 2025 talousarviosta. Itd-Uudenmaan hyvinvointialueella kustan-
nukset olivat noin 32 ja Keski-Uudenmaan hyvinvointialueella noin 48 prosenttia koko vuoden ta-
lousarviosta. Lansi-Uudenmaan sekd Vantaan ja Keravan hyvinvointialueilla sekid Helsingin kau-
pungissa tammi-kesdkuun 2025 kustannukset olivat noin 53 prosenttia koko vuoden talousarvi-
osta.42

Taulukossa 1 kuvataan ensihoidon asukasluvun suhteessa katettavat kustannukset vuosina 2020—
2024 seka tammi-kesdakuun 2025 kustannukset alueittain. Taulukossa on lisdksi suhteutettu ensi-
hoidon kustannukset tehtdvimairaan. Vuonna 2021 keskimaardinen kustannus/tehtéva oli noin
231 euroa ja vuonna 2024 noin 306 euroa. Tammi-kesdkuussa 2025 tehtavikohtainen kustannus
oli noin 372 euroa.

37 HUS-yhtyma. Tilinpaatos ja toimintakertomus 2024, s. 16, 135.

38 HUS. Ensihoidon linjajohto, sihkoposti 11.11.2025.

39 HUS Konsernipalvelut, talousjohto, sdhkoposti 29.10.2025.

40 HUS. Talousarvio 2025. Ydin- ja konsernipalvelujen kayttosuunnitelmat, s. 173, 175.
41 HUS Konsernipalvelut, talousjohto, sahkoposti 29.10.2025.

42 HUS Akuutti -tulosyksikko, vastaus tietopyynt6on 15.9.2025.
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Hyvinvointi- TP 2020 TP 2021 TP 2022 TP 2023* TP 2024 TA 2025 Tammi-
aluve kesakuu
2025

Helsingin 12663000 12688150 16842699 16299306 18131402 16 846 000 8 953 331
kaupunki
[t&-Uusimaa 4 631 964 4841218 3782000 3939002 3849 486 6 158 000 1979 864
Keski-Uusi- 6 859 375 7 504 481 7 973 200 8 025 430 7 903 091 8 503 000 4109 204
maa
L&nsi-Uusi- 11951558 12007333 12860034 14582781 13411508 18 905000** 9 930 931
maa
Vantaa ja 5831 004 6 078 507 6 822 894 7 134 467 7 916 464 7 388 000

3926 589
Kerava
Yhteensd 41 966 901 43119690 48280827 49980986 51211950 57 800 000 28 899 919
Tehtavat, 186 606 186 573 185514 167 420 77777
lkm
Kustannuk- 231,07 258,78 269,42 305,89 371,57
set/teh-

tavd, euroa

LAHDE: HUS Akuutti -tulosyksikk®, vastaus tietopyyntddn 15.9.2025.
*Vuoteen 2023 asti ensihoidon kustannukset olivat raamibudjetin ulkopuolinen erilliseré.
**Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue myonsi 3,7 miljoonan euron lisérahoituksen alueensa ensihoidolle vuonna 2025.

Suuri osa ensihoidon kustannuksista on henkil6stokuluja ja kiinteiden kulujen osuus on pieni ver-

rattuna sairaalatoimintaan, jossa kaytetaan kalliita laitteita ja ladkkeita. Sosiaali- ja terveydenhuol-

tohenkil6ston palkankorotukset ovat nostaneet ensihoidon toimintakuluja ja toisaalta sopeutustoi-
met joudutaan kohdistamaan henkilostoon.43 Vuonna 2024 HUSin ensihoidossa tyoskenteli 9o

ammattilaista ja henkilostokulut olivat 7 981 321 euroa. Kesikuun 2025 lopussa tyontekijamaara

oli vahennetty 85 henkiloon.44

Sosiaali- ja terveysministerié (STM) suunnittelee ensihoidon kuljetusten ja muiden Kelan sairaan-

kuljetuksena korvaamien kuljetusten jarjestimis- ja rahoitusvastuun siirtoa hyvinvointialueille

vuosina 2026—2027. Kuljetukset rahoitettaisiin jatkossa valtion rahoituksella ja hyvinvointialueet
voisivat perid niistd asiakasmaksut.45 Ensihoidon kaytt6on on lisiksi tulossa viranomaisten yhtei-

sen kenttdjohtojarjestelmain (Kejo) ja varautumiseen liittyvia lisavelvoitteita. Kejo-jarjestelma ai-

heuttaa HUSIille arviolta noin miljoonan euron lisakustannukset ja varautumisen lisdvelvoitteet

noin puolen miljoonan euron lisarahoituksen tarpeen. Uusia velvoitteita ei ole toistaiseksi huomi-

oitu ensihoidon rahoituksessa.46

43 HUS Akuutti-tulosyksikko, linjajohtaja, haastattelu 6.8.2025.
44 HUS Akuutti -tulosyksikkd, vastaus tietopyynt66n 15.9.2025.

45 Sosiaali- ja terveysministerio. Lausuntopyynt6 ehdotuksesta siirtdd ensihoidon ja ambulanssikuljetusten rahoitusvastuu Kelalta hyvin-
vointialueille seké erdisti asiakasmaksulainsadddnnén muutoksista. Tiedote 15.4.

46 HUS Akuutti, leikkaus- ja tehohoitokeskus, tulosaluejohtaja, haastattelu 13.8.2025.

i). Viitattu 6.8.2205.


https://stm.fi/-/lausuntopyynto-ehdotuksesta-siirtaa-ensihoidon-ja-ambulanssikuljetusten-rahoitusvastuu-kelalta-hyvinvointialueille-seka-eraista-asiakasmaksulainsaadannon-muutoksista
https://stm.fi/-/lausuntopyynto-ehdotuksesta-siirtaa-ensihoidon-ja-ambulanssikuljetusten-rahoitusvastuu-kelalta-hyvinvointialueille-seka-eraista-asiakasmaksulainsaadannon-muutoksista
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Ensihoidon rahoituksen tasosta on ristiriitaisia ndkemyksid

HUSIin ja hyvinvointialueiden valilla on ollut erilaisia nakemyksia siita, kenen vastuulle riittavan
ensihoidon rahoituksen turvaaminen kuuluu. HUSin nakokulmasta ensihoidon rahoitus on liian
pieni ja rahoitusmalli monimutkainen. Ensihoidon kustannuksia arvioitiin raamibudjetointia var-
ten vuonna 2023, mutta arvio ei taysin onnistunut, ja kustannukset arvioitiin liian pieniksi. Ensi-
hoidon kustannuksiin vaikuttaa myos pelastuslaitosten kulujen kasvaminen, mihin HUSIilla ei ole
vaikutusmahdollisuuksia. Kulukehityksen osalta haasteita on ollut eniten Vantaan ja Keravan seka
Keski-Uudenmaan hyvinvointialueilla. Raamin ulkopuolinen ensihoidon erillisrahoitus voisi sel-
kiyttaa tilannetta ja olla ratkaisu kustannusten jakoon liittyviin haasteisiin.47 Erillisrahoitus antaisi
hyvinvointialueille my6s paremmat mahdollisuudet valvoa rahoitusta.4®¢ HUSin nakokulmasta ensi-
hoidon ongelmat liittyvat Uundenmaan erillisratkaisuun, rahoituksen tasoon ja siihen, onko ensi-
hoidolle korvamerkittya rahaa vai ei49.

