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1 Johdanto

* Laki sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestamisesta (612/2021 § 7) velvoittaa

hyvinvointialueen edistdmaan alueensa asukkaiden hyvinvointia ja terveytta. 4 LAAJA- \\
Edellda mainitun lain ohella perustuslain 19 pykalan 3 momentin velvoite ALAISUUS
edistaa vaeston terveytta viittaa yhtaalta sosiaali- ja terveydenhuollon Toiminta kohdistuu
ehkaisevaan toimintaan ja toisaalta koko julkisen vallan velvoitteeseen Ve yk?é'._‘:ﬁﬁ‘;'.ﬁ?"%’ﬁ;?&%‘,"f"
kehittaa yhteiskunnan olosuhteita vaeston terveytta edistavaan suuntaan. INTEGROINTI \ ta".‘?;%ﬁ;“ t?,w‘;‘.’.'ig‘.f.ﬁ's"_“'“ 4 EHKKIQEVK \\
* Hyvinvointialueella tulee valmistella aluevaltuustolle vuosittain raportti, jossa :::: f,tgr'i,':,::, \‘\_ // Ennal::‘;istéén
kerrotaan asukkaiden hyvinvoinnista ja terveydesta, niihin vaikuttavista &?géﬁg‘;éi‘s’?é.aﬂ;iﬁﬂi ' sairauksia, tapaturmia
tekijoista seka toteutetuista toimenpiteista. Hyvinvointitiedon lisaksi tahan sote-palvelut. y Hyvinvoinnin ja Oéag:&ﬁj:i}éss'ﬁ?‘
raporttiin on siséllytetty painopistealueittain koottuna nostoja vuoden 2025 o FetE i S AT
aikana tehdyista toimista. ~ > tew&ﬁz?;;':;m{sen \\‘— //
N ) N o sosiaali- ja
* Raportoinnin pohjana on Kanta-Hameen hyvinvointialueen hyvinvointiyon terveydenhuollossa
tavoitteet vuosille 2025-2028 ja toimenpiteet vuosille 2025-2026, jotka
asetettiin aluevaltuuston helmikuussa 2025 hyvaksymassa Kanta-Hameen 4 EROJEN \\ = a TOIMINTA- \\
alueellisessa hyvinvointisuunnitelmassa 2025-2028 ja siihen liitetyissa KAVENTAMINEN KYKY JA
suunnitelmissa (ks. Keskeiset asiakirjat). Tavoitteena on OSALLIS'_’_"_JS
vahentaa hyvinvointi- Tuetaan tyo-ja
- Toimenpiteit jalkimmaiselle kaksivuotiskaudelle (2027-2028) tullaan Sways sl R
tasmentamaan vuoden 2026 raportoinnin yhteydessa. \_ ) \_ yht:slzmlslfﬁga : /
~ 7/ — 4



https://omahame.fi/documents/680684/1483949/kh+hyvinvointisuunnitelma+2528.pdf/8cdfc54f-3eea-2171-f66a-365053bfe9d8?t=1741586440806
https://omahame.fi/documents/680684/1483949/kh+hyvinvointisuunnitelma+2528.pdf/8cdfc54f-3eea-2171-f66a-365053bfe9d8?t=1741586440806
https://omahame.fi/documents/680684/1483949/kh+hyvinvointisuunnitelma+2528.pdf/8cdfc54f-3eea-2171-f66a-365053bfe9d8?t=1741586440806
https://omahame.fi/documents/680684/1483949/kh+hyvinvointisuunnitelma+2528.pdf/8cdfc54f-3eea-2171-f66a-365053bfe9d8?t=1741586440806
https://omahame.fi/documents/680684/1483949/kh+hyvinvointisuunnitelma+2528.pdf/8cdfc54f-3eea-2171-f66a-365053bfe9d8?t=1741586440806
https://omahame.fi/documents/680684/1483949/kh+hyvinvointisuunnitelma+2528.pdf/8cdfc54f-3eea-2171-f66a-365053bfe9d8?t=1741586440806
https://omahame.fi/hyvinvoinnin-ja-terveyden-edistaminen

2 Kantahamalaisten hyvinvoinnista ja terveydesta

Nyt valmistellussa hyvinvointiraportissa kantahamalaisten hyvinvointia ja
terveytta kuvaavaa tilastotietoa on tuotettu liitteeseen 1. Siita 16ytyvat
seurantaindikaattoreiden maaliskuussa 2026 saatavilla olevat alueelliset
luvut (hyvinvoinnin seurannassa kaytettavaksi sovitut indikaattorit;
Hyvinvointikertomus 2024 ja sen liite 2).

On hyva huomata, ettd mm. kansallisen kouluterveyskyselyn 2025 osalta
litteessa esitetyt luvut ovat alueellisia keskiarvoja ja kuntien valilla on osin
merkittaviakin eroja. Aikuisvaestda koskevat vuoden 2024 Terve Suomi
-tutkimuksen tiedot perustuvat satunnaisotantaan, jossa Kanta-Hameen
vastausaktiivisuus oli 45,7 %.

Tiivistelma alueellisen tilastotiedon pohjalta

Vuoden 2025 kouluterveyskyselyn tulosten perusteella ja kaksi vuotta
aiemmin toteutettuun kyselyyn verraten tyytyvaisyys elamaan nayttaisi
selvasti kohentuneen kaikissa lasten ja nuorten vastaajaryhmissa. Samoin
kokemus omasta terveydentilasta on parantunut. Nain siitdkin huolimatta,
ettd kohtalaisen tai vaikeaksi koetun ahdistuneisuuden osalta ei ole
mydnteistd muutosta nahtavissa. Vahvaa positiivista mielenterveytta
kerrottiin koetun hieman aiempaa useammin.

Tyo6ikaisilla elaman laatunsa hyviksi tuntevien osuus on selvasti
korkeampi vuoden 2024 Terve Suomi -tutkimuksen tuloksissa kuin pari
vuotta aiemmin. Psyykkinen kuormittuneisuus on jonkin verran
vahentynyt ja sama nakyy myos ikdihmisten kohdalla. Positiivisessa
mielenterveydessa ei ole nahtavilla juurikaan muutosta.

Elintapoihin liittyen lasten ja nuorten osalta aamupalan ja lounaan
syominen on edelleen riittdmatonta terveyden kannalta. Vahintaan tunnin
paivassa liikkuvien osuus on selvasti aiempaa korkeampi.
Samanaikaisesti MOVE-mittausten perusteella fyysinen toimintakyky on
heikko noin 40 %:lla 5. ja 8. luokan oppilaista. Myds tydikaisten
liikkumisessa on nahtavilla pienta kohentumista. Hedelmia, marjoja ja
kasviksia syddaan enemman ja nukutaan riittivammin. Lihavuus on
kuitenkin edelleen keskeinen terveyshaaste kolmasosalle 20—64-vuotiaista.

llahduttavaa on, etta raittiiden nuorten maara edelleen kasvanut ja yha
useammalla tydikaisella paivittaiset tupakat jaavat polttamatta.

Tutkimuksiin ja hoitoihin riittdvan nopeasti terveydenhuollon
viimeisimmalla kaynnilla paasseiden osuus on edelleen kasvanut (64,7
%). Kanta-Hameessa on niin ikdan hyvinvointialueiden vertailussa vahiten
ladkarin vastaanottopalveluita riittdamattomasti saaneita (19,3 %).
(Aikuisvaeston hyvinvointi ja terveys — Terve Suomi 2024.)



https://omahame.fi/documents/680684/3171615/Kanta_Hameen_alueellinen_hyvinvointikertomus_2024_AV18062024.pdf/61d2b284-1bd4-c268-991a-73f540ad8f74?t=1747722863097
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Noin 45 %:lla nuorista on oppimisessa vaikeuksia. Tyodllisyystilanne on
heikentynyt ja ty6ttdmyys on kasvanut etenkin ulkomaalaisen tyévoiman ja
nuorten osalta. Silti syrjaytymisriskissa (ei tydssa, ei opiskele, ei ole
varusmiespalvelussa) olevien 18-24-vuotiaiden osuus vastaavan ikaisista
on edeltavasta vuodesta edelleen vahentynyt. Selvasti useampi 20-64-
vuotiaista kokee, etta jaksaa tyoskennella vanhuuseldakeikaan asti.
Ikaihmisista yha useampi kokee saaneensa apua riittavasti.

Mydnteista on, etta itsensa yksinaiseksi tuntevien nuorten ja 20—-64-
vuotiaiden aikuisten osuus on vahentynyt. Samoin on vahentynyt erittain
heikkoa osallisuuden kokemusta kantavien maara. Ikaihmisten osalta
suuntaus ei ole ollut yhtd mydnteinen, vaan nahtavilla on pienta kasvua
erittdin heikon osallisuuden ja itsensa yksinaiseksi kokevien osuudessa
vuoden 2024 kyselyn perusteella. etenkin 75 vuotta tayttaneiden osalta.

Vuosien 2024- ja 2025 taloudellista tilannetta valottavien tilastojen
perusteella tilanne on osin kohenemassa. Esimerkiksi rahanpuutteen
vuoksi ruoasta, ladkkeista tai ladkarikaynneista tinkimaan joutuneiden
osuus on pienentynyt aiemmasta. Sen sijaan ahtaasti asuvien
lapsiperhekuntien ja pitkaan toimeentulotukea saaneiden
lapsiperheiden maarissa on hienoista kasvua.

Nuorten kokema hairitseva seksuaalinen ehdottelu ja ahdistelu nayttaisi
selvasti vahentyneen kaikissa vastaajaryhmissa. Myds koti- ja vapaa-ajan
tapaturmien vaatimissa hoitojaksoissa nakyy merkittava vaheneminen
kaikissa ikaryhmissa. Asuinalueen olosuhteisiin tyytyvaisten ja
turvallisuuden osalta muutokset ovat pienida, monelta osin mydnteiseen
suuntaan. 75 vuotta tayttaneiden kohdalla paivittaisen elaman
turvallisuuden kokemuksessa on pieni pudotus, mika on jatkossa hyva
huomioida turvallisuuteen vaikuttavien toimenpiteiden kohdentamisessa.

