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Valtionavustus hoidon jatkuvuusmallien kehittamiseksi

Sosiaali- ja terveysministerio ilmoittaa haettavaksi valtionavustusta hoidon jatkuvuusmallien
kehittdmiseksi vuosille 2026—2027. Avustuksen tarkoituksena on kattaa kustannuksia, jotka
kertyvat hyvinvointialueiden lakisdateisista tehtavista erillisistd maaraaikaisista omalaakari-,
omatiimi- ja ammatinharjoittajamallien kehittdmishankkeista.

Tausta ja valtionavustuksen kayttotarkoitus

Tavoitteet

Postiosoite
Postadress
Postal Address

Vahva tieteellinen naytto osoittaa, ettd saman yleisladkarin hoitaessa potilasta hoidon laatu
paranee, sairastuvuus ja kuolleisuus vahenevat merkittavasti, terveydenhuollon palveluiden
kokonaistarve ja -kustannukset pienenevat ja potilastyytyvaisyys paranee. Samaan aikaan,
kun tutkimustieto hoidon jatkuvuuden hyddyista on lisdantynyt, henkildkohtaisen hoidon jat-
kuvuuden tilanne perusterveydenhuollossa on heikentynyt vuosien ajan ja nykytila on talla
hetkelld suuressa osassa maata huono.

Paaministeri Orpon hallitusohjelman ja vuoden 2026 talousarviopaatdsten mukaisesti on
varattu rahoitusta yhteensa 40 miljoonaa euroa vuosille 2026—2028 talousarvion momen-
tille 33.60.39. palvelurakenteen kehittaminen (siirtomaararaha 3 v). Maararahaa saa kayt-
taa valtionavustuksiin, jotka kohdistuvat hyvinvointialueiden lakisaateisista tehtavista erilli-
siin maaraaikaisiin omalaakari-, omatiimi- ja ammatinharjoittajamallien kehittamishankkei-
siin. Nyt haettavissa olevan valtionavustuksen maara on 40 miljoonaa euroa ja vahintaan
puolet tasta maararahasta myonnetaan uusiin ammatinharjoittajamalliin perustuviin kehitta-
mishankkeisiin.

Avustusta voivat hakea hyvinvointialueet ja Helsingin kaupunki. Hakemuksen voi tehda
myo6s usean hyvinvointialueen yhteistyéna tai yhden tai useamman hyvinvointialueen ja
Helsingin kaupungin yhteistyona.

Avustusten hakuaika alkaa 2.2.2026 ja paattyy 13.3.2026 klo 16.15.

Avustukseen sovelletaan valtionavustuslakia (688/2001) ja hallintolakia (434/2003). Avus-
tuksen tarkemmat kayton ehdot seka rajoitukset maaritellaan avustuspaatoksessa.

Paaministeri Petteri Orpon hallituksen tavoitteena on hallitusohjelman mukaisesti kehittaa
vastaanottotoimintaa sote-keskuksissa ja omalaakari-, omahoitaja- ja omatiimimalleja hy6-
dyntdmalla parantaa hoitoon paasya ja vahvistaa hoidon jatkuvuutta
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perusterveydenhuollossa. Hallitusohjelman mukaisesti selvitetaan myos ammatinharjoitta-
jan mallin hyddyntamista. Tavoitteiden edistamiseksi Kestdvan hyvinvointiyhteiskunnan mi-
nisteritydryhma asetti marraskuussa 2024 sosiaali- ja terveysministerion ja valtiovarainmi-
nisterion yhteisen Omalaakariohjelman toimikaudeksi 19.11.2024-1.4.2027.

Hyvinvointialueet ovat kehittaneet erilaisia omalaakarimalleja, omatiimimalleja ja ammatin-
harjoittajamalleja. Kokeiluja on tuettu Kestavan kasvun ohjelmasta (RRP). Kaynnissa olevia
ja tulevia kokeiluja seurataan osana Omalaakari-ohjelmaa. Sosiaali- ja terveysministerid on
asettanut Omalaakariohjelman toimeenpanon tueksi omalaakariohjelman johtoryhman.

Omalaakariohjelman johtoryhma on linjannut, etta kattotermina ohjelmassa on henkilékoh-
taisen hoitosuhteen jatkuvuuden parantaminen; ty6 keskittyy avosairaanhoidon vastaanot-
totoimintaan ja koskee kaikkia ammattiryhmia; kehittamistyén lahtékohtana ovat hyvinvoin-
tialueiden nykyiset mallit, ja erityistd huomiota kiinnitetdan siihen, millaisia muutoksia on
realistisesti toteutettavissa lyhyella ja pidemmalla aikajanteella.