Vantaan ja Keravan ja Keski-Uudenmaan hyvinvointialueiden pelastuslautakunta esitti tammi-
kuussa 2025 huolensa HUS-yhtymahallitukselle Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen ensihoidon
sopeutustoimista. Pelastuslautakunnan lausunnon mukaan vuoden 2025 talousarviossa on 2,04
miljoonan euron vaje, mika johtuu muun muassa siiti, ettd Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksella
aloitti HUSin paatoksen mukaisesti kaksi uutta ensihoitoyksikkoa. Lausunnon mukaan HUS ei ole
kyennyt maksamaan niiden kustannuksia taysimaaraisesti vuosina 2023 ja 2024 eika ensihoidon
rahoitukseen ole 16ytynyt ratkaisua vuodelle 2025.5° HUSin yhtymahallitus ei ole kisitellyt lausun-
toa 3.11.2025 mennessa.

HUSin, Helsingin kaupungin ja Uudenmaan hyvinvointialueiden johdon yhteistyokokouksissa ka-
siteltiin ensihoidon rahoitusta useita kertoja vuonna 2024. 15.11.2024 kokouksessa tuotiin esiin,
etta Pelastuslaitoksilla on ollut suuria haasteita pysya raamibudjetissa ja sopeutustoimia on odotet-
tavissa. Aikaisempina vuosina hyvinvointialueet ja kunnat ovat subventoineet pelastuslaitosten toi-
mintaa merkittavilla summilla. 11.12.2024 todettiin, ettd HUSin on jatkossa palvelujen jarjestamis-
vastuisena vastattava selkeasti palvelutason maarittelysta ja kaytava neuvottelut siten, ettd HUSin
maksama korvaus vastaa palvelun kustannuksia. Tammi-kesdkuussa 2025 yhteistyokokouksissa ei
kisitelty ensihoitoa.s*

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen johto lahetti 30.9.2025 HUSille kirjeen, jonka mukaan
HUS-yhtyman esitys ensihoidon vuoden 2026 rahoituksesta on 900 000 euroa pienempi, kuin
mita nykyisen ensihoitopalvelun tuottaminen edellyttaa. HUSin esityksen toteutumisen katsotaan
johtavan kiireellisen ensihoidon valmiustason karsimiseen ja ensihoitopalvelun merkittdvaan hei-
kentymiseen. Vantaan ja Keravan hyvinvointialue katsoo, ettd koska HUS on jarjestamisvastuulli-
sena tahona maarittanyt ensihoidon palvelutason, on sen myos turvattava ensihoitopalvelun

47 HUS Akuutti, leikkaus- ja tehohoitokeskus, tulosaluejohtaja, haastattelu 13.8.2025.

48 HUS Akuutti-tulosyksikko, linjajohtaja, haastattelu 6.8.2025.

49 HUS Akuutti -tulosyksikkd, toimialajohtaja, haastattelu 30.4.2025.

50 Vantaan ja Keravan hyvinvointialue. Pelastuslautakunta 28.1.2025 § 7. Liite. Pelastuslautakunnan lausunto ensihoidon sopeutustoi-
mista. Viitattu 9.6.2025.

5t Johdon yhteisty6kokous, muistiot 15.11.2024, 11.12.2024. Saatavilla pyynnosta.


https://vakehyva.cloudnc.fi/fi-FI/Toimielimet/Pelastuslautakunta/Kokous_2812025/Muut_asiat(18832)
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riittdva rahoitus.52 HUSin vastauksen mukaan hyvinvointialueilta ja Helsingin kaupungilta HUSille
tulevan rahoituksen kasvun ja pelastuslaitosten kulukehityksen vilille on muodostunut epasuhta
sote-uudistuksen jalkeen. Pelastuslaitosten kulut kasvavat nopeammin kuin HUSin saama rahoitus
eikd HUSIilla ole ollut mahdollisuutta vaikuttaa pelastuslaitosten tuottavuuteen. HUSin mukaan
ongelman ratkaisun tekee erityisen hankalaksi se, ettd ensihoidon palvelutuotannon sopeuttami-
nen ensihoidon maararahoihin ei saisi johtaa palvelutason laskuun. Helsinkia lukuun ottamatta
pelastuslaitosten taloutta ovat rasittaneet hyvinvointialueiden uudet vyorytysluontoiset veloitukset.
HUS katsoo, etta yhteinen Uudenmaan laajuinen tilannekuva voisi luoda pohjaa ensihoidon palve-
lutuotannon kustannustehokkuuden kehittamiselle.53

HUSin talousjohdon nikokulmasta ensihoidon rahoitusta on tarkasteltava suhteessa pelastuslai-
tosten kustannuskehitykseen ja valtakunnalliseen hyvinvointialueindeksiin, joka vuonna 2025 on
3,00 prosenttia. Ensihoidon lisdrahoitusta on vaikea perustella tilanteessa, jossa pelastuslaitosten
kustannukset kasvavat hyvinvointialueindeksia nopeammin ja kun HUSilla on haasteita tuottaa
lakisaateiset palvelut annetussa talousraamissa. Esimerkiksi Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen
kustannusten kasvu vuosien 2024 ja 2025 vililld on noin 9,6 prosenttias4, mika on huomattavasti
hyvinvointialueindeksiia enemméan. On my6s huomioitava, etti ensihoidon rahoituksen lisidminen
edellyttaisi rahoituksen pienentamistd muussa HUSin toiminnassa. Ensihoidon rahoitukseen vai-
kuttavia kysymyksié, esimerkiksi Helsinki-Vantaan lentokentin vaatimia resursseja tai jarjestelma-
muutoksia, tulisi arvioida valtakunnallisella tasolla. Valtion hyvinvointialueille jatkossa kohdenta-
man varautumiseen ja valmiuteen liittyvan lisarahoituksen kohdentamista ensihoitoon arvioidaan
HUSissa siind vaiheessa, kun rahoituksen maara on tiedossa.ss

Uudenmaan hyvinvointialueiden vuoden 2024 tilinpaatoksissa ensihoidon taloustietoja on rapor-
toitu vaihtelevasti osana muuta sotepe-toimintaa. Itdi-Uudenmaan ja Lansi-Uudenmaan hyvinvoin-
tialueet raportoivat ensihoidon toimintatuotot, jotka koostuvat muun muassa HUSin yhteistoimin-
taosuudesta, seki ensihoidon toimintakulut ja toimintakatteen. Helsingin kaupunki raportoi kii-
reellisen ensihoidon kulut. Keski-Uudenmaan sekd Vantaan ja Keravan vuoden 2024 tilinpaatok-
sissi ei ole raportoitu erikseen ensihoidon toimintakuluja, -tuottoja eika toimintakatetta.5® Tiedot
kayvit kuitenkin ilmi Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen vuosikatsauksesta 2024. Sen mukaan
ensihoidon toimintakulut vuonna 2024 olivat noin 14,0 miljoonaa euroa (2023: n. 14,4 milj. eu-
roa). Toimintatuotot alittivat talousarvion 2,8 miljoonalla eurolla, mika pelastuslaitoksen mukaan
johtuu siitd, ettd HUSin maksama yhteistoimintaosuus ei toteutunut suunnitellusti.s”

52 Vantaan ja Keravan hyvinvointialue, kirje 30.9.2025. Saatavilla pyynnosta.

53 HUS. Kirje 6.11.2025. Vastaus Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen kirjeeseen 30.9.2025. Saatavilla pyynndosta.

54 Keski-Uudenmaan pelastuslaltoksen kulut vuonna 2024 ohvat 46 753 000 euroa. Talousarviossa 2025 toimintaan on varattu

51 217 000 euroa. Vantaan ja Keravan hyvinvointi vakehyva.fi); Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen talousarvio 2025 ja taloussuunnitelma 2025-2027, s. vakehyva.fi).