Tilastotiedon valossa muutokset kantahamalaisten hyvinvoinnissa ja
terveydessa ovat olleet monelta osin myonteisia. Hyvaan suuntaan
menevien kokonaisuuksien vahvistamista on syyta jatkaa ja kiinnittaa
huomiota siihen, ettd muutos olisi jatkossa toivotunlainen alueen kaikissa
kunnissa.

Osana rakenteellisen sosiaalityon lakisaateista (SHL 7.§) tehtavaa on
huolehtia sosiaalista hyvinvointia ja sosiaalisia ongelmia koskevan tiedon
valittymisesta ja sosiaalihuollon asiantuntemuksen hyodyntamisesta
hyvinvoinnin ja terveyden edistamisessa. Tyovalineena tassa on sosiaalinen
raportointi eli kdytannossa tiedon keraamista asiakkaiden tarpeista ja niiden
yhteiskunnallisista yhteyksista, sosiaalipalveluiden vaikutuksista ja hyvista
kaytanndista lomakkeen kautta.




2 Kantahamalaisten hyvinvoinnista ja terveydesta... jatkuu 3/3

» Vastauksia sosiaalisen raportoinnin iimoituslomakkeelle kertyi vuoden * Vastaajista hyvinvointialueella tydskentelevia sosiaalihuollon ammattilaisia
2025 aikana yhteensa 108. Naista neljannes koski koko hyvinvointialuetta. oli neljdsosa. Muita organisaatioita kuten jarjestdja edusti 30 %.
Yksityishenkil6ita oli ilmoittajista eniten, 38 %. Terveydenhuollossa

+ llmoitukset hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen nakokulmasta koskettivat ) o i
tydskentelevia oli vastaajista 7 %.

seuraavia aiheita:

Sote-palvelujen Psykososiaalinen Taloudellinen ‘ ‘ s .
saatgvuus jJa r}{yvinvqir]_ti ja hyvinvointi ja e’?}ﬁglrg;nuehq £t Ikﬁicitgcgﬂien
saavutettavuus yhteisot toimintakyky
» Hoitoon paasyn * Mielenterveyden « Taloudellinen * Asunnottomuus ja * Yksinaisyys ja
viiveet ja esteet hairi6t ja oireet haavoittuvuus ja tilapaiseen toimintakyvyn
* Palvelujen * Nuorten useat asumiseen liittyvat heikkeneminen
pirstaleisuus pahoinvointi samanaikaiset katveet » Hoitopaikkojen
+ Kielelliset ja + Paihteiden muutokset palvelujarjestelmas saatavuus
toiminnalliset esteet ongelmakayttd vaikeuttavat jo sa
+ Asiakkaan * Akuuttien kriisien ennestaan * Turvattomat
vastuuttaminen hoitamiseen liittyvat vaativissa asuinymparistot
tilanteissa, joissa haasteet taloudellisissa + Valiinputoajat
toimintakyky heikko  + Haavoittavat olosuhteissa palvelujarjestelmas

yhteisot elavien olosuhteita sa
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3.1 Mihin keskitymme ja mihin pyrimme: Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
painopisteet ja hyvinvointisuunnitelman tavoitteet 2025-2028

OSALLISUUS

"Minulla on
mahdollisuus
Kantahamalaisten vaikuttaa oman
. . 4 ) elamani kulkuun.
hyvinvointia tukeva ja Koen kuuluvani
minulle

e.dlstav? .I.<okona|§uus, jossa merkitykseliseen
ei ole valiinputoajia, yhteisoon ja voin
. . vaikuttaa minulle ja
muodostuu monien eri yhteisdlle tarkeisiin
toimijoiden palveluista ilman asioihin.

katvealueita. ONNISTUMME

TOISIIMME
LUOTTAEN

"Me tiivistamme
yhteista ty6ta ja
palveluita asukkaiden
hyvinvointia
edistavaksi
kokonaisuudeksi.”

Kantahamalaisten YHDENVERTAISUUS

terveyserot kapenevat, "Minulla on TURVALLINEN ARKI
n c T mahdollisuus "Minulla on

mielen hyvinvointi ja kyky “huolehtia mahdollisuus

selviytya arjessa hyvinvoinnistani ja turvalliseen arkeen

. e . terveydestani ja saada yhdessa toisten

Ilsaantyvat. naiden yllapitamiseen kanssa. Koen elamani

tarvitsemaani tukea ja ja elinympéristoni
palveluja.” turvalliseksi.”




3.2 Osallisuus ja kuulluksi tuleminen

Yhdenvertaisuus takaa samat oikeudet ja syrjimattémyyden kaikille
taustasta riippumatta. Kuulluksi tuleminen ja kunnioittava kohtaaminen
yksilGsta riippumatta on osa yhdenvertaisuutta, mika on edellytys aidon
osallisuuden toteutumiselle. Naihin teemoihin tarttuvat hyvinvointialueella
laaditut Osallisuusohjelma ja sen vuosittainen toimeenpanosuunnitelma
seka Yhdenvertaisuus- ja tasa-arvosuunnitelma. Naiden teemojen ja
suunnitelmiin kirjattujen asioiden eteenpain saattamiseksi kaynnistettiin
kevaalla 2025 hyvinvointialueella osallisuus- ja yhdenvertaisuustiimin
toiminta. Tiimin tydstdma yhdenvertaisuus- ja tasa-arvosuunnitelman
toteutumisesta kertova raportti on taman raportin yhteydessa omana
kokonaisuutenaan. Se kertoo osaltaan hyvinvointialueella vuoden 2025
aikana yhdessa osallisuuden, yhdenvertaisuuden ja tasa-arvon eteen
tehdysta tyosta.

Hyvinvointisuunnitelman mukaisesti Osallisuusohjelman
toimeenpanosuunnitelma laadittiin vuodelle 2025 ja se hyvaksyttiin
integraatiovaliokunnassa huhtikuussa 2025. Toimeenpanosuunnitelmaan
kirjattuja toimenpiteita vietiin eteenpain ja niiden toteutumista arvioitiin
integraatiovaliokunnalle marraskuussa 2025 esitellyssa raportissa.

Joitakin nostoja Osallisuusohjelman toimeenpanosuunnitelman toteutumasta:

Oma Hameessa kehitetty geneerinen digitukimalli.

Osallisuustydn osaamista on kehitetty suunnitelmallisesti koulutusten,
asiantuntijatuen ja viestinnan (esim. kampanijointi) keinoin.

Osalllisuus on huomioitu palvelustrategiatydssa. Osallistumista ja
vaikuttamista strategiatydhon on toteutettu eri vaiheissa ja eri menetelmia
hyddyntamalla.

Lakisaateiset vaikuttamistoimielimet (vammaisneuvosto, vanhusneuvosto ja
nuorisovaltuusto) ovat kokoontuneet sdanndllisesti. Uusilla kokoonpanoilla
ensimmaisen kerran kokoustettiin marraskuussa 2025.
Vaikuttamistoimielimet toivat edustamansa vaestdnosan aanta kuuluviin
esimerkiksi

* uuden palvelustrategian valmistelussa,

* uuden vammaispalvelulain mukaisten soveltamisohjeiden
laadinnassa,

* uuden Assi-sairaalan esteettomyyskartoituksessa.



https://omahame.fi/documents/680684/1483949/Jokaisen_Oma_Hame_Osallisuusohjelma_valmis+%281%29.pdf/d23d3813-3fcd-2e70-4dca-ba456c3b3147?t=1717130063577
https://omahame.fi/documents/680684/1483949/yhdenvertaisuus_ja_tasa_arvosuunnitelma.pdf/3eee07b7-3030-1d62-b9fe-e4f5f2a17916?t=1741592994505
https://omahame.fi/documents/680684/1483949/yhdenvertaisuus_ja_tasa_arvosuunnitelma.pdf/3eee07b7-3030-1d62-b9fe-e4f5f2a17916?t=1741592994505
https://omahame.fi/documents/680684/1483949/yhdenvertaisuus_ja_tasa_arvosuunnitelma.pdf/3eee07b7-3030-1d62-b9fe-e4f5f2a17916?t=1741592994505
https://omahame.fi/documents/680684/1483949/yhdenvertaisuus_ja_tasa_arvosuunnitelma.pdf/3eee07b7-3030-1d62-b9fe-e4f5f2a17916?t=1741592994505
https://omahame.fi/documents/680684/1483949/yhdenvertaisuus_ja_tasa_arvosuunnitelma.pdf/3eee07b7-3030-1d62-b9fe-e4f5f2a17916?t=1741592994505
https://kantahameenhva.oncloudos.com/kokous/2025136-6-380762.PDF
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Hyvaa kohtaamista ja kohtaamisen jalkeista tunnetilaa kartoitetaan osana
asiakaspalautekyselya. Vaittamaan "Minulle jai hyva mieli kohtaamisestani
ammattilaisten kanssa” oli vuonna 2025 vastannut Iahes 15 000 asiakasta.
Vastausten keskiarvo oli 4,8 (asteikolla 1-5). Tuloksen perusteella Oma
Hameen palveluissa on onnistuttu kohtaamaan asiakkaat laadukkaasti.
Kyselyn avointen vastausten perusteella kohtaamisissa on onnistuttu
vélittamaan erityisesti kokemus ldsnadolosta ja vilittamisesta seka
kuuntelemisesta ja tilanteen ymmarryksesta. Edelleen on kuitenkin
tarvetta vahvistaa asiakaslahtdisyyden toteutumista. Tata edistamaan
perustettiin (kehittdmisen johtoryhman syksyn 2025 paatéksella)
asiakaslahtoisyystiimi, joka tukee asiakaslahtoista kehittamista ja
osaamista, asiakasymmarryksen muodostumista ja asiakaslahtdisen
palvelukulttuurin rakentumista.

Hyvinvointisuunnitelmassa yhtena seurannan valineena mainittiin
palautehallinnan jarjestelma. Hyvinvointialueen palautehallintaa on kehitetty
ja palautehallinta-jarjestelma on otettu laajasti kaytté6nNain asiakkaiden
aani kuuluu seka spontaanien palautteiden etta asiakaskontaktin jalkeisten
kyselyiden kautta lahes kaikista palveluista. Palautetiedon hyédyntamisen
lisdamista on tuettu kuvatun toimintamallin ja tiedonsaantia helpottavien
automaattiraporttien avulla.