Rahoitettavien kehittdmishankkeiden tulee edistaa paaministeri Orpon hallituksen hallitus-

ohjelman jatkuvuuden parantamisen tavoitteita ja omalaakariohjelman johtoryhman linjauk-
sia. On valttamatonta, ettd hankkeet hyddyntavat RRP-hankekokonaisuudessa tehtya hoi-

don jatkuvuuden kehittamistyo6ta.

Rahoitettavalla kehittdmistoiminnalla tavoitellaan sita, ettd mahdollisimman laajalla osalla
vaestoa olisi nimetty omalaakari ja omahoitaja ja heidan tukenaan toimisi muita sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaisia.

Tavoitteena on tukea tieteelliseen nayttéon pohjautuvia, alueellista kehityskulkua tukevia,
omalaakari- ja tiimimallien kayttéonottoa edistavia hankkeita, joilla parannetaan hoidon jat-
kuvuutta erityisesti siitd hyotyvan vaestdnosan osalta. Avustuksia myodnnettdessa pyritaan
varmistamaan riittava kehitys koko maan tasolla.

Myonnettavien valtionavustusten tulee kohdistua hyvinvointialueiden lakisaateisista tehta-
vista erillisiin maaraaikaisiin omalaakari-, omatiimi- ja ammatinharjoittajamallien kehittamis-
hankkeisiin. Kehittdmishankkeissa voi olla erilaisia osa-alueita, esimerkiksi

e Hyvinvointialueilla kehitettyjen hoidon jatkuvuuden parantamisen toimintamallien
varmistaminen, jatkokehittaminen ja skaalaus. Pelkka hyvien kaytantojen levittami-
nen ei riitd avustuksen saamiseen. Valtionavustuksen myodntamisen edellytyksena
on, ettd avustus tukee sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden kehittdmista ja te-
hostamista, hyvien kaytantdjen levittamista seka toimintatapojen uudistamista.

e Vaeston jakaminen omalaakareille ja omahoitajille ja vaestomuutosten hallinta

¢ Kehittdmishankkeen seurauksena tapahtuvan hoidon jatkuvuuden parantumisen
seuranta ja arviointi, mittausjarjestelman implementointi, mittareina ainakin COCI ja
SLICC

¢ Digipalveluiden ja palveluohjauksen yhteys kehittamishankkeeseen hoidon jatku-
vuuden parantamista tukevalla tavalla

e Toimintamallien kannustinelementtien kehittdminen

o Vertailu virkaomalaakarimallin ja ammatinharjoittajaomalaakarimallin valilla

e Hoidon jatkuvuusmallien yhteys tyoterveyshuoltoon

e Omahoitajien tydn kehittdminen ja kannustaminen, tyoparityd omalaakarin kanssa

e Hoidon tarpeen arvioinnin merkityksen muuttuminen henkilokohtaisen hoitosuhteen
jatkuvuuden parantuessa

e Riittavan omalaakari- ja omahoitajamaaran turvaaminen

o Yleisladketieteen erikoisladkareiden veto- ja pitovoimien vahvistaminen

e Sektoritdiden, esimerkiksi neuvolatyon ja kouluterveydenhuollon, yhdistaminen
omalaakarin tydéhon

o Yleisladketieteen erikoislaakarikoulutuksen ja YEK-vaiheen koulutuksen yhdistami-
nen omalaakarin tyohon
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¢ Ammatinharjoittajamallien kokeilun tai kayttdonottamisen edistaminen

e Yksityisen sektorin tietotaitoa hyddyntavat hoidon jatkuvuuden kehittamisen hank-
keet

e Erityisryhmille kuten idkkaiden palveluiden piirissa olevien raataloéityjen hoidon jat-
kuvuusmallien kehittdminen

e Lahiesihenkilotyon kehittdminen tukemaan hoidon jatkuvuutta.

¢ Ammatinharjoittajamallin kehittdminen helpottamaan omalaakareiden saamista koh-
teisiin, joihin on ollut vaikea rekrytoida ladkareita

¢ Omalaakarin ja omahoitajan hoidon jatkuvuuden parantaminen erisuuruisilla vas-
tuuvaestoilla

o Laakinnallisella laitteella tehtadvan kansallisen teknologia-avusteisen hoidon tarpeen
arvioinnin kehittaminen hyvinvointialueiden yhteistydna osana omalaakarien, oma-
hoitajien ja omatiimien ty6ta

Kehittamistoiminnan tuki

STM toimii valtionavustusviranomaisena ja valvoo hankkeita. THL tukee osaltaan kehitta-
mistoimintaa ja toteuttaa kehittamistyon arviointia.