55 HUS. TalouSJohtaJa haastattelu 27.10.2025.

i); [tdi-Uudenmaan hyvinvointialue. Tilin-
. 69 (admin.luvn.fi); Keski-Uu-

23.10.2025.
57 Vantaan ja Keravan hyvinvointialue. Pelastuslautakunta 5.3.
vuodelta 2024. Liite 2. Viitattu 29.10.2025.


https://vakehyva.cloudnc.fi/fi-FI/Toimielimet/Aluehallitus/Kokous_2532025/Vantaan_ja_Keravan_hyvinvointialueen_vuo(20562)
https://vakehyva.fi/sites/default/files/document/Talousarvio%202025%20ja%20taloussuunnitelma%202025-2027%20final.pdf
https://vakehyva.fi/sites/default/files/document/Talousarvio%202025%20ja%20taloussuunnitelma%202025-2027%20final.pdf
https://vakehyva.cloudnc.fi/fi-FI/Toimielimet/Aluehallitus/Kokous_2532025/Vantaan_ja_Keravan_hyvinvointialueen_vuo(20562)
https://itauusimaa.fi/wp-content/uploads/2025/04/Liite_Tilinpaatos-2024-AH-27.3.2025-allekirjoitettu.pdf
https://itauusimaa.fi/wp-content/uploads/2025/04/Liite_Tilinpaatos-2024-AH-27.3.2025-allekirjoitettu.pdf
https://admin.luvn.fi/sites/default/files/2025-06/L%C3%A4nsi-Uudenmaan%20hyvinvointialueen%20tilinp%C3%A4%C3%A4t%C3%B6s%202024.pdf
https://www.keusote.fi/wp-content/uploads/2025/06/Tilinpaatos-2024-tilintarkastuksen-jalkeen_ei-allekirjoituksia.pdf
https://www.keusote.fi/wp-content/uploads/2025/06/Tilinpaatos-2024-tilintarkastuksen-jalkeen_ei-allekirjoituksia.pdf
https://www.hel.fi/static/helsinki/tilinpaatos/helsinki-tilinpaatos-2024.pdf
https://vakehyva.cloudnc.fi/fi-FI/Toimielimet/Pelastuslautakunta/Kokous_532025/KeskiUudenmaan_pelastuslaitoksen_tilinpa(20278)
https://vakehyva.cloudnc.fi/fi-FI/Toimielimet/Pelastuslautakunta/Kokous_532025/KeskiUudenmaan_pelastuslaitoksen_tilinpa(20278)
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HUSin talousjohdosta saadun tiedon mukaan HUS ilmoitti yhteistoimintasopimuksen mukaisesti
vuoden 2024 sopimuskorvauksen pelastuslaitokselle, mutta Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen
talousarviossa korvaus suunniteltiin laitoksen talousarvioesityksen suuruiseksi. Talousarvioesityk-
sessi ehdotettiin 21 prosentin korvaustason nostoa, mutta HUS korotti korvausta hyvinvointialu-
eindeksin mukaisesti.s8

Tiukka taloustilanne on johtanut sopeuttamistoimiin ensinoidossa

Ensihoidossa on tehty monenlaisia sopeuttamistoimia sekd HUSissa ettd Uudenmaan hyvinvointi-
alueilla. HUS Akuutti -tulosyksikon toimintakertomuksen mukaan rahoitus ei riittanyt kattamaan
ensihoidon kasvaneita kuluja vuonna 2024 ja toimintaa on tarkoitus sopeuttaa vuonna 2025 erityi-
sesti Vantaan ja Keravan, Keski-Uudenmaan ja Lansi-Uudenmaan alueilla sekd pienemmassd maa-
rin Helsingissa ja Itd-Uudellamaalla.59 HUS Ensihoidon linjassa on jatetty yksi ensihoitopaallikon
virka tayttamatta ja Keski-Uudellamaalla on tarkoitus vahentda maaraaikaisia tyontekijoita. Sai-
raankuljetuksen ostojen taso pyritdan pitimaan vuoden 2024 tasolla ohjaamalla kysyntaa edulli-
sempiin kuljetusmuotoihin. HUSissa on lisdksi aloitettu liikkeenluovutusselvitykset Ita-Uuden-
maan ja Lohjan alueen kenttdjohtotoiminnan siirtdmisesta Ita- ja Lansi-Uudenmaan pelastuslai-
toksille.6°

Hyvinvointialueiden vuoden 2024 tilinpaatos ja toimintakertomus -asiakirjojen mukaan ensihoi-
don yksikoiden valmiusaikoja on supistettu ja tehtdvia on jatetty tayttamatta. Ita-Uusimaan hyvin-
vointialueeseen kuuluvassa Askolassa pudotettiin 1.1.2023 aloittaneen ymparivuorokautisen ensi-
hoitoyksikon valmiusaika 12 tuntiin 22.4.2024 alkaen ja lyhennettya valmiusaikaa jatketaan
vuonna 2025. Lisaksi 4 ensihoitajan tehtiavaa jatettiin tayttamatta vuonna 2024.6* Vantaan ja Kera-
van seka Keski-Uudenmaan alueilla ensihoidon henkilostomaaria on tarkoitus optimoida vuosina
2025-2026 luonnollisen poistuman kautta.®2 Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella paivittaisesta
valmiudesta on ollut pois 1—2 ambulanssia. Toimintaa on sopeutettu palkkakustannusten nousun
seki uusien paloasemien korkeamman vuokratason vuoksi.®3 Helsingin kaupungin vuoden 2025
talousarvion mukaan tarvittavia resurssilisayksia ole saatu toteutettua.®4

HUS Ensihoidon linjajohtajan mukaan sopeutustoimien jilkeen rahoitus riittaa juuri ja juuri katta-
maan toiminnan kustannukset. Tapahtumaviikonloppuina valmiudesta on jouduttu tinkimaan. On
myo0s ollut yksittdisia tilanteita, jolloin kaikki ensihoidon yksikot ovat kiinni tehtavassa, ja potilaan
avunsaanti on tdméan vuoksi viivastynyt. Tilanne ei kuitenkaan ole tiltd osin viela kriittinen. Myos
henkiloston kuormitus on kasvanut joinakin paivina liian suureksi.®s Sopeutustoimilla on ollut vai-
kutuksia palvelutuotantoon erityisesti Vantaan ja Keravan seki Keski-Uudenmaan

58 HUS Konsernipalvelut, talouspaallikko, sahkoposti 29.10.2025.

59 HUS Akuutti, Toimintakertomus 2024. Saatavilla pyynnosta.

60 HUS. Talousarvio 2025. Ydin- ja konsernipalvelujen kdyttosuunnitelmat, s. 177, 188, 191.

61 [ta-Uudenmaan hyvinvointialue. Tilinpadtos 2024 (itauusimaa.fi), s. 13. Viitattu 30.7.2025.

62 Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen talousarvio 2025 ja taloussuunnitelma 2025-2027 (vakehyva.fi), s. 79; Keski-uudenmaan hy-
vinvointialue. Talousarvio 2025 ja taloussuunnitelma 2025—2027 (keusote.fi), s.71. Viitattu 30.7.2025.

63 Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen tilinpaatos 1.1-31.12.2024 (admin.luvn.fi), s. 67—68. Viitattu 30.7.2025.