Ikdihmisten hyvinvointisuunnitelman mukaisesti asiakaspalautteiden
kayttédnotto ja hyddyntaminen on edistynyt niin ikdihmisten palveluiden
asiakasohjauksen kuin kotihoidonkin tulosalueilla, missa eri palautemuotoja
on saatu kaytantdéon. Saatuja palautteita on hyédynnetty kehittdmistyossa,
esimerkiksi turvapuhelin prosessissa. Myos asumispalvelujen asiakaskysely
on toteutunut suunnitelman mukaisesti.

Samoin on kiinnitetty erityistd huomiota asiakkaan osallisuuteen RAI-
arvioinnin tekemisen yhteydessa. Sita koskien kehittdmistoimenpiteita on
tehty ja tehdaan edelleen jatkossakin niin kotihoidossa kuin
asumispalveluissakin. Kotihoidon osallisuusprosentissa on viela
parantamisen varaa. Asumispalveluiden osalta asiakkaan osallisuus
prosenttiin vaikuttaa myds se, ettd asumispalveluiden asiakkaat ovat
toimintakyvyltdan jo hyvin huonokuntoisia ja heilla ei valttamatta ole enda
ymmarrysta omasta tilanteestaan. Taman vuoksi onkin pidetty tarkeana, etta
asumispalveluiden asiakkaiden danen kuulemista on voitu lisata
jarjestamalla omaisten iltoja/asukasraateja. Vuoden 2025 aikana
tilaisuuksia jarjestettiin 94 %:ssa asumispalveluyksikoita niiden
kokonaismaaran ollessa yli 40.
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* Asiakkaiden aanta on vuoden 2025 aikana kuultu myds mm. asukaspoolin
ja terveydenhuollon asiakasraadin kautta. Kehittdjaasiakkaita ja
kokemusasiantuntijoita on ollut mukana palveluiden kehittdmisessa. Muille
toimi/tulosalueille ei asiakasraateja ole raatitoimintaa koordinoivan resurssin
puuttuessa voitu perustaa.

» Perhekeskuspalveluissa toimintamalli asiakaspalautteen systemaattisen
keraamisen ja kayton edistamiseksi toteutui, kun palautetietoisen
tyoskentelytavan (FIT) kdayttéonotto eteni vuonna 2025 suunnitellusti.
Menetelman kouluttajiksi kouluttautui kaksi asiantuntijaa, jotka toteuttivat
ensimmaiset koulutukset timeille. Kayttéénottoa tuettiin timien saannaéllisilla
konsultaatiotapaamisilla. Tyoskentelya tukee digitaalinen OpenFit-sovellus.

* Opiskeluhuoltosuunnitelmaan kirjattu ryhmaytymista tukevaan toimintaan
osallistuminen on vakiintunut tyétavaksi opiskeluhuollossa vuoden 2025
aikana.

+ Kanta-Hameen isdtyon verkosto sai alkunsa loppuvuodesta 2024
tarpeesta vahvistaa isien asemaa lapsiperhepalveluissa ja tuoda esiin
isyyden nakokulmia osana perheiden kokonaisvaltaista kohtaamista.
Verkoston tavoitteena on vahvistaa isien osallisuutta perheissa ja
palveluissa seka kehittaa isamydnteisia kaytantdja koko Kanta-Hameen
alueella. Verkosto kokoontuu saanndllisesti ja kehitti vuoden 2025 aikana
mm. Isdasiaa-podcastin ja toteutti kampanjan "Kysy isélta ensin”.



https://omahame.fi/isatyo
https://omahame.fi/isatyo
https://omahame.fi/isatyo
https://omahame.fi/isatyo

3.3 Suunta kohti yhdenvertaista hyvinvointia

e \_\‘ \ " .h

Elintapaohjaus tarkoittaa prosessia, jossa yksil6itd autetaan tekemaan
terveellisia elamantapamuutoksia. Kanta-Hameen hyvinvointialueella tata
ohjausprosessia on kehitetty mm. seuraavasti:

o Luomalla aikuisten ylipainon porrasteinen hoitopolku, jonka
tavoitteena on yhdenvertainen ja asiakaslahtéinen painonhallinnan tuki.
Hoitopolku on jalkautettu hyvinvointialueen toimialoille. Vastaavanlaisen
hoitopolun rakentaminen on aloitettu lasten ja nuorten ikaryhmalle.

o Vakiinnuttamalla Liikuntaldhete-toimintamalli osaksi hyvinvointialueen
ja kuntien valista yhteistyota. Vuoden 2025 aikana hyvinvointialueelta
tehtiin yli 300 lahetetta kuntien liikuntaneuvontaan. Liikuntalahete on
integroitu myos eri asiakasryhmien hoitoon, kuten ylipainon ja
raskausdiabeteksen hoitopolkuihin.

° Lisaamalla ammattilaisten osaamista ottaa puheeksi, kartoittaa, tukea
seka motivoida asiakkaita elintapojen muuttamiseen. Hyvinvointialueen
ammattilaisille jarjestettiin hyte-tietoiskut, joiden teemoina olivat mm.
ravitsemus, liikunta seka paihteet.

. Edistamalla elintapamuutoksen etaryhma-palvelun tunnettuutta
hyvinvointialueen ammattilaisten ja asukkaiden keskuudessa
panostamalla markkinointiin ja monikanavaiseen viestintaan.
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Lasten ja nuorten hyvinvointia tukevien elintapojen edistamiseen liittyvaa
yhteisty6td MOVE-mittausten osalta kaynnistettiin vuonna 2025. Yhteisen
toimintamallin haasteena on ollut opetuksen ja terveystarkastusten
aikataulujen yhteensovittaminen.

Osana perhekeskuksen kerran kuussa jarjestamia hyvinvointialueen,
kuntien ja oppilaitosten ammattilaisille suunnattuja teema-aamuja on jaettu
tietoa ja osaamista myos terveellisiin elintapoihin liittyvista asioista mm.
ravitsemusterveydesta.

Lasten ja nuorten hyvinvointisuunnitelmassa yhtena toimenpidenostona oli
keskivaikeiden mielenterveys- ja paihdehaittojen hoitoon ja tukeen
tarkoitetun mallin kayttédnotto alaikaisille. Tahan tarkoitukseen kaynnistyi
marraskuussa 2024 erilaisiin sosiaalisiin ja psyykkisiin vaikeuksiin apua
antava Oma Voima -palvelu. Seudullisissa Oma Voima-yksikdissa
tydskentelee sairaanhoitajia ja sosiaaliohjaajia. Lisaksi yksikoilla on
kaytdéssaan jonkin verran ladkariresurssia seka perhesosiaalityon timeista
sosiaalityontekijaresurssia. Yksikon tydntekijat ovat lisdnneet ammatillista
osaamistaan kouluttautumalla paihde -ja mielenterveystydon menetelmiin.
Yksikot ottivat syksylla 2025 kayttéon strukturoidun paihdearviojakson.
Hoidon porrastusta on laadittu yhdessa opiskeluhuollon seka
erikoissairaanhoidon kanssa.

Lakisaateisen alueellisen neuvolasuunnitelman paivitys aloitettiin vuoden
2025 lopulla ja uusi suunnitelma vuosille 2026—-2028 on saatu kootuksi.

Opiskeluhuoltopalveluissa vuonna 2025 vahvistettiin vaikuttavien
menetelmien kayttéa mielenterveys- ja paihdeongelmien hoidossa
aloittamalla Terapianavigaattorin ja samalla nuorten ohjatun omahoidon
kaytto. Lisaksi opiskeluhuollon henkildstd on kouluttautunut laajasti IPC-
menetelmaan eli lasten ja nuorten ahdistuksen lyhytintervention kayttoéon.

Muistijalki — aivoterveytta elaman varrelle -hankkeessa on koottu
maakunnallinen yhteistydverkosto ja pilotoitu FINGER-mallin mukaista
elintapaohjausta pilottikunnissa. Liséksi on kaynnistetty riskissa olevien
tunnistaminen seka edistetty yhteisen muistipolkumallin kehittamista ja
kayttédnottoa.

Niin ik&an ikaihmisten hyvinvoinnin ja terveyden edistdmiseksi on kehitetty
kaatumisriskin ennakoinnin valineita. Tata on viety eteenpain esimerkiksi
alkamalla hy6dyntaa tekoalya, joka 16ytad heratteitd kaatumisriskissa
olevista asiakkaista. Loydetyille kaatumisriskissa oleville asiakkaille on
aloitettu esimerkiksi tehostettu kotikuntoutusjakso.Vuonna 2025 nostettiin
tehostetulle kotikuntoutusjaksolle noin 20 % enemman asiakkaita kuin
vuonna 2024. Jatkossa tekoalya hyddynnetdan yha vahvemmin
kayttdonotettavan Gillien avulla, joka auttaa ennakoimaan asiakkaan
voinnissa tapahtuvia muutoksia muun muassa asiakasdatan,
mittaustulosten ja hoitokirjaustenkautta. Gillien kayttéonotto siirtyi vuodelle
2026.
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* Asukkaiden suun terveytta on vuoden 2025 aikana edistetty parantamalla palvelujen
saavutettavuutta ja kehittamalla joustavia palvelumuotoja. Suun terveydenhuollon
palveluja on toteutettu jalkautuvina palveluina, likkuvina yksikk6ina seka
etaryhmatoimintana. Liséksi sahkoista asiointia on vahvistettu osana matalan
kynnyksen palvelukokonaisuutta.

» Erityisena kohderyhmana ovat olleet syrjaytyneet ja syrjaytymisvaarassa olevat 18—-29-
vuotiaat nuoret. Heille on tarjottu kohdennettua suun terveyden neuvontaa ja ohjausta
heidan omissa toimintaymparistéissaan, kuten oppilaitoksissa, nuorisotiloissa,
Ohjaamo-palveluissa, tydpajatoiminnassa sekd moniammatillisissa terveyden
edistamisen tilaisuuksissa. Nuorten tavoittamisessa on hyddynnetty
yhteistydverkostojen viestintdkanavia, kuten sosiaalista mediaa, videoita ja pelillisia
menetelmia.