Avustukseen oikeuttavat kustannukset

Hakeminen

Hyvaksyttavia kustannuksia ovat hankkeen tavoitteen toteuttamisen kannalta tarpeelliset ja
maaraltaan kohtuulliset

hallinnointikustannukset;

henkilostokustannukset;

matka- ja majoituskustannukset ja

maaritellyn tavoitteen toteuttamiseksi valttamattomat muut kuin 1-4 kohdassa tarkoitetut
kustannukset.

R

Hankkeen toimeenpanossa tulee kiinnittaa erityista huomiota siihen, ettéd hankesuunnitelma
ei sisalla paallekkaisia toimenpiteitd muiden valtionavustusten tai valtionosuuksiin sisalty-
van hyvinvointialueen tai Helsingin kaupungin perusrahoitukseensisaltyvien velvoitteiden
kanssa. Avustusta voidaan kayttaa vain kustannuksiin, joita ei korvata muulla julkisella tu-
ella tai rahoituksella. Hankkeen tavoitteen toteuttamiseksi valttdamattomiin kehittdmiskus-
tannuksiin voi sisaltya myds laakari- ja hoitajaresurssin hankintaa, siltéd osin kuin se suo-
raan tukee hankesuunnitelmaan sisaltyvien tavoitteiden toteutumista ja on valttdméaton osa
kehitettavaa mallia tai toimintaa.

Avustusta voivat hakea hyvinvointialueet ja Helsingin kaupunki. Hakemuksen voi tehda
my0s usean hyvinvointialueen yhteistyona tai yhden tai useamman hyvinvointialueen ja
Helsingin kaupungin yhteistyona.

Mikali avustusta on tarkoitus valittda eteenpain toiselle organisaatiolle, hakijan lisdksi myds
kaikki hankkeeseen osallistuvat osatoteuttajat tulee ilmoittaa hakemuksessa ja erillisissa
talousarvioissa (talousarviolomakkeella omalla valilehdelld). Osatoteuttajiksi luetaan toimi-
jat, joille avustusta siirretaan.

Avustusta haetaan hakulomakkeella, jonka lisaksi toimitetaan hankesuunnitelma, talousar-
vio vuosille 2026-2027, valtionavustuksen hakijan vakuutus pakotteista ja liite kriteerien
tayttymisesta. Suunnitelmassa tulee esittda hankkeen tavoitteet, toimenpiteet niiden saa-
vuttamiseksi ja juurruttamiseksi pitkaaikaiseen kayttéon, tavoiteltavat tulokset seka aika-
taulu ja viestintasuunnitelma. Hankesuunnitelmasta ja talousarviosta on kaytava ilmi, mika
osuus rahoituksesta kaytetdan ammatinharjoittajamallin kehittamiseen.
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Hakemuksessa tarvittavien asiakirjojen pohjat seka ohjeet lomakkeiden tayttdon ovat saa-
tavilla sosiaali- ja terveysministerion internet-sivuilta osoitteesta: https://stm.fi/valtionavus-
tukset lomakkeet.

Mikali avustuksen hakijalle on myonnetty jo aikaisemmin avustusta samaan tarkoitukseen,
hankesuunnitelmassa tulee kuvata selkeasti, mika osa toiminnasta on toteutettu tai toteute-
taan aikaisemmin myonnetylla avustuksella, ja mitka toimenpiteet suunnitellaan toteutetta-
vaksi uudella valtionavustuksella.

Avustus on kaytettavissa heti sen myontamisen jalkeen 31.12.2027 asti.

Avustus myonnetaan taysimaaraisena eli omarahoitusosuutta ei vaadita. Hyvinvointialueita
kannustetaan kuitenkin yhteensovittamaan kehittdmiskokonaisuuteen liittyva oma tyonsa
siten, etta kehitettava toiminta integroituu mahdollisimman saumattomasti hyvinvointialueen
muuhun toimintaan.

Allekirjoitettu hakemus liitteineen tulee toimittaa sahkodisessa muodossa sosiaali- ja ter-
veysministerion kirjaamoon (kirjaamo.stm@gov.fi) 13.3.2026 klo 16.15 mennessa viitteella
VN/1245/2026.