64 Helsingin kaupungin talousarvio 2025 ja taloussuunnitelma 2025-2027 (hel.fi), s .262, 32. Viitattu 30.7.2025.

65 HUS Akuutti-tulosyksikko, linjajohtaja, haastattelu 6.8.2025.



https://itauusimaa.fi/wp-content/uploads/2025/04/Liite_Tilinpaatos-2024-AH-27.3.2025-allekirjoitettu.pdf
https://vakehyva.cloudnc.fi/fi-FI/Toimielimet/Aluehallitus/Kokous_26112024/Talousarvion_2025_ja_taloussuunnitelman_(18198)
https://www.keusote.fi/wp-content/uploads/2025/03/Talousarvio-2025-taloussuunnitelma-2026-2027-aluevaltuusto-12.12.2024.pdf
https://www.keusote.fi/wp-content/uploads/2025/03/Talousarvio-2025-taloussuunnitelma-2026-2027-aluevaltuusto-12.12.2024.pdf
https://admin.luvn.fi/sites/default/files/2025-06/L%C3%A4nsi-Uudenmaan%20hyvinvointialueen%20tilinp%C3%A4%C3%A4t%C3%B6s%202024.pdf
https://www.hel.fi/static/helsinki/talousarvio/helsingin-kaupungin-talousarvio-2025.pdf
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hyvinvointialueilla. Haasteellisin tilanne on Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella, jossa on ollut
usein tilanteita, jolloin kaikki tai lahes kaikki ensihoidon resurssit ovat kiinni samanaikaisesti,
mika voi johtaa ensihoitopalvelun toimintakyvyn vakavaan hairiintymiseen. Lentoaseman valmius-
tilat sitovat resursseja alueella ja vaikeuttavat ensihoidon paivittadistehtavien hoitamista. Vantaan
ja Keravan hyvinvointialueella on vilttamaton tarve lisata vahintdan 12 yksikkotuntia ensihoitoon,
minka kustannusvaikutus on noin 500 000 euroa. Myos Keski-Uudenmaan hyvinvointialueella ti-
lanne on haastava ja ylikuormitustilanteet ovat lisdantyneet. 12 yksikk6tunnin palauttaminen hel-
pottaisi tilannetta merkittavasti ja sen kustannusvaikutus on 500 000 euroa.®¢

Itd-Uudenmaan seka Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella ja Helsingin kaupungissa ensihoidon
tilanne on suhteellisen vakaa. Liansi-Uudellamaalla ja Helsingissa haasteena on kuitenkin isojen
yleis6tapahtumaviikonloppujen lisdresursointi, mika edellyttaisi jatkossa Lansi-Uudellamaalla
noin 15 000 euron ja Helsingin kaupungissa noin 30 000 euron lisarahoitusta.®”

66 HUS Akuutti-tulosyksikko, linjajohtaja, sahkoposti 6.8.2025.
67 HUS Akuutti-tulosyksikkd, linjajohtaja, sahkoposti 6.8.2025.
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4 Ensihoidon yksikoiden maarat ja tehtavat vuosina 2023-2025

Kesiakuussa 2025 ensihoidolla oli HUS-alueella yhteensa 59 ymparivuorokautista yksikkoa ja 18
paivayksikkoa®s. Vastaavat luvut vuotta aiemmin olivat 61 ja 19. Helsingissi ei tapahtunut muutok-
sia yksikoiden maarissa kesakuun 2024 ja kesiakuun 2025 vililla. Muilla toiminta-alueilla tehtiin
ensihoidon sopeutustoimina yksittaisia muutoksia ymparivuorokautisten ja paivayksikoiden maa-
riin. Esimerkiksi Peijaksen ja Porvoon toiminta-alueilla vihennettiin kummassakin yksi ympari-
vuorokautinen yksikko ja lisattiin yksi paivayksikko.o

Ensihoidon tehtavamaarat, mukaan lukien kiireelliset tehtiavat, ovat viime vuosina laskeneet seka
lukumé&araisesti ettd asukasmidraan suhteutettuna. Vuonna 2024 tehtivia oli HUS-alueella yh-
teensid 167 430, miki on noin 10 prosenttia edellisia vuosia vihemman. Tammi-kesakuussa 2025
tehtavia oli 77 777. Vuonna 2024 kiireellisia tehtévia oli 125 488, noin 705 tehtdviaid 10 000 asu-
kasta kohden. Kiireellisten tehtdvien osuus on noin 75 prosenttia.”e (Taulukko 2) Ensihoidon tehta-
vamaariin vaikuttavat alueen vaestomaara, alueella sijaitsevat erityiskohteet ja juhlapaivat. Ensi-
hoidon tehtdvamaarit ovat viime vuosina vihentyneet kaikilla HUSin ensihoidon toiminta-alueilla.
(Kuvio 3)

Taulukko 2. Ensihoidon tehtavat vuosina 2021-2024 ja tammi-kesdkuussa 2025, koko HUS-
alve

2021 2022 2023 2024 Tammi-

kesdkuu

2025

Kaikki halytystehtavat, km. 186 606 186 573 185514 167 420 77777

Kaikki teht&vét/ 10 000 asukasta 1090,2 1078,3 1050.4 939.8 463,3

Kiireelliset halytysteht&avat, lkm. 135 951 135325 137 815 125 488 57 983
A-C-kiireellisyysluokka

Kiireelliset halytystehtavat/ 10 000 asukasta 794,22 782,1 783,0 704,5 436,3

LAHDE: HUS Akuutti -tulosyksikkd, vastaus tietopyyntdon 15.9.2025.

68 Yksikolla tarkoitetaan tdssa yhteydessd ambulanssia.
69 HUS Akuutti -tulosyksikko, vastaus tietopyynt6on 15.9.2025.
70 HUS-yhtyman ensihoidon palvelusuunnitelma vuodelle 2025. Saatavilla pyynnosta.
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Kuvio 3. Ensihoidon tehtavat yhteensad, lkm., vuosina 2021-2024 ja tammi-kesdakuussa 2025
toiminta-alueittain
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LAHDE: HUS Akuutti -tulosyksikkd, vastaus tietopyyntéén 15.9.2025.

Ensihoidon tehtavamaarat 1ahtivat nousuun vuonna 2016 ja tilanne kriisiytyi HUSissa ja muualla-
kin Suomessa vuonna 2022. Taustalla oli valtakunnallisen Erica-hiatakeskustietojarjestelméan kayt-
toonotto, jonka yhteydessa rajattiin Hatdkeskuksen mahdollisuutta harkita, millainen yksikko pe-
lastustehtaville ldhetetddn. Marraskuussa 2023 Hatiakeskuksille annettiin uusi valtakunnallinen
riskiarvio-ohje, jonka jilkeen ensihoidon tehtidvamaira kaantyi laskuun ja on nyt viestomaaran
edellyttamalli tasolla. Ensihoidossa helpommat tehtivit ovat vihentyneet timén jalkeen. HUSilla
oli keskeinen rooli Hatdkeskuslaitoksen ohjeistuksen uudistamisessa.”

Ensihoidon yksikdiden tehtdvasidonnaisuus on keskimdadrin kohtuullisella tasolla

Tehtidvisidonnaisuus kuvaa ensihoidon yksikon kdyton tehokkuutta ja sen mahdollista ylikuormi-
tusta. Tehtidvasidonnaisuusaika lasketaan siitd, kun yksikko saa hélytyksen siihen hetkeen asti, kun
yksikko on takaisin omalla asemalla tai ennen asemalle paluuta saa uuden hélytyksen. Tavoitteena
on, etta kiireellisid tehtavid ajavien yksikoiden tehtavasidonnaisuus on 30—45 prosenttia. On huo-
mioitava, ettd alueelliset erot tehtdvien maarissa ja muissa yksikoiden kayttoon vaikuttavissa asi-
oissa vaikuttavat tehtavasidonnaisuuteen. Kiireettomia D-tehtavia hoitavilla yksikoilla on yleensa
korkeampi tehtavasidonnaisuus, koska tehtavia voidaan ennakoida ja kuljetukset jonoutua.?

Tammi-kesdkuussa 2025 kiireellisia tehtavia hoitavien ensihoidon yksikoiden tehtidvasidonnaisuus
oli keskimaarin 27,3 prosenttia koko HUS-alueella. Vaihteluvali ensihoidon toiminta-alueilla oli
19,8 (Raasepori) ja 38,0 (Helsinki) prosenttia. 45 prosentin raja ei ylittynyt millian toiminta-alu-
eella tammi-kesakuussa 2025 eikia vuonna 2024. Tammi-kesdkuussa 2025 tehtdaviasidonnaisuus
nousi edelliseen vuoteen verrattuna Jorvin, Lohjan, Peijaksen ja Raaseporin toiminta-alueilla.