* Nuorille on tarjottu matalan kynnyksen paasy hoidon tarpeen arvioon. Suun
terveydenhuolto on liitetty osaksi NEET-nuorten palvelupolkujen suunnittelua, mika on
vahvistanut monialaista yhteisty6ta ja palvelujen yhteensovittamista. Toimintamalli on
laajennettu koko hyvinvointialueen kayttoon, ja jokaiselle palvelukeskusalueelle on
nimetty vastuuhenkild tukemaan toiminnan koordinointia ja jatkuvuutta. Toimenpiteet
ovat parantaneet suun terveydenhuollon palvelujen saavutettavuutta erityisesti
heikommassa asemassa olevien nuorten aikuisten osalta seka madaltaneet kynnysta
hakeutua hoidon tarpeen arvioon. Jalkautuvan tydn ja monikanavaisen viestinnan avulla
on vahvistettu nuorten tavoittamista heidan omissa toimintaymparistdissaan seka lisatty
tietoisuutta suun terveyden merkityksesta osana kokonaisvaltaista hyvinvointia.




3.4 Ehkaiseva paihdetyo yhdenvertaisuuden edistajana

* Ehkaiseva padihdetyon saralla monikanavaista viestintaa on tehostettu
yhdessé kuntien kanssa. Alueellisesti toteutettiin viestintdkampanjat Ala
valita alkoholia ja ehkaisevan paihdetydn viikon kampanija riippuvuuksien
puheeksiottamisesta. Loppuvuodesta suunniteltiin yndessa osan alueen
kuntien kanssa Tipattoman tammikuun kampanjaa.

* Hyvinvointialueen, kuntien ja jarjestéjen tyontekijoiden osaamista on
vahvistettu jarjestamalla laaja paihdeosaamisen koulutuskokonaisuus.

* Hyvinvointialueen, alueen kuntien ja Hameen liiton valisen puitesopimuksen
mukaisesti on Kanta-Hameen alueella lisatty Pakka-toimintamallin
mukaista toimintaa ottamalla alueella kaytté6n alkoholilupiin liittyva
lausuntomenettely. Hyvinvointialue koordinoi lupa- ja valvontavirastolta
tulevia lausuntopyyntdja ja yhdessa kuntien edustajien kanssa suunnittelee
lahinaapuruston kuulemisen. Tarkoituksena on alueen asukkaiden
osallistaminen paihdehaittojen ehkaisyssa.

* TEHO - Terveyden edistimismaararaha hanke huumekuolemien
ehkaisemiseksi sai rahoitusta vuonna 2025, ja hankkeen yhtena
tavoitteena on kehittaa keinoja yéelaman turvallisuuteen liittyvaa
huumehaittojen ehkaisya Pakka-toimintamallia mukaillen.

Hyvinvointialue sai Terveyden edistdmisen maararahan lka iloiten —
selvasti eteenpdin -hankkeeseen ikdantyvan vaestén ryhmamuotoisen
toiminnan kehittdmiseen. Hankkeessa keskeisina sisaltéina ovat ehkaisevan
paihdetydn teemat ja osallisuuden vahvistaminen. Osana hanketta on
toteutettu jalkautuvaa ty6ta ikaihmisten parissa, kehitetty ja pilotoitu matalan
kynnyksen kohtaamispaikkoja seka vahvistettu paihteiden puheeksioton
osaamista yhteistydssa kuntien ja jarjestdjen kanssa.

Hyvinvointialue on lausunut useasta lakimuutoksesta koskien alkoholilain
uudistamista ja tupakkalain muutoksia. Lisaksi eduskunnan sote-valiokunta
pyysi hyvinvointialueelta asiantuntijalausunnon alkoholilain muuttamisesta
koskien etamyyntia ja kotiinkuljetusta.

Ehkaisevan paihdetyon valtakunnallinen toimintaohjelma on tukenut
ehkaisevan paihdetydn rakenteiden kehittamista, osaamisen vahvistamista
ja tietopohjaista toimintaa kunnissa ja hyvinvointialueilla.vuodesta 2015
I&htien. Alkuvuodesta julkaistu Ehkaisevan paihdetyon toimintaohjelma -
Ohjelmakauden 2015-2025 loppuarviointi kokoaa ohjelmakauden keskeiset

havainnot, arvioi painopisteiden toteutumista ja tunnistaa ohjelman
toimeenpanon onnistumisia ja haasteita. Arvioinnin pohjalta nostetaan esiin
suosituksia, jotka tukevat vaikuttavan, moniammatillisen ja
yhdenvertaisuutta vahvistavan ehkaisevan paihdetyon kehittamista uudella
ohjelmakaudella (2026—-2035).
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3.5 Turvallisuutta parantavia toimia

Esteiden ja huolien kokeminen sahkdisten palvelujen kaytdssa on Terve
Suomi -tutkimuksen valossa yleista. Avuksi tdhan Oma Hameessa kehitettiin
6—12/2025 aikana geneerinen digitukimalli, joka tukee asiakkaita
hyvinvointialueen digipalveluiden kaytéssa ja vahvistaa ammattilaisten
osaamista asiakkaiden digiasioinnin ohjaamisessa. Digitukea on tarjottu
puhelimitse ja sahkdpostitse. Digipalveluita on myo6s esitelty aktiivisesti eri
tapahtumissa ja tilaisuuksissa.

Yleiseen turvallisuustilanteeseen on vaikutettu vahvistamalla vakavasti tai
toistuvasti rikoksia tekevien ja siten oireilevien nuorten palveluja NERO-
toimintamallin avulla (NERO eli nuorisoerityinen rikososaaminen).
Toimintamallia on viety eteenpain hankkeen kautta, joka jatkuu viela
syksyyn 2026 asti. Vuoden 2025 aikana toteutettiin muun muassa
avainhenkildiden koulutuksia, joissa mukana oli kokemusasiantuntijoita. Niin
ikdan hankkeessa on rakennettu hyvinvointialueen sisalle NERO-verkostoa
(nuorisoerityinen rikososaaminen), jossa on vahvistettu sote-ammattilaisten
osaamista vakavasti rikoksilla oireilevien nuorten kanssa tyoskentelyssa ja
jossa he saavat tyoskentelyynsa tukea toisiltaan seka hankkeen
asiantuntijoilta.

Pelastusviranomaiset kehittiviat edelleen yhteistyomenettelyja, joilla
kasitellaan lakisdateisia onnettomuusriski-ilmoituksia entistd sujuvammin ja
yhdenmukaisemmin. Hyvinvointialueen, jarjestdjen, palveluntuottajien ja
muiden viranomaisten toimijoita on koulutettu tunnistamaan riskit ja
tekemaan ilmoituksia oikea-aikaisesti. Haastavia turvallisuustilanteita on
ratkaistu tiiviissa yhteistydssa hyvinvointialueen toimijoiden ja
asumispalveluiden tuottajien kanssa. limoitusten maaran kasvu on
edellyttanyt pelastustoimelta resurssien uudelleenjarjestelya, jotta tydhon
voidaan vastata laadukkaasti ja viiveetta. Tavoitteena on varmistaa
asumisen turvallisuustekijat niin, ettd kotona asuminen on mahdollista myds
silloin, kun asiakkaan toimintakyky tai olosuhteet muuttuvat. Tyélla on
valitdn ja konkreettinen vaikutus erityisesti kotona asuvien turvallisuuteen,
hyvinvointiin ja arjen sujuvuuteen.

Ikaihmisten palveluissa ikdihmisten hyvinvointisuunnitelmassa
toimenpiteeksi nostettu kotihoidon ja pelastuspalveluiden yhteistyé on
alkanut hyvin. Kotihoidon tekemat ilmoitukset ilmeisesta palonvaarasta tai
muusta onnettomuusriskista ovat olleet iimoituskynnykseltaan oikeanlaisia.

lImoituksen saattelemana asiakkaan luo on tehty pelastuslaitoksen ja
kotihoidon yhteiskaynti, mika on vahentanyt mahdollista pelkoa kayntia
kohtaan ja edistanyt asiakkaan tarkoituksenmukaista suhtautumista asiaan.
Toisinaan myds omainen/edunvalvoja on ollut mukana, jotta tieto
vaadittavista toimenpiteista olisi oikeilla, asioita edistamaan kykenevilla
henkilGilla.
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Asumisymparistdn turvallisuutta on edistetty myos ikaihmisten
asumispalveluissa, missa vuonna 2025 tehtiin poistumisharjoituksia tai
turvallisuuskavelyja kaiken kaikkiaan 80 kappaletta.

Vuonna 2025 ensihoidossa edistettiin hyvinvointisuunnitelman
turvallisuustavoitteita lisaamalla toiminnan nakyvyytta ja
ymmarrettavyyttd seka organisaation sisalla etta julkisesti. Ensihoitoon
perustettiin oma some-tiimi, jonka kautta on viestitty suunnitelmallisesti
ensihoidon roolista, arjesta ja merkityksesta osana alueellista
kokonaisturvallisuutta. Lisaksi ensihoidon sisaista ja julkista raportointia on
kehitetty tukemaan avoimuutta, paatdéksentekoa ja yhteisty6td muiden
toimijoiden kanssa.

Pelastuspalveluissa on tunnistettu, ettd vaaratapahtumien tutkinnassa
on kehittamispotentiaalia. Onnettomuus- ja vaaratilanteiden
jarjestelmallinen tutkiminen tarjoaisi mahdollisuuden turvallisuuden ja
hyvinvoinnin kehittamiseen. Tutkintaprosessien kaynnistaminen edellyttaisi
kuitenkin riittavia resursseja seka eri toimijoiden vastuiden, kaytettavien
analyysimenetelmien ja tietosuojavaatimusten tdsmentamista. Erityisesti
teemakohtaisten tutkintojen avulla olisi mahdollista tunnistaa
turvallisuusympariston ilmidita ja hiljaisia signaaleja.




3.6 Turvallisuutta ehkai

diseva

lla lahisuhdevakivaltatyolla

Kanta-Hameen Hyvinvointialueen Iahisuhdevakivaltatyon yksikkd koordinoi
maakunnallista vakivallan ehkaisyty6ta. Se tarjoaa jalkautuvaa
asiantuntijatukea alueen kaikille tydéssaan lahisuhdevakivallan osapuolia
kohtaaville ammattilaisille seka ohjaa ja auttaa vakivallan eri osapuolia
tiiviissa yhteistydssa Hameen poliisin ja kolmannen sektorin kanssa.