Maaraajan jalkeen saapuneita hakemuksia ei kasitella.

Hakijoille ilmoitetaan paatoksesta kirjallisesti. Paatdkset pyritdan tekemaan kevaan 2026
aikana.

Avustusta voidaan mydntaa yhdelle hankekokonaisuudelle kutakin hyvinvointialuetta tai
Helsingin kaupunkia kohden.

Hakemusten arviointi

Hankeen on pohjauduttava hyvinvointialueen strategisiin tavoitteisiin ja silla on oltava hy-
vinvointialueen johdon vahva tuki.

Kultakin avustettavalta hankkeelta edellytetdan yhteistydtd muiden valtionavustusta saa-
vien hyvinvointialueiden kanssa ja valtakunnallista verkostoitumista hoidon jatkuvuusmal-
lien kehittamiseksi, sekd RRP-hankekokonaisuudessa tehdyn kehittamistydn hyédynta-
mista.

Hanketoimijat ovat velvollisia toimittamaan THL:lle ja STM:lle tavoitteiden toteutumisen
seuraamiseksi ja arvioimiseksi tarpeelliset tiedot. Hankkeet vastaavat osaltaan tiedon ana-
lysoinnista.

Sosiaali- ja terveysministerid voi myontaa avustusta vain, jos valtionavustuslain 7 § 1 mom.
mukaiset avustuksen myontamisen edellytykset tayttyvat. Ministerio ottaa yleiset edellytyk-
set huomioon myo6s avustuksen maaraa harkittaessa.

Hakemusten arviointi ja keskindinen vertailu perustuvat tarkoituksenmukaisuusharkintaan
huomioiden valtionavustuksen euromaarat ja kokonaisarviointiin, jossa tarkastellaan seu-
raavia kriteereita:

o Edella tassa hankeilmoituksessa kuvattujen tavoitteiden toteutumisen edistaminen

o Edella tassa kappaleessa kuvattujen ja hankkeilta edellytettavien vaatimusten to-
teutuminen

o Hakemuksessa on kuvattu selked ja kattava, tarvelahtdinen suunnitelma kokonai-
suuden kehittdmiselle. Hakijan on pystyttava kuvaamaan uskottavasti mahdollisuu-
det toteuttaa hanke.

o Hakemuksessa on kuvattu selked suunnitelma hankkeen aikaiselle seurannalle ja
arvioinnille, mittareina on kaytdssa ainakin COCI ja SLICC

e Hakemuksessa on kuvattu selked suunnitelma sille, miten toiminta jatkuu hanke-
kauden jalkeen hyvinvointialueella.

¢ Mahdollinen aikaisemmin ko. tarkoitukseen myénnetty valtionavustus.
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o Kielellisten oikeuksien toteutumisen varmistaminen ja hoidon jatkuvuutta paranta-
vien toimintamallien kayttoonoton edistaminen molemmilla kansalliskielilla.

e Omalaakari 2.0 selvityksen tietopohjan ja Perusterveydenhuollon avovastaanottotoi-
minnan mallit sote-jarjestelmassa, Hyva kaytantd —konsensussuosituksen tietopoh-
jan hyddyntadminen

e Hanke ja siina kehitettavat toimintamallit integroituvat sujuvasti hyvinvointialueen
muuhun toimintaan.

e Hankkeessa kehitetaan henkilokohtaista hoidon jatkuvuutta yhdessa jatkuvuutta tu-
kevien digitaalisten ratkaisujen kanssa

Hakemusten arvioinnissa tehdaan yhteisty6ta THL:n kanssa, ja STM tekee paatokset
myonnettavista valtionavustuksista.

Lisatietoja
Avustusta koskeviin kysymyksiin vastaavat sosiaali- ja terveysministeridssa
Laakintdneuvos Sari Raassina, p. 029 516 3346 (sisalldlliset kysymykset)
Ylilaakari Tapani Hamalainen, p. 029 516 3510 (sisallolliset kysymykset)

Suunnittelija Alisa Junkala, p. 029 516 3216 (valtionavustuksen hakumenettelyihin liittyvat
kysymykset)

Tietoa sosiaali- ja terveysministerion valtionavustuksista: https://stm.fi/rahoitus-ja-avustuk-
set/valtionavustukset

Valtionavustuksista yleisesti: https://vm.fi/valtionavustukset