7t HUS Akuutti-tulosyksikkd, linjajohtaja, haastattelu 6.8.2025.
72 HUS-yhtymén ensihoidon palvelusuunnitelma vuodelle 2025. Saatavilla pyynnosta.
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Helsingin, Jorvin ja Peijaksen toiminta-alueilla tehtdviasidonnaisuus oli tavoitteen mukainen ja jai
sen alle Hyvinkaan, Lohjan, Porvoon ja Raaseporin toiminta-alueilla.”s (Kuvio 4)

On huomioitava, ettd keskiarvojen tarkastelu ei tuo esiin sita, etta ensihoidon yksikoiden tehta-
vasidonnaisuus on ajoittain voinut nousta korkeaksi esimerkiksi tilanteessa, jossa kaikki yksikot
ovat samanaikaisesti kiinni tehtavassa. Aikataulusyista arvioinnissa ei ollut mahdollista selvittaa,
kuinka usein tallaisia tilanteita ensihoidon toiminta-alueilla on ollut.

Kaikkien, myos kiireettomia tehtavia hoitavien, ensihoidon yksikéiden tehtdviasidonnaisuus oli
tammi-kesidkuussa 2025 keskimaarin noin 27 prosenttia. Pienin tehtavasidonnaisuus oli Raasepo-
rin toiminta-alueella (19,8 %) ja korkein Helsingin toiminta-alueella (39,2 %). Vuosien 2023 ja
2024 valilla tehtavasidonnaisuus laski kaikilla toiminta-alueilla. (Kuvio 5)

Kuvio 4. Kiireellisia tehtavia hoitavien ensihoidon yksikoiden tehtavasidonnaisuus (%) vuo-
sina 2023, 2024 ja tammi-kesdkuussa 2025, %. Mediaani.
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LAHDE: HUS Akuutti -tulosyksikk®, vastaus tietopyyntddn 15.9.2025.

73 HUS Akuutti -tulosyksikko, vastaus tietopyyntoon 15.9.2025.
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Kuvio 5. Ensihoidon kaikkien yksikoiden tehtavasidonnaisuus (%) vuosina 2023, 2024 ja
tammi-kesakuussa 2025. Mediaani.
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LAHDE: HUS Akuutti -tulosyksikkd, vastaus tietopyyntéén 15.9.2025.
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5 Tavoittamisaikatavoitteiden toteutuminen

Ensihoidon tehtavikiireellisyysluokat jaetaan kiireellisyysluokkiin A, B, C ja D hiatikeskuksessa
tehtavin riskinarvioinnin perusteella. Kiireellisyysluokat maaritelldin seuraavasti:

e A: korkeariskinen ensihoitotehtdvi, jossa on syyti epaiilla, ettd avuntarvitsijan peruselintoi-
minnot ovat valittomasti uhattuna.

¢ B:todennikoisesti korkeariskinen ensihoitotehtiva, jossa avuntarvitsijan perustelintoimin-
tojen hiirion tasosta ei ole varmuutta.

e C: avuntarvitsijan peruselintoimintojen tila arvioidaan vakaaksi tai hairio lievaksi, mutta
tila vaatii ensihoitopalvelun nopeaa arviointia.

e D: avuntarvitsijan tila on vakaa, eika hinella ole peruselintoimintojen hairi6ita, mutta ensi-
hoitopalvelun tulee tehdi hoidon tarpeen arviointi.?

Ensihoitopalvelun tehtéavikiireellisyysluokassa A ja tehtavikiireellisyysluokassa B kiytetdan vies-
ton tavoittamisaikojen kuvaamisessa alueellisia (ydintaajama, muu taajama, asuttu maaseutu) tun-
nuslukuja, joilla kuvataan, missi ajassa 50 ja 90 prosenttia alueen viestosta pyritdan tavoittamaan.
Ensihoitopalvelun C- ja D-kiireellisyysluokkien tehtivissi tavoite koskee 90 prosentin viesto-
osuutta ja sama tavoiteaika kaikkia alueita. (Taulukko 3) Tavoitteita ei ole asetettu asumattomille
alueille, mutta ensihoitopalvelu on jarjestettiva myos niilla alueilla. Tavoittamisaika maaritellaan
viiveeksi ensimmaéisen ensihoidon yksikon saamasta hélytyksesta siihen, kun ensimmaéinen yksikko
ilmoittaa olevansa kohteessa. Saman alueluokan vieston tulee saada yhdenvertainen palvelu ensi-
hoitopalvelun jarjestimistavasta riippumatta.’s

On huomattava, ettd tavoiteaika ei ole yksittdisen potilaan kohdalla sitova palvelulupaus eika sita
voi kéayttaa palveluntuottajaa tai jarjestijaa sitovana aikaméaireend esimerkiksi kanteluissa.”6

Taulukko 3. Ensihoitotehtavien tavoittamisaikojen tavoitteet vuonna 2025

Riskiluokka A-tehtavat A-tehtavat B-tehtavat B-tehtavat C-tehtavat D-tehtavat

50 % 90 % 50 % 90 % 90 % 90 %
Ydintaajoma 5 min 92 min 6 min 10 min - -
Muu taajoma 7 min 12 min 8 min 14 min - -
Asuttu maaseutu 13 min 20 min 15 min 24 min - -
Kaikki alueet - - - - 30 min 120 min

LAHDE: HUS-yhtymdn ensihoidon palvelutasop&étds vuodelle 2025.

74 Sosiaali- ja terveysministerion asetus ensihoitopalvelusta 585/2017, § 6 (finlex.fi). Viitattu 2.6.2025.

75 Ensihoitopalvelun palvelutaso. Ohje palvelutasopaatoksen laatimiseksi (stm.fi), s. 11.Viitattu 2.6.2025.

76 Sosiaali- ja terveysministerio. Ensihoitopalvelu palvelutaso. Ohje palvelutasopéiatoksen laatimiseksi. Sosiaali- ja terveysministerion
julkaisuja 2025:3 (julkaisut.valtioneuvosto.fi), s. 16. Viitattu 22.8.2025.



https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2017/585
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-4225-7
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-4225-7
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-4225-7

Arviointimuistio 23 (32)

Arvioinnissa selvitettiin ensihoidon tavoittamisaikatavoitteiden toteutumista ensihoidon toiminta-
alueilla. Tarkastelu rajattiin huhti-heindkuuhun 2025, koska ensihoidon sopeuttamistoimet oli ta-
han mennessa tehty ja niiden mahdolliset vaikutukset ensihoidon palvelutasoon todennettavissa.
Vertailukohdaksi otettiin vuoden 2024 vastaava ajankohta. Lisdksi tarkastelu rajattiin 9o prosentin
vaestoosuuden tavoittamisaikatavoitteisiin.

Yhteenvetona voidaan todeta, ettd ensihoidon tavoittamisaikatavoitteet eivat kaikilta osin toteutu-
neet A ja B -kiireellisyysluokkien tehtivissi huhti-heindkuussa 2025. C ja D -kiireellisyysluokkien
tehtavissa tavoittamisaikatavoitteet sitd vastoin toteutuivat kaikilla ensihoidon toiminta-alueilla.
Verrattaessa huhti-heindkuun 2024 ja 2025 tietoja, voidaan todeta, ettd muutokset tavoiteaikojen
toteutumisessa ovat olleet pasosin pienii eikd ensihoidon palvelutasossa siten ole tapahtunut mer-
kittavaa muutosta. Tavoittamisaikoja koskevien tietojen tulkinnassa on huomioitava, ettd niiden
toteutumiseen vaikuttaa muassa maantieteelliset erot”7, esimerkiksi se, miten paljon vaestosta asuu
haja-asutusalueella.