Yhdenmukainen ja monialainen toimintakulttuuri on yksi
Lahisuhdevakivallan ehkaisyn toimintasuunnitelman tavoitteista. Tahan on
tahdatty jatkamalla vuonna 2024 pilotoidun avainhenkilomallin juurtumista
alueelle. Lahisuhdevakivaltatyon yksikko ja Kanta-Hameen ensi- ja turvakoti
ry kouluttivat vuonna 2025 yhteensa 26 avainhenkil6a, jotka toimivat
omassa tyoyksikdssaan vakivallan tunnistamisen ja puheeksioton
asiantuntijoina muodostaen avainhenkiléiden verkoston.

Toimintakulttuuria on luotu myds alueellisen vakivaltatyéon verkoston
avulla, joka on kokoontunut neljasti vuodessa. Verkosto tuottaa tietoa
iimidsta ja palveluista seka toimii tiedonkulun ja keskustelun areenana.
Verkostossa on mukana niin Oma Hameen, kuntien, yksityisen ja
kolmannen sektorin toimijoiden kuin muiden sidosryhmien edustajia.

Ammattilaisten kykya tunnistaa ja puuttua lahisuhdevakivaltaan on
vahvistettu tarjoamalla alueen ammattilaisille Tunnista & Toimi -
koulutuksia, joissa on kasitelty lahisuhdevakivaltaan puuttumista, lapsiin
kohdistuvaa vakivaltaa ja vakavan vakivallan riskinarviointia yhteistydssa
Kanta-Hameen ensi- ja turvakoti ry:n, TAYS Lasten oikeuspsykiatrian
yksikon ja poliisin uhka-ryhman kanssa. Koulutuspalautteen mukaan
koulutukset koettiin hyddyllisiksi ja puheeksioton valmiuksien arvioitiin
parantuneen. Lisaksi on jarjestetty yksikkdkohtaisia tarpeisiin vastaavia
koulutuksia. Vuonna 2025 koulutuksiin osallistui yli 800 ammattilaista.

Ammattilaisille on useita tuki- ja konsultaatiorakenteita, mm. sahkdiset
toimintaohjeet, lahisuhdevakivaltatydn yksikon asiantuntijatuki ja tydparityo,
Barnahus- ja Tays lasten oikeuspsykiatrian konsultaatio, kotoutumisen
erityisasiantuntijan konsultaatiotuki seka haastavat erot —tyéryhma. Syksylla
2025 aloitti myés KHKS Perhetukipoliklinikka.

Alaikaisiin kohdistuvan vakivallan tunnistamisen ja puuttumisen tukena on
toiminut myo6s alueen Barnahus-koordinaattori, edistaen palvelujen laatua ja
ammattilaisten yhtenaisia toimintamalleja vakivaltatilanteissa. Kotoutumisen
palvelujen erityisasiantuntija on vastannut kunniaan liittyvan vakivallan ja
ihmiskaupan ehkaisyn ohjeiden laatimisesta, kaytantojen kehittamisesta ja
ammattilaisten kouluttamisesta.



https://www.julkari.fi/items/892829b6-a31c-4103-9571-38426d238e22
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Vaikuttavien ja oikea-aikaisten palvelujen tarjoamiseksi vakivallan eri
osapuolille otettiin vuoden 2025 alusta kayttdon vakavan
lahisuhdevakivallan riskinarvion ja -hallinnan malli, jota koordinoi
Lahisuhdevakivaltatydn yksikkd yhdessa asiakkaan oman
sosiaalitydntekijan kanssa. Riskinarvioon ja -hallintaan osallistuvat tarpeen
mukaan Hameen poliisi, sosiaali- ja terveyspalvelut, turvakoti,
Rikosuhripaivystys seka Kanta-Hameen ensi- ja turvakoti ry. Malliin ohjautui
12 asiakasta vuonna 2025, mika oli samaa tasoa kuin Marak-ohjautuvuus
vuona 2024 (MARAK on vakavan parisuhdevakivallan riskinarvioinnin ja
uhrin auttamisen moniammatillinen menetelma).

Niin ikdan elokuusta 2025 alkaen on ollut kaytdéssa Lapsirikostutkinnan
prosessimalli monialaiseen tiedonvaihtoon ja yhteistydhon niissa
tilanteissa, joissa lapsen epaillaan joutuneen pahoinpitelyn tai
seksuaalirikoksen uhriksi.

Vakivallan eri osapuolille on tarjolla apua seka Oma Hameen
peruspalveluissa etta vakivaltaerityisissa palveluissa. Alueella erityisia
palveluja tuottavat mm. Kanta-Hameen ensi- ja turvakoti ry,
Rikosuhripaivystys, Lahisuhdevakivaltatydn yksikkd ja Ankkuritiimi.
Lahisuhdevakivaltatydn yksikko toteuttaa Turvallisille raiteille -ohjelmaa
lahisuhdevakivaltaa kayttaneille tai sen kayttdéa pelkaaville henkildille.
Ohjelmassa aloitti kymmenen henkiléa vuonna 2025.

Lahisuhdevakivaltaa on pyritty ennaltaehkaisemaan lisaamalla tietoisuutta
ja vahvistamalla véakivallan vastaisia asenteita ja toimintatapoja.
Vuonna 2025 laadittiin opiskelijayhteistydna kuntalaisille suunnattu
vakivaltatydn painettu esite. Tietoisuutta lisattiin myés mm. Apua
lahisuhdevakivaltaan -sivuston ja sosiaalisen median keinoin seka Oranssit
paivat -kampanjalla. Lahisuhdevakivaltandkdkulma on tuotu Oma Hameen
perhevalmennuksiin Turvallisen arjen tunnetaidot -etdvalmennuksen

kautta. Tiedon, koulutusten ja palvelujen saavutettavuutta on kehitetty
yhdessa lahisuhdevakivallan kokemusasiantuntijan kanssa.
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3.7 Hyvinvoinnin rakentajina toisiimme luottaen

Yhteistydn tiivistaminen kaikkien alueella asukkaiden hyvinvoinnin ja
terveyden edistamiseksi toimivien julkisten toimijoiden ja jarjestéjen kanssa
on valttdmatonta hyvinvointitydssa onnistumiseksi. Toukokuussa 2025
otettiin kayttddn mm. eri toimijoiden tietoja kokoava Hyvinvointisi tueksi-
sivusto. Laajat sisaltdsivut ja palveluhaku tarjoavat asukkaille helposti
I6ydettavaa, luotettavaa ja ajantasaista tietoa seka konkreettisia keinoja
oman hyvinvoinnin vahvistamiseen eri elamantilanteissa. Sivustoa
kehitetdan jatkuvasti mm. kayttajien palautteiden perusteella.

Yhteisen tydn edistamiseen ja eri toimijoiden palvelujen
yhteensovittamiseen on pyritty myos perhekeskus- ja
yhteisdvaikuttavuuden toimintamallien kehittamisella ja kayttédnotolla.
Tahan liittyen Kanta-Hameen alueella kdynnistettiin vuonna 2025 melkein
kaikkien kuntien alueella arkitiimi-mallin mukainen toiminta. Arkitiimiin
kuuluu hyvinvointialueen, kunnan, jarjestéjen ja seurakuntien edustaijia.
Tiimien kokoontumisten sisaltda kehitetaan edelleen, jotta yhteisen
tavoitteen mukainen tyoskentely edistyy.

Ikdihmisten palveluissa on niin ikdan tunnistettu tarve yhteistyon
kehittamiseen vapaaehtoisten ja jarjestojen kanssa. Alueen sisalla niin
seudulliset kuin kuntokohtaiset erot vaikuttavat kuitenkin vapaaehtoisten
seka jarjestdjen kanssa tehtavaan yhteistydhon, silla niin seuduittain kuin
kunnittain on toimijoiden maarassa vaihtelevuutta. Asumispalveluissa
ikdihmisten hyvinvointisuunnitelmaan kirjattu yhteistyén kehittaminen on
tunnistettu edelleen selkedksi kehittamiskohteeksi.

Kesakuussa 2025 paattyi FCG:n verkostohanke, jonka yhteydessa laadittiin
alueen yhteinen suunnitelma ikdantyneiden asumisen kehittamiseksi.
Suunnitelmaan sisaltyy mm. toimenpiteita ikdantyneiden yhteisdllisen
asumisen seka ikaantyneiden itsenaisen asumisen tukemiseksi.
Suunnitelma on osa lkaihmisten hyvinvointisuunnitelmaa ja sen asumista
koskevaa lukua 5: Ikdantyneen vaeston asumista koskevien tarpeiden
ennakointi ja niitd vastaavan asumisen kehittaminen.



https://omahame.fi/web/hyvinvointisi-tueksi
https://omahame.fi/web/hyvinvointisi-tueksi
https://omahame.fi/web/hyvinvointisi-tueksi

3.8 Hyte-ohjausryhma hyvinvointityon edistajana

Oma Hameessa hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseen liittyvaa

kehittdmistydta ohjaa ja seuraa eri toimialoilta koostettu moniammatillinen
asiantuntijatydéryhma eli Hyte-ohjausryhma.

Kuukausittain kokoontuvan ohjausryhman tehtavana on mm. seurata ja

arvioida, ettd Kanta-Hameen alueellinen hyvinvointisuunnitelma seka siihen
liittyvat muut liitdnnaissuunnitelmat toimeenpannaan toimialoilla
systemaattisesti ja niista raportoidaan sovitusti (vrt. Hyvinvointiraportti).
Ohjausryhman tehtavana on myoés seurata Hyte-kertoimeen vaikuttavien
indikaattoreiden taustalla olevan tyon kehittdmista ja edistymista siten, etta
hyte-kertoimeen liittyva rahoituksellinen potentiaali saavutetaan.

Hyte-ohjausryhman muita keskeisia tehtavia ovat:

Toimeenpanon etenemisen seuranta, esteiden tunnistaminen ja
ratkaisuehdotusten tekeminen.

Kansallisen kehittamistydn seuranta ja ajantasaisen tiedon
valittdminen alueelle.

Hyvinvointikertomuksen ja sen litannaisten kokoamisen ja
raportoinnin tukeminen aluehallitukselle.

Puitesopimuksen toimeenpanon tukeminen seka
yhteistyorakenteiden toimivuuden varmistaminen.

+ Keskeiset kehittamis- ja seurantakokonaisuudet vuoden 2025 aikana:

Hyte-palveluohjauksen jalkauttaminen ja Hyvinvointisi
tueksi -sivuston markkinointi

Hyvinvointisuunnitelman ja sen liitAnnaissuunnitelmien
toimenpiteiden seuranta ja toteutumatietojen keruun edistdminen
HYTE-raporttia varten

Kirjaamisohjeiden paivitys ja kayttdonotto, jotta hyte-kertoimeen
liittyvat toimenpidekoodit tulevat osaksi toimintaa

Hyte-kertoimeen liittyvien 11 prosessi- ja tulosindikaattorin
kehittdminen, seurantatoimien kaynnistaminen ja vastuuhenkildiden
nimeaminen.

Naapurialueiden, kuten Paijat-Hameen, hyte-kertoimen
kehittdmistydn hyddyntaminen Oma Hameessa:

Liikuntalahetteen kayttdonoton edistdminen sote-palveluissa osana
elintapaohjausta.




3.9 Yhdyspinnat alueellisen hyvinvointityon siltaajina

* Kanta-Hameen kuntien, Hameen liiton ja Kanta-Hameen hyvinvointialueen
valilld on tunnistettu laaja ja lakisdateinen (mm. laki hyvinvointialueesta
611/2021 seka laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta 612/2021)
tarve tiiviille yhteistydlle asukkaiden hyvinvoinnin, terveyden ja
turvallisuuden edistamisessa seka palvelujen yhteensovittamisessa.

* Edella mainittujen toimijoiden kesken on allekirjoitettu elokuussa 2023
puitesopimus. Uutta strategista yhteistydsopimusta on valmisteltu laajassa
yhteistydssa kuntien, Hameen liiton ja muiden yhteisty6tahojen kanssa
kevaasta 2025 alkaen. Valmistelun aikana sopimuksen sisaltdja on kasitelty
useissa yhteisty6foorumeissa.

» Strategisella yhteistydésopimuksella sovitaan yhteiset tavoitteet, rakenteet ja
toimintatapojen periaatteet, joilla vahvistetaan yhdyspinnoilla tehtavaa
yhteisty6ta, palvelukokonaisuuksien saumattomuutta ja toimien alueellista
vaikuttavuutta.

» Sopimukseen on kirjattu sopimusosapuolten lisaksi muiden hyvinvointia ja
terveytta edistavien toimijoiden, kuten jarjestdjen, seurakuntien,
oppilaitosten ja yritysten osallisuus yhdyspintarakenteissa.

* Yhteistydsopimus on tarkoitus vieda paatoksentekoon kesan 2026
kynnyksella.



https://omahame.fi/documents/680684/809401/Kanta-H%C3%A4meen+kuntien%2C+H%C3%A4meen+liiton+ja+Kanta-H%C3%A4meen+hyvinvointialueen++puitesopimus+yhteisty%C3%B6rakenteiden+ja+toimintatapojen+periaatteiksi_Allekirjoitettu.pdf/11327e32-692d-44f2-81ae-4ed1e8d647c7?t=1695204920151

3.10 Jarjestot — merkityksellinen osa kokonaisuutta

Vuoden 2025 alussa valmistui Kanta-Hameen hyvinvointialueen ja
jarjestdjen valista yhteistyota selkeyttava ja vahvistava jarjestoyhteistydn
asiakirja, jonka jalkautusta toteutettiin laajasti. Lisaksi kehitettiin
hyvinvointialueen www-sivuilla olevia jarjestdyhteistydn verkkosivuja
vastaamaan paremmin jarjestdjen tarpeita.

Asiakirjassa tunnistetut yhteistydn kehittdmiskohteet otettiin aktiivisesti tyon
alle. Jarjestdjen mahdollisuuksia kayttaa hyvinvointialueen tiloja
maksuttomaan toimintaan selvitettiin syksylla 2025 jarjestoille tehdylla
tilatarvekyselylla. Kyselyn tuloksia hyddynnetaan jatkossa hyvinvointialueen
tilojen kayttdéa koskevien toimintamallien kehittamisessa ja
yhtenaistamisessa.

Hyvinvointialueen jarjestdavustusperiaatteet valtuustokaudelle 2025-2029
hyvaksyttiin aluehallituksessa 6.10.2025 (335 §). Periaatteiden laadinnassa
kuultiin jarjestojen toiveita jarjestdjen toimintaedellytysten parantamiseksi ja
avustusprosessin helpottamiseksi. Uusista avustusperiaatteista tiedotettiin
monikanavaisesti muun muassa seudullisissa jarjestoilloissa.

Kumppanuusjarjestdjen kanssa on kayty saanndllisia keskusteluja
kumppanuuksien kehittamiseksi. Tavoitteena on ollut mm. vahvistaa
yhteistydta toimialojen ja jarjestdjen valilla ja edistda toiminnan
vaikuttavuutta.

Hyvinvointialueelta on edelleen ollut nimettyna edustaja Kanta-Hameen
jarjestoneuvottelukuntaan sdanndéllisen vuoropuhelun yllapitdmiseksi.

Hyvinvointialue on tehnyt jarjestdjen kanssa yhteisty6td myos erilaisten
tapahtumien muodossa, vahvistaen verkostoitumista, yhteisty6ta ja
jarjestdjen tunnettuutta.

Kanta-Hameen hyvinvointialue on toiminut valtion ruoka-aputoimintaan
osoittaman valtionavustuksen hankehallinnoijana vuoden 2025 alusta
alkaneella hankekaudella. Alueella avustusta saa nelja ruoka-aputoimijaa,
joiden kaytannén tyépanpanoksella on suuri merkitys taloudellisesti tiukassa
tilanteessa elavien kantahamalaisten hyvinvoinnille.. Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos (THL) on mydntanyt Kanta-Hameen hyvinvointialueelle
valtionavustusta edelleen jaettavaksi ruoka-aputoimijoille yhteensa 176 443
euroa ajalle 1.1.2025-31.12.2026.



https://omahame.fi/documents/680684/2650623/Kanta-H%C3%A4meen+jarjest%C3%B6yhteisty%C3%B6n+asiakirja.pdf/e13803c8-01e3-222e-6685-ae1e1945396a?t=1750224594314
https://omahame.fi/documents/680684/2650623/Kanta-H%C3%A4meen+jarjest%C3%B6yhteisty%C3%B6n+asiakirja.pdf/e13803c8-01e3-222e-6685-ae1e1945396a?t=1750224594314
https://kantahameenhva.oncloudos.com/cgi/DREQUEST.PHP?page=meetingitem&id=2025113-22
https://kantahameenhva.oncloudos.com/cgi/DREQUEST.PHP?page=meetingitem&id=2025113-22
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4.1 HYTE-kerroin osana

hyvinvointialueen rahoitusta

Toimintaa ja tuloksia vaestttasolla kuvaavat indikaattorit huomioitiin
ensimmaisen kerran vuoden 2026 rahoituksen jaossa. (Laki
hyvinvointialueiden rahoituksesta 617/2021)

Hyvinvointialueiden HYTE-kertoimen aineistojen poimintapaivait ja
aineiston jaadytys

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) toimittaa hyvinvointialueiden
rahoituksen laskennassa kaytettavat HYTE-kertoimet vuosittain syyskuussa
valtiovarainministeridlle hyvinvointialueiden rahoituslaskelmia varten. HYTE-
kertoimen laskennassa kaytettava tietopohja jaadytetdan vuosittain elokuun
viimeinen paiva.

Kertoimien ennakkotiedot toimitetaan ja julkaistaan vuosittain maaliskuussa
ja julkaistaan THL:n erillisessd HYTE-kerroinraportissa. Lisaksi kesdkuun
alussa tehdaan laskenta, joka julkaistaan THL:n HYTE-kerroinraportissa.

Maalikuussa 2026 on julkaistu ennakkotieto prosessi-indikaattoreiden
osalta. Skaalatut HYTE-kerroin luvut eivat ole viela lopullisia

(ks. viereinen kuva). Ne kertovat kuitenkin jo nyt vuoden 2025 aikana
tehdysta onnistuneesta tyésta HYTE-kerroin prosessi-indikaattoreihin
vaikuttavien kokonaisuuksien osalta.

Prosessi-indikaattoreiden keskiarvo 62

Lasten tuhkarokko-sikotauti-
vihurirokko (MPR) -rokotuskattavuus

Lastenneuvolan 4-vuotiaiden
terveystarkastuksista poisjadvien
tuen tarpeen selvittdminen

Kouluterveydenhuollon 8.-luokkalaisten
terveystarkastuksista poisjéévien tuen
tarpeen selvittdminen

Elintapaneuvonta tyypin 2
diabetesriskissa oleville

Ty6ttédmien toteutuneiden
terveystarkastusten osuus suhteessa
tyottédmien kokonaismadrédan

Alkoholinkéytdn mini-interventio



https://eur06.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fraportointi.thl.fi%2Ft%2Fpublic%2Fviews%2Fhva_hyte%2Fetusivu&data=05%7C02%7Ctuula.salminen%40omahame.fi%7Ca65c028be1d44a9b68b708dd7686e97a%7Cfbb426835c6344a6a43d8c97870f0298%7C0%7C0%7C638797043993179767%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJFbXB0eU1hcGkiOnRydWUsIlYiOiIwLjAuMDAwMCIsIlAiOiJXaW4zMiIsIkFOIjoiTWFpbCIsIldUIjoyfQ%3D%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=iNkFm8b7%2Fza6eM1IUdofKbrL%2BWjn%2FBBuwUYZi0sqoQ4%3D&reserved=0
https://eur06.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fraportointi.thl.fi%2Ft%2Fpublic%2Fviews%2Fhva_hyte%2Fetusivu&data=05%7C02%7Ctuula.salminen%40omahame.fi%7Ca65c028be1d44a9b68b708dd7686e97a%7Cfbb426835c6344a6a43d8c97870f0298%7C0%7C0%7C638797043993179767%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJFbXB0eU1hcGkiOnRydWUsIlYiOiIwLjAuMDAwMCIsIlAiOiJXaW4zMiIsIkFOIjoiTWFpbCIsIldUIjoyfQ%3D%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=iNkFm8b7%2Fza6eM1IUdofKbrL%2BWjn%2FBBuwUYZi0sqoQ4%3D&reserved=0
https://eur06.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fraportointi.thl.fi%2Ft%2Fpublic%2Fviews%2Fhva_hyte%2Fetusivu&data=05%7C02%7Ctuula.salminen%40omahame.fi%7Ca65c028be1d44a9b68b708dd7686e97a%7Cfbb426835c6344a6a43d8c97870f0298%7C0%7C0%7C638797043993179767%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJFbXB0eU1hcGkiOnRydWUsIlYiOiIwLjAuMDAwMCIsIlAiOiJXaW4zMiIsIkFOIjoiTWFpbCIsIldUIjoyfQ%3D%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=iNkFm8b7%2Fza6eM1IUdofKbrL%2BWjn%2FBBuwUYZi0sqoQ4%3D&reserved=0

4.2 HYTE-kertoimen parantamiseksi tehty tyo

Hyte-kertoimeen liittyviin prosessi-indikaattorikokonaisuuksiin on panostettu
vuoden 2025 aikana. Erityisen vahvasti on edistetty

o riskissa olevien asiakkaiden tunnistamista,
o puheeksiottamista,

o annetun ohjauksen ja tuen laatua, yhdenmukaisuutta ja
vaikuttavuutta,

o yhtenaista kirjaamista,

o toimintakaytanteiden sujuvuutta selkiyttamalla ammattilaisten rooleja
ja vastuita prosessien eri vaiheissa.