A-kiireellisyysluokan tehtévien tavoittamisaikatavoitteiden toteutuminen

A-kiireellisyysluokan tehtivissa tavoitteena on, ettd 9o prosenttia viestosta tavoitetaan ydintaaja-
man alueella 9 minuutissa, muun taajaman alueella 12 minuutissa seka asutun maaseudun alueella
20 minuutissa.

Huhti-heindkuussa 2025 ydintaajamaa koskeva tavoite ei toteutunut milldan ensihoidon toiminta-
alueella. 9 minuutissa tavoitettujen potilaiden osuus vaihteli noin 74 prosentin (Lohja ja Peijas) ja
noin 85 prosentin (Jorvi) vililla. Edellisen vuoden vastaavaan ajankohtaan verrattuna tilanne pa-
rani hieman Helsingin ja Lohjan toiminta-alueilla ja heikkeni hieman Hyvinkain ja Porvoon toi-
minta-alueilla. (Kuvio 6)

77 HUS Akuutti-tulosyksikko, linjajohtaja, haastattelu 6.8.2025.
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Kuvio 6. Ydintaajama: Potilaat (%), jotka tavoitettu 9§ minuutissa, A-kiireellisyysluokan teh-
tavat, huhti-heinakuu 2024 ja 2025.

Tavoite: 90 % vaes-
100 tostd tavoitetaan 9
90 minuutissa.
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LAHDE: HUS Akuutti -tulosyksikk®, vastaus tietopyyntddn 15.9.2025. Raaseporin toiminta-alueen tiedot puuttuvat.

“Muu taajama” -alueen 12 minuutin tavoite toteutui huhti-heindkuussa 2025 vain Helsingin toi-
minta-alueella, jossa noin 93 prosenttia potilaista tavoitettiin tdssi ajassa. Muilla toiminta-alueilla
12 minuutissa tavoitettujen potilaiden osuus vaihteli noin 67 (Porvoo) ja 87 prosentin (Jorvi) va-
lilla. Edellisen vuoden vastaavaan ajankohtaan verrattuna tilanne heikkeni Porvoon ja Raaseporin
toiminta-alueilla ja parani muilla toiminta-alueilla. (Kuvio 7)

Kuvio 7. Muu taajama: Potilaat (%), jotka tavoitettu 12 minuutissa, A-kiireellisyysluokan
tehtavat, huhti-heinakuu 2024 ja 2025.

Tavoite: 90 % vaes-
tostd tavoitetaan 12

100 minuutissa.
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LAHDE: HUS Akuutti -tulosyksikk®, vastaus tietopyyntéon 15.9.2025.
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Asutun maaseudun 20 minuutin tavoite toteutui Helsingin ja Peijaksen ensihoidon toiminta-alu-
eilla, mihin voi vaikuttaa se, ettd asuttua maaseutua on nailld alueilla vihan. Muilla toiminta-alu-
eilla 20 minuutissa tavoitettiin noin 69 (Porvoo) - 86 prosenttia (Jorvi) potilaista. (Kuvio 8)

Kuvio 8. Asuttu maaseutu: Potilaat (%), jotka tavoitettu 20 minuutissa, A-kiireellisyysluokan
tehtavat, huhti-heindkuu 2024 ja 2025.

Tavoite: 90 % vaes-
t0sté tavoitetaan 20
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100 minuutissa.
90
8
7
6
5
4
3
2
10
0
Peija

Helsinki  Hyvink&d& Jorvi Lohja Porvoo Raasepori
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LAHDE: HUS Akuutti -tulosyksikk®, vastaus tietopyyntédn 15.9.2025. Peijaksen tieto vuodelta 2024 puuttuu.

B-kiireellisyysluokan tehtévien tavoittamisaikatavoitteiden toteutuminen

B-kiireellisyysluokan tehtivissa tavoitteena on saavuttaa 9o prosenttia potilaista ydintaajaman alu-
eella 10 minuutissa, muun taajaman alueella 14 minuutissa ja asutun maaseudun alueella 24 mi-
nuutissa.

Ydintaajamassa 10 minuutissa tavoitettujen potilaiden osuus vaihteli noin 75 prosentin (Lohja) ja
89 prosentin (Jorvi) vililla huhti-heindkuussa 2025. Edellisen vuoden vastaavaan ajankohtaan ver-
rattuna tilanne heikkeni hieman Helsingin ja Hyvinkaan toiminta-alueilla ja parani muilla toi-
minta-alueilla. (Kuvio 9)
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Kuvio 9. Ydintaajama: Potilaat (%), jotka tavoitettu 10 minuutissa, B-kiireellisyysluokan teh-
tavat, huhti-heinakuu 2024 ja 2025.
Tavoite: 90 % vées-
t6sté tavoitetaan 10

100 minuutissa.
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LAHDE: HUS Akuutti -tulosyksikk®, vastaus tietopyyntédn 15.9.2025. Raaseporin toiminta-alueen tiedot puuttuvat.

Ydintaajaman ulkopuolella "7muun taajaman” alueella 14 minuutin tavoiteajassa tavoitettujen poti-
laiden osuus vaihteli huhti-heindkuussa 2025 78 prosentin (Porvoo) ja noin 93 prosentin (Peijas)
valilla. Eniten tavoitteesta jaatiin Porvoon, Lohjan ja Raaseporin toiminta-alueilla. (Kuvio 10)

Kuvio 10. Muu taajama: Potilaat (%), jotka tavoitettu 14 minuutissa, B-kiireellisyysluokan
tehtavat, huhti-heinakuu 2024 ja 2025.
Tavoite: 90 % vaes-
t6sta tavoitetaan 14

100 minuuftissa.
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LAHDE: HUS Akuutti -tulosyksikkd, vastaus tietopyyntéén 15.9.2025.

Asutun maaseudun alueella B-kiireellisyysluokan tehtivissa tavoitteena on, ettd 9o prosenttia vaes-
tosta tavoitetaan 24 minuutin kuluessa. Huhti-heindkuussa 2025 tavoite toteutui Helsingin, Hyvin-
kaan ja Peijaksen toiminta-alueilla. Jorvin toiminta-alueella toteuma (89,2 %) jai hieman
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tavoitteesta. Lohjan, Porvoon ja Raaseporin toiminta-alueilla tavoiteajassa tavoitettiin noin 80 pro-
senttia potilaista. (Kuvio 11)

Kuvio 11. Asuttu maaseutu: Potilaat (%), jotka tavoitettu 24 minuutissa, B-kiireellisyysluokan
tehtavat, huhti-heinakuu 2024 ja 2025.

Tavoite: 90 % vaes-
100 — — tostd tavoitetaan 24
90 minuutissa.
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LAHDE: HUS Akuutti -tulosyksikkd, vastaus tietopyyntéén 15.9.2025.