Tietojohtamisen yksikdn kanssa on vuoden aikana kehitetty tietojohtamista
ja tietoportaaliin, PowerBl, on luotu raportteja lahijohtajille ja ammattilaisille
seurannan ja tyén tueksi.

‘;'\"N Hyvinvointialueiden HYTE-kerroin

Etusivu Prosessi-indikaattorit

Kanta-Hameen hyvinvointialue

HYTE-kerroin

59
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Liite 1. Vaeston hyvinvoinnin ja terveyden
seurannan tilastotieto

[ [ L3
+ Kanta-Hameen alueellisen hyvinvointikertomuksen 2024 valmistelussa hyvinvoinnin HVV| nVOI NnNnin
tarkastelua tehtiin Stiglitzin komitean hyvinvoinnin osa-alueiden mukaista jaottelua o s a alu e et
taustana kayttden. Kahdeksan osa alueen alle valittiin kaikki ikaryhmat huomioiden

indikaattoreita, joita tullaan kayttamaan hyvinvoinnin seurannassa ja raportoinnissa
valtuustokauden ajan.

«  Tahan liitteeseen on koottu indikaattoreista viimeisimmat saatavilla olevat tiedot. :"e_“"_i“:k‘_’h‘“ij"e“ Terveys
olminta ja tyo
Tilastotiedot on otettu padosin Sotkanet tilasto-ohjelmasta. Viimeisin saatavilla oleva S
indikaattoritieto on esitetty yhteensa sarakkeessa boldattuna. Sosiaaliset yhteydet Koulutus
ja suhteet

* Monet tiedoista perustuvat kyselyihin vastanneiden itse ilmoittamaan tietoon ja
senhetkiseen kokemukseen. Tulosten varmuuteen vaikuttaa mm. se, etta aineistot on Aineellinen
tuotettu otostutkimusaineistoista, joissa esiintyy vastauskatoa. elintaso

Aédini kuuluville
yhteiskunnassa

Turvallisuuden

* Kouluterveyskyselyn kysymyksissa on tapahtunut muutoksia, mista johtuen kaikista Ympdiristo tunne

seurantaindikaattoreista ei enda ole saatavilla tietoa tai on vaihdoksia. Esim. indikaattorin
Korkea positiivinen mielenterveys (aiemmin Kokenut vahvaa positiivista mielenterveytté
viimeisen kahden viikon aikana) laskenta on muuttunut 17.9.2025. Aiemmin
vastausvaihtoehdoista saaduista pistemaarista laskettiin keskiarvo ja raja-arvoksi
madariteltiin 4 pistettd. Nykyisessa laskennassa pisteet lasketaan yhteen ja raja-arvoksi
maaritelldan 31 pistetta. Tama laskee huomattavasti indikaattorin ilmaisemaa osuutta
verrattuna aikaisemmin julkaistuihin tuloksiin. Vuoden 2023 tulokset on muutettu
taulukkoon uuden laskentavan mukaiseksi.



Terveys

Indikaattori (Sotkanet ind. nro)

2022

miehet
2023

2024

2025

2022

naiset
2023

2024 2025

2022

yhteensa
2023

2024

2025

500 metrin matkan kdvelemisessa suuria vaikeuksia, osuus (%),
65 vuotta tayttaneet (ind. 4374)

500 metrin matkan kavelemisessa suuria vaikeuksia, osuus (%),

75 vuotta tayttaneet (ind. 4375)

Alkoholia liikaa kayttavien osuus (AUDIT-C) (%), 20—64-vuotiaat
(ind. 4412)

Alkoholia liikaa kayttavien osuus (AUDIT-C) (%), 65 vuotta tayttaneet
(ind. 4413)

Alkoholia liikaa kayttavien osuus (AUDIT-C) (%), 75 vuotta tayttéaneet
(ind. 4414)

Alkoholia liikaa kayttavien osuus (AUDIT-C) (%), keskitason koulutus
(ind. 4416)

Alkoholia liikaa kayttavien osuus (AUDIT-C) (%), korkea koulutus
(ind. 4417)

Alkoholia liikaa kayttavien osuus (AUDIT-C) (%), matala koulutus
(ind. 4415)

C-hepatiitti-infektioita (kaikki tartuntatavat yhteensa) / 100 000
asukasta (ind. 3172)

Ei ole kayttanyt ehkdisymenetelmaa viimeisimmassa
yhdynnassa, % 8. ja 9. luokan oppilaista (2019-) (ind. 4896)

Ei ole kayttanyt ehkaisymenetelmaa viimeisimmassa yhdynnassa, %
ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (2019-)

(ind. 4898)

Ei ole kayttanyt ehkaisymenetelmaa viimeisimmassa yhdynnassa, %
lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (2019-) (ind. 4897)

13,4
24
415
47,1

21,7

29,8

13,1

21

15

13

14,5
27,9
26,1
51,4

36,6

20,3

24

15

21,4
33,8
20,2
21,4

9

25,7

9,3

17

18,7
30,9
24,3
23,3

8,1

9,3

16

11

17,9
30
30,4
33,6
14,6
29,3
30,8
33,7

27,7

11,2

19

12

10

16,9
29,7
25,3
36,0
20,3
28,7
22,3
31,0

14,8

21

13
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Indikaattori (Sotkanet ind. nro)

2022

miehet
2023

2024

2025

2022

naiset
2023

2024

2025

2022

yhteensa
2023

2024

2025

Elamanlaatunsa (EuroHIS-8) hyvaksi tuntevien osuus (%),
20—-64-vuctiaat (ind. 4271

Eldamanlaatunsa (EuroHIS-8) hyvaksi tuntevien osuus (%),

65 vuotta tayttaneet (ind. 4272)

Eldmanlaatunsa (EuroHIS-8) hyvaksi tuntevien osuus (%),

75 vuotta tayttaneet (ind. 4273)

Elamanlaatunsa (EuroHIS-8) hyvaksi tuntevien osuus (%),
keskitason koulutus (ind. 4275

Elamanlaatunsa (EuroHIS-8) hyvaksi tuntevien osuus (%),

korkea koulutus (ind. 4276)

Eldmanlaatunsa (EuroHIS-8) hyvaksi tuntevien osuus (%),

matala koulutus (ind. 4274)

Kannabista 12 viime kuukauden aikana kayttaneiden osuus (%),
20-64-vuotiaat (ind. 4551)

Kohtalainen tai vaikea ahdistuneisuus, % 8. ja 9. luokan oppilaista
(ind. 328)

Kohtalainen tai vaikea ahdistuneisuus, % ammatillisen oppilaitoksen
1. ja 2. vuoden opiskelijoista (ind. 346)

Kohtalainen tai vaikea ahdistuneisuus, % lukion 1. ja 2. vuoden
opiskelijoista (ind. 337)

Kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi, % 4. ja 5.
luokan oppilaista (2017-) (ind. 4817)

Kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi, % 8. ja

9. luokan oppilaista (ind. 286)

Kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi, %
ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (ind. 3931)
Kokee terveydentilansa keskinkertaiseksi tai huonoksi, % lukion 1. ja
2. vuoden opiskelijoista (ind. 3916)

39,8
49,2

38,7

7,4

7,9
10

7,3

15,5
21,9

17,4

51,5
53,9

45,9

4,5

10

16

21

17

47,9
45,4

34,9

2,6

35,6
34,4

31,3

17,2

39
44,3

27,6

47,8
52,8

43,3

1,9

34

35

32

27

33

23

43,9
47,1
36,4
49,5
58,3

36,8

21,7
20,5

21,3

14,2

27,1
31,6

23,4

49,7
53,3
44,3
49,6
56,3
49,9

3,3

22

21

22

22

26

20
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Indikaattori (Sotkanet ind. nro)

2022

miehet
2023

2024

2025

naiset

2022 2023

yhteensa

2024 2025 2022 2023 2024

2025

Kokeillut laittomia huumeita ainakin kerran, % 8. ja 9. luokan

8,2

8

7.4

6 7,8

oppilaista (ind. 290)

Kokeillut laittomia huumeita ainakin kerran, % ammatillisen
oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (ind. 3937)

Kokeillut laittomia huumeita ainakin kerran, % lukion 1. ja 2. vuoden
opiskelijoista (ind. 3922)

Korkea positiivinen mielenterveys, % 8. ja 9. luokan oppilaista
(2017-) (ind. 4715)

Korkea positiivinen mielenterveys, % ammatillisen oppilaitoksen 1. ja
2. vuoden opiskelijoista (2017-) (ind. 4716)

Korkea positiivinen mielenterveys, % lukion 1. ja 2. vuoden
opiskelijoista (2017-) (ind. 4717)

Kayttaa paivittain jotain tupakkatuotetta tai sihkosavuketta, %
8. ja 9. luokan oppilaista (2017-) (ind. 4730)

Kayttaa paivittain jotain tupakkatuotetta tai sdhkésavuketta, %
ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (2017-)
(ind. 4731)

Kayttaa paivittain jotain tupakkatuotetta tai sahkésavuketta, %
lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (2017-) (ind. 4732)