Myos THL tuottaa tietoa ensihoidon tavoittamisaikojen toteutumisesta. Tietoja raportoidaan Sot-
kanet.fi-palvelussa hyvinvointialueittain ja viimeisimmat tiedot ovat vuodelta 2024. THL:n tietojen
mukaan vuonna 2024 A- ja B-kiireellisyysluokan tehtivissd ambulanssin saapuminen potilaan
luokse ydintaajaman alueella kesti Uudenmaan hyvinvointialueilla ja Helsingin kaupungissa noin
7,4—8,6 minuuttia, muun taajaman alueella 8,5—11,3 minuuttia ja taajaman ulkopuolisella asutulla
alueella 10,0—17,4 minuuttia. Ajat ovat mediaaniaikoja ja ne padosin nousivat vuoteen 2023 verrat-
tuna kaikilla alueilla. Kehitys on Uudellamaalla samansuuntainen kuin maassa keskimaarin. (Tau-
lukko 4)
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Taulukko 4. Potilaiden tavoittamisaika minuutteina A- ja B-kiireellisyysluokan tehtavdssda, mediaani

Riskialue 2022 2023 2024
Ydintagjama Helsingin kaupunki 6,9 7.0 7.4
[td-Uudenmaan hyvinvointialue 6.9 6.9 7.9
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue 7.3 7.1 7.6
L&nsi-Uudenmaan hyvinvointialue 7.2 7.1 7.5
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue 8,2 8,4 8,6
Koko maa 6,9 6,9 7.4
Muu tagjoma Helsingin kaupunki 8.0 8.1 8.5
[td-Uudenmaan hyvinvointialue 9.4 9.5 11,3
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue 8,1 8,2 8,6
L&nsi-Uudenmaan hyvinvointialue 8,2 8,1 88
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue 8,6 8,3 8,7
Koko maa 8,6 8.4 9.2
Taagjaman Helsingin kaupunki 10,3 14,4 10,0
ulkopuolinen [td-Uudenmaan hyvinvointialue 16,2 15,7 17.4
asuttu alue Keski-Uudenmaan hyvinvointialue 12,6 13,2 13,1
L&nsi-Uudenmaan hyvinvointialue 14,7 15,2 16,2
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue 12,5 13,1 16,7
Koko maa 17.5 17.0 18,2

LAHDE: THL. Sotkanet fi. Indikaattorit 5590,5591 ja 5592. Viitattu 13.10.2025.


http://www.sotkanet.fi/
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6 Arvioinnin havainnot ja suositukset

Arvioinnissa selvitettiin, miten ensihoito on jarjestetty ja rahoitettu Uudenmaan erillisratkaisussa,
ensihoidon resursointia seki ensihoidon palvelutasopaitoksen toteutumista.

Ensihoidon jarjestamis- ja rahoitusmalli on Uudellamaalla monimutkainen ja hallinnollisesti ras-
kas kokonaisuus. Jarjestimisvastuu on HUSilla, mutta hyvinvointialueet vastaavat sen rahoituk-
sesta osana HUSin raamirahoitusta. HUS tuottaa ensihoidon ld4kéaripalvelut ja hyvinvointialueiden
pelastuslaitokset padosin ensihoidon muut palvelut. Arvioinnissa tunnistettiin, ettid ensihoidon jar-
jestamis- ja rahoitusmalliin voi sisiltya riskeja osaoptimoinnista, palvelutason yhdenvertaisesta
toteutumisesta ja hallintokulujen kasvusta.

Arvioinnin keskeiset havainnot:

¢ HUSIin ja hyvinvointialueiden valilld on ollut ristiriitaisia ndkemyksia ensihoidon rahoituk-
sen tasosta, ja siitd, onko vastuu riittavan rahoituksen turvaamisesta HUSilla vai hyvinvoin-
tialueilla. Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen nakokulmasta ensihoidon rahoitus ei riita
kattamaan alueen ensihoidon kustannuksia. Keski-Uudenmaan pelastuslaitoksen kustan-
nukset ovat kasvaneet hyvinvointialueindeksia enemmaén.

¢ Ensihoidon kustannukset kokonaisuutena ovat viime vuosina kasvaneet, mika on johtanut
sopeuttamistoimiin, muun muassa tehtavid on jatetty tayttamatta ja ymparivuorokautisia
yksikoitd on muutettu paivayksikoiksi.

¢ Ensihoidon tehtdvamaarat ovat viime vuosina laskeneet ja painottuvat kiireellisiin tehta-
viin. Tehtdvimaaran laskusta huolimatta kaikkein kiireellisimmissa tehtavissa tavoittamis-
aikatavoitteet eivit toteudu. Verrattaessa huhti-heindkuun tilannetta vuosina 2024 ja 2025
muutokset tavoitteiden toteutumisessa ovat kuitenkin pienid, eika ensihoidon palveluta-
sossa siten ole tapahtunut merkittdvaa muutosta huonompaan suuntaan.

e Kiireellisia tehtavid hoitavien ensihoidon yksikoiden tehtdvasidonnaisuus oli tammi-kesa-
kuussa 2025 tavoitetason mukainen Helsingin, Jorvin ja Peijaksen toiminta-alueilla ja jai
sen alle muilla ensihoidon toiminta-alueilla.

Tarkastuslautakunnan suositukset

¢ Ensihoidon rahoitusmallissa esiin tulleet ongelmat liittyvat Uudenmaan erillisratkaisuun.
Mallia on tarve selkiyttaa ja lisata sen lapinakyvyytta HUSin ja hyvinvointialueiden yhteis-
tyossa konsensuksen saavuttamiseksi. HUSin tulee jarjestamisvastuullisena huolehtia siita,
ettd ensihoidon rahoituksesta sovittaessa on kaytettavissa riittavasti tietoa ensihoidon tuot-
tamisen kustannuksista osana pelastuslaitosten toimintaa.

¢ Kiireellisten ensihoitotehtivien tavoittamisaikojen toteutumiseen tulee kiinnittaa huo-
miota.
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Lahteet

Tarkastuslautakunnan haastattelut ja sGhképostit

HUS Akuutti, leikkaus- ja tehohoitokeskus, tulosaluejohtaja, haastattelu 13.8.2025.
HUS Akuutti-tulosyksikko, linjajohtaja, haastattelu 6.8.2025, sihkoposti 6.8.2025.
HUS Akuutti-tulosyksikko, toimialajohtaja, haastattelu 30.4.2025.

HUS Akuutti -tulosyksikko, vastaus tietopyyntoon 15.9.2025.

HUS Konsernipalvelut, talousjohto, sihképosti 29.10.2025.

HUS Konsernipalvelut, talouspaallikko, sahkoposti 29.10.2025.

HUS talousjohtaja, haastattelu 277.10.2025.

HUS-aineisto

Ensihoito (hussote.sharepoint.com). Vaatii kdyttooikeuden. Viitattu 3.6.2025.

Eteld-Suomen yhteisty6alueen yhteistyosopimus.
HUS Akuutti. Toimintakertomus 2024. Saatavilla pyynnosta.

HUS. Kirje 6.11.2025. Vastaus Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen kirjeeseen 30.9.2025. Saata-
villa pyynnosta.

HUS-yhtyman ensihoidon palvelusuunnitelma vuodelle 2025. Saatavilla pyynnosta.

HUS. HUS-yhtymain ensihoidon palvelutasopaitos vuodelle 2025. Ensihoito (hus.fi). Viitattu
3.6.2025.

HUS-jarjestamissopimus 2023. Saatavilla Hallinto ja paatoksenteko (hus.fi). Viitattu 3.6.2025.

HUS. Talousarvio 2025 ja taloussuunnitelma 2025—2027.
HUS. Talousarvio 2025. Ydin- ja konsernipalvelujen kayttosuunnitelmat.
HUS-yhtyma. Tilinpaitos ja toimintakertomus 2024.

HUS. Yhtymahallitus 24.10.2022 § 38 HUS-yhtymaén ja Uudenmaan pelastuslaitosten vhteistoi-
i). Viitattu 30.7.2025.

YTA Ensihoitokeskuksen ohjausryhmaén poytékirjat 2024 ja tammi-huhtikuu 2025.


https://hussote.sharepoint.com/sites/intra-akuutti/SitePages/Ensihoito.aspx
https://www.hus.fi/potilaalle/hoidot-ja-tutkimukset/ensihoito
https://www.hus.fi/tietoa-meista/hallinto-ja-paatoksenteko
https://hus-julkaisu.tweb.fi/ktwebscr/fileshow?doctype=7&docid=1236509
https://hus-julkaisu.tweb.fi/ktwebscr/fileshow?doctype=7&docid=1236509
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Lains&addanto

Laki pelastustoimen jarjestimisestd 613/2021 (finlex.fi). Viitattu 31.7.2025.

6 (finlex.fi). Viitattu 2.6.2025.

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta 612/2021

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon seké pelastustoimen jarjestamisesta Uudellamaalla 615/2021 § 5
(finlex.fi). Viitattu 31.7.2025.

Pelastuslaki 379/ 2011 § 27 (finlex.fi). Viitattu 31.7.2025.

Sairausvakuutuslaki 1224/2004 L 4 § 7 (finlex.fi). Viitattu 21.10.2025.

Sosiaali- ja terveysministerion asetus ensihoitopalvelusta 585/201 6 (finlex.fi). Viitattu

2.6.2025.

Sosiaali- ja terveysministerion asetus ensihoitopalvelusta annetun sosiaali- ja terveysministerion
asetuksen muuttamisesta 1218/2022 (finlex.fi). Viitattu 2.6.2025.

Terveydenhuoltolaki 1326 /2010 (finlex.fi). Viitattu 31.7.2025.

Muu aineisto

Ensihoitojarjestelma ja hatdpuhelun soittaminen (terveysportti.fi). Viitattu 2.6.2025.

Helsingin kaupungin talousarvio 2025 ja taloussuunnitelma 2025—2027 (hel.fi).Viitattu 30.7.2025.

Helsingin kaupunki. Tilinpaatos 2024, s. 436 (hel fi). Viitattu 23.10.2025.

Itd-Uudenmaan hyvinvointialue. Tilinpa4tos 2024 (itauusimaa.fi). Viitattu 23.10.2025.

Johdon yhteistyokokous, muistiot 15.11.2024, 11.12.2024. Saatavilla pyynnosta.

Keski-Uudenmaan hyvinvointialue. Tilinpaatos 2024 (keusote.fi). Viitattu 23.10.2025.

Keski-uudenmaan hyvinvointialue. Talousarvio 2025 ja taloussuunnitelma 2025—2027 (keus-
ote.fi).Viitattu 30.7.2025.

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen tilinpaatos 1.1.-31.12.2024 (admin.luvn.fi). Viitattu

23.10.2025.

Sisaministerio. Valtakunnalliset strategiset tavoitteet pelastustoimen jarjestimiselle vuosille 2023—
2026 (valtioneuvosto.fi). Viitattu 28.7.2025.



https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/613?language=fin&highlightId=741161&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22laki+pelastustoimen+j%C3%A4rjest%C3%A4misest%C3%A4%22%7D
https://finlex.fi/fi/lainsaadanto/2021/612
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/saadoskokoelma/2021/615
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/saadoskokoelma/2021/615
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2011/379?language=fin&highlightId=741249&highlightParams=%7B%22type%22%3A%22BASIC%22%2C%22search%22%3A%22pelastuslaki%22%7D#chp_4__sec_27v20220616__heading
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2004/1224
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2017/585
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/saadoskokoelma/2022/1218
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/saadoskokoelma/2022/1218
https://www.finlex.fi/fi/lainsaadanto/2010/1326#chp_4__sec_37__heading
https://www.terveysportti.fi/apps/dtk/ltk/article/ykt00404
https://www.hel.fi/static/helsinki/talousarvio/helsingin-kaupungin-talousarvio-2025.pdf
https://www.hel.fi/static/helsinki/tilinpaatos/helsinki-tilinpaatos-2024.pdf
https://itauusimaa.fi/wp-content/uploads/2025/04/Liite_Tilinpaatos-2024-AH-27.3.2025-allekirjoitettu.pdf
https://www.keusote.fi/wp-content/uploads/2025/06/Tilinpaatos-2024-tilintarkastuksen-jalkeen_ei-allekirjoituksia.pdf
https://www.keusote.fi/wp-content/uploads/2025/03/Talousarvio-2025-taloussuunnitelma-2026-2027-aluevaltuusto-12.12.2024.pdf
https://www.keusote.fi/wp-content/uploads/2025/03/Talousarvio-2025-taloussuunnitelma-2026-2027-aluevaltuusto-12.12.2024.pdf
https://admin.luvn.fi/sites/default/files/2025-06/L%C3%A4nsi-Uudenmaan%20hyvinvointialueen%20tilinp%C3%A4%C3%A4t%C3%B6s%202024.pdf
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-324-590-7
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-324-590-7
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Sosiaali- ja terveysministerio. Ensihoitopalvelu palvelutaso. Ohje palvelutasopidiatoksen laati-

miseksi. Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2025:3 (julkaisut.valtioneuvosto.fi). Viitattu

22.8.2025.

Sosiaali- ja terveysministerio. Lausuntopyynto ehdotuksesta siirtda ensihoidon ja ambulanssikulje-

tusten rahoitusvastuu Kelalta hyvinvointialueille seka erdista asiakasmaksulainsddadannon muutok-
sista. Tiedote 15.4.2025 (stm.fi). Viitattu 6.8.2205.

THL. Sotkanet.fi. Indikaattorit 5590,5591 ja 5592. Viitattu 13.10.2025.

Valtioneuvosto. Hyvinvointialueiden tehtavia koskevat valtakunnalliset tavoitteet vuosille 2025—

2028 (valtioneuvosto.fi)

Valtiovarainministerio. Hyvinvointialueiden rahoituslaskelmat. Vuoden 2025 maksatuspaitoksen
mukainen rahoituslaskelma (vm.fi/rahoituslaskelmat). Viitattu 23.10.2025.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue. Arviointikertomus 2024 Vantaan ja Keravan hyvinvointialu-
een tarkastuslautakunnalta aluevaltuustolle (vakehyva.fi). Viitattu 13.10.2025.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue. Kirje HUS-yhtymalle 30.9.2025. Saatavilla pyynnosta.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue. Pelastuslautakunta 28.1.2025 § 7. Liite. Pelastuslautakunnan
lausunto ensihoidon sopeutustoimista. Viitattu 9.6.2025.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue. Tilinpaitos 2024 ja toimintakertomus (vakehyva.fi). Viitattu
23.10.2025.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen talousarvio 2025 ja taloussuunnitelma 2025—2027 (vake-
hyva.fi). Viitattu 23.10.2025.


http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-4225-7
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-00-4225-7
https://stm.fi/-/lausuntopyynto-ehdotuksesta-siirtaa-ensihoidon-ja-ambulanssikuljetusten-rahoitusvastuu-kelalta-hyvinvointialueille-seka-eraista-asiakasmaksulainsaadannon-muutoksista
https://stm.fi/-/lausuntopyynto-ehdotuksesta-siirtaa-ensihoidon-ja-ambulanssikuljetusten-rahoitusvastuu-kelalta-hyvinvointialueille-seka-eraista-asiakasmaksulainsaadannon-muutoksista
https://stm.fi/-/lausuntopyynto-ehdotuksesta-siirtaa-ensihoidon-ja-ambulanssikuljetusten-rahoitusvastuu-kelalta-hyvinvointialueille-seka-eraista-asiakasmaksulainsaadannon-muutoksista
http://www.sotkanet.fi/
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-383-525-2
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-383-525-2
https://vm.fi/rahoituslaskelmat
https://vakehyva.fi/sites/default/files/document/Liite%20Arviointikertomus%202024.pdf.pdf
https://vakehyva.fi/sites/default/files/document/Liite%20Arviointikertomus%202024.pdf.pdf
https://vakehyva.cloudnc.fi/fi-FI/Toimielimet/Pelastuslautakunta/Kokous_2812025/Muut_asiat(18832)
https://vakehyva.cloudnc.fi/fi-FI/Toimielimet/Aluehallitus/Kokous_2532025/Vantaan_ja_Keravan_hyvinvointialueen_vuo(20562)
https://vakehyva.fi/sites/default/files/document/Talousarvio%202025%20ja%20taloussuunnitelma%202025-2027%20final.pdf
https://vakehyva.fi/sites/default/files/document/Talousarvio%202025%20ja%20taloussuunnitelma%202025-2027%20final.pdf