Lasten ja nuorten fyysinen toimintakyky (MOVE!-mittaus), %
5. luokan oppilaista, joilla heikko fyysinen toimintakyky (ind. 5477)
Lasten ja nuorten fyysinen toimintakyky (MOVE!-mittaus), %

8. luokan oppilaista, joilla heikko fyysinen toimintakyky (ind. 5478)
Lihavien osuus (kehon painoindeksi BMI 2 30 kg/m2) (%),
20—64-vuotiaat (ind. 4460)

Lihavien osuus (kehon painoindeksi BMI = 30 kg/m2) (%),
keskitason koulutus (ind. 4464)

Lihavien osuus (kehon painoindeksi BMI = 30 kg/m2) (%),

korkea koulutus (ind. 4465)

Lihavien osuus (kehon painoindeksi BMI = 30 kg/m2) (%),

matala koulutus (ind. 4463)

16,6 16 21,4 13 18,7 15

7,3 8 6,7 5 6,9 7
10 14 4 6 7 10
11 10 4 4 8 8
13 13 4 6 7 9

13,2 15 11,9 10 12,6 12

27,9 30 31,6 28 29,5 29

55 10 7 9 6,4 9

46,8 38,9 41,6 38,3 44,1 39,3 39,8 37,3 45,4 39,1 40,7 37,8

41,8 40,1 38,5 41,6 46,7 41,8 447 46,1 44,2 40,9 41,6 43,9

30,4 27,4 26,5 34,9 28,4 31,0

25,7 28,9
21,9 21,0

28 32,0
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miehet
2023

Indikaattori (Sotkanet ind. nro)
2022

2024 2025

naiset

2022 2023

2024 2025

2022

yhteensa
2023

2024 2025

Mielenterveyden ja kayttaytymisen hairididen (tietyt diagnoosit)

vuoksi tyokyvyttomyyseldketta saavat 18 - 34-vuotiaat, % 1,4 1,4
vastaavan ikaisesta vaestosta (ind. 4837)

Niukasti hedelmia, marjoja ja kasviksia syovat nuoret, % 8. ja

9. luokan oppilaista (ind. 4724)

Niukasti hedelmid, marjoja ja kasviksia syovat nuoret, % ammatillisen
oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (2017-) (ind. 4725)
Niukasti hedelmid, marjoja ja kasviksia syovat nuoret, % lukion 1. ja
2. vuoden opiskelijoista (2017-) (ind. 4726)

Niukasti kasviksia seka hedelmia ja marjoja sydvien osuus (%),
20—64-vuctiaat (ind. 4976)

Niukasti kasviksia seka hedelmia ja marjoja syévien osuus (%),

65 vuotta tayttaneet (ind. 4977)

Niukasti kasviksia seka hedelmia ja marjoja syévien osuus (%),

75 vuotta tayttaneet (ind. 4978)

Niukasti kasviksia seka hedelmia ja marjoja syévien osuus (%),
keskitason koulutus (ind. 4979)

Niukasti kasviksia sekd hedelmia ja marjoja sydvien osuus (%),
korkea koulutus (ind. 4980)

Niukasti kasviksia seka hedelmia ja marjoja sydvien osuus (%),
matala koulutus (ind. 4981)

Nukkuu arkisin alle 8 tuntia, % 8. ja 9. luokan oppilaista (ind. 3725)

Nukkuu arkisin alle 8 tuntia, % ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2.
vuoden opiskelijoista (ind. 3727)

Nukkuu arkisin alle 8 tuntia, % lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista
(ind. 3726)

Positiivinen mielenterveys (SWEMWBS) -mittarin pistemaara
asteikolla 7-35p (keskiarvo), 20—64-vuotiaat (ind. 5563)
Positiivinen mielenterveys (SWEMWBS) -mittarin pistemaara
asteikolla 7-35p (keskiarvo), 65 vuotta tayttaneet (ind. 5564)
Positiivinen mielenterveys (SWEMWBS) -mittarin pistemaara
asteikolla 7-35p (keskiarvo), 75 vuotta tayttaneet (ind. 5565)

90,5
93,5
92,7
13,3
6,2

6,4

30,4
51,5

38,1
22,4
24,2

241

1,3

10,3
53

4,9

34
48

37
23,2
24,2

23,6

1,3 1,3

90,1
96,9
87,9
5,2
3,5

3,7

40,4
51,9

42,9
23,4
241

23,5

1,3

5,3
3,9

3,9

42
52

41
23,4
24,6

23,7

1,4 1,3

90,3
95
89,9
9,2
4,7
4,8
5,8
4,4

10,3
35,3
51,7

40,9
22,9
241

23,8

1,3
Ei enaa
tilastoida
Ei enaa
tilastoida
Ei enaa
tilastoida

7,9
3,9
3,9
6,0
2,5

9,0
38
50

39
23,3
24,4

23,6
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Indikaattori (Sotkanet ind. nro) miehet naiset yhteensa
2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025

Positiivinen mielenterveys (SWEMWBS) -mittarin pistemaara 24 23.6
asteikolla 7-35p (keskiarvo), keskitason koulutus (ind. 5566) ’
Positiivinen mielenterveys (SWEMWBS) -mittarin pistemaara 24 1 24.1
asteikolla 7-35p (keskiarvo), korkea koulutus (ind. 5567) ’ ’
Positiivinen mielenterveys (SWEMWBS) -mittarin pistemaara 226 23.5
asteikolla 7-35p (keskiarvo), matala koulutus (ind. 5568) ’ ’
Psyykkisesti merkittavasti kuormittuneiden osuus (%),
75 vuotta tayttaneet (ind. 4357) IS 10 1SS 10 IS b
Psyykkisesti merkittavasti kuormittuneiden osuus (%), 16.3 17.4
keskitason koulutus (ind. 4359) ’ ’
Psyykkisesti merkittavasti kuormittuneiden osuus (%), 18.8 14.1
korkea koulutus (ind. 4360) ’ ’
Psyykkisesti merkittavasti kuormittuneiden osuus (%), 293 161
matala koulutus (ind. 4358) ’ ’

divittdin tupakoivien osuus (%), 20—64-vuotiaat (ind. , , , , , )
Paivittain tupakoivi (%), 20-64 tiaat (ind. 4405) 18,6 111 17,6 13,0 18,1 12,1
Paivittain tupakoivien osuus (%), 65 vuotta tayttaneet (ind. 4406) 6 8,6 6,9 54 6,5 6,8
Paivittain tupakoivien osuus (%), 75 vuotta tayttaneet (ind. 4407) 4,5 1,8 2,9 2,6 3,5 2,2
Paivittain tupakoivien osuus (%), keskitason koulutus (ind. 4409) 12 7,6
Paivittain tupakoivien osuus (%), korkea koulutus (ind. 4410) 6,8 5,1
Paivittain tupakoivien osuus (%), matala koulutus (ind. 4408) 18,8 14,0
Raittius, % 8. ja 9. luokan oppilaista (ind. 4736) 64,4 65 65,3 68 64,9 67
Raittius, % ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opiskelijoista 36.8 36 29.9 35 338 36
(ind. 4737) ’ ’ ’
Raittius, % lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (ind. 4738) 49,2 49 42,8 38 45,5 43
Riittamattomasti nukkuvien osuus (%), 20-64-vuotiaat (ind. 4983) 30,8 231 24,6 26,8 27,7 249
Ruttamattomastl nukkuvien osuus (%), 65 vuotta tayttaneet 10,7 10,5 12,2 10,2 11,6 10,3
(ind. 4984)
Riittamattémasti nukkuvien osuus (%), 75 vuotta tayttaneet 11 10,1 11 11.4 11 10,9

(ind. 4985)
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Indikaattori (Sotkanet ind. nro) miehet naiset yhteensa

2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025
Riittamattémasti nukkuvien osuus (%), keskitason koulutus 20.1 20.2
(ind. 4986) ’ ’
Riittamattomasti nukkuvien osuus (%), korkea koulutus (ind. 4987) 19,5 19,0
Riittdmattdomasti nukkuvien osuus (%), matala koulutus (ind. 4988) 25 19,5
Tervehampaiset 12-vuotiaat, % vastaavan ikaisista suun
terveydenhuollon tarkastuksessa kayneista (ind. 5022) £l Sl e S S Hinl/ S0 o152 —
Terveysliikuntasuosituksen mukaan liian vahan liikkuvien
osuus (%), 20—64-vuotiaat (ind. 5528) S S P85 s
Terveysliikuntasuosituksen mukaan liilan vahan liikkuvien osuus (%),
65 vuotta tayttaneet (ind. 5529) o 5 s i
Terveysliikuntasuosituksen mukaan liilan vahan liikkuvien osuus (%),
75 vuotta tayttaneet (ind. 5530) 18 e gk —
Terveysliikuntasuosituksen mukaan liilan vahan liikkuvien osuus (%), 58 6 590
keskitason koulutus (ind. 5531) ’ ’
Terveysliikuntasuosituksen mukaan liilan vahan liikkuvien osuus (%), 58 7 50.6
korkea koulutus (ind. 5532) ’ ’
Terveysliikuntasuosituksen mukaan liilan vahan liikkuvien osuus (%), 619 60.3
matala koulutus (ind. 5533) ’ ’
Terveytensa keskitasoiseksi tai sita huonommaksi kokevien
osuus (%), 20—64-vuotiaat (ind. 4334) S0 H8e 98,7 S e S
Terveytensa keskitasoiseksi tai sitd huonommaksi kokevien osuus
(%), 65 vuotta téyttaneet (ind. 4335) A3 HEL Al L L i
Terveytensa keskitasoiseksi tai sitd huonommaksi kokevien osuus
(%), 75 vuotta tiyttaneet (ind. 4336) e S 2 <0 56,6 26,1
Terveytensa keskitasoiseksi tai sitd huonommaksi kokevien osuus 384 36.2
(%), keskitason koulutus (ind. 4338) ’ ’
Terveytensa keskitasoiseksi tai sitd huonommaksi kokevien osuus 333 35.5
(%), korkea koulutus (ind. 4339) ’ ’
Terveytensa keskitasoiseksi tai sitd huonommaksi kokevien osuus 44.4 37.0

(%), matala koulutus (ind. 4337)
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Indikaattori (Sotkanet ind. nro)

2022

miehet
2023

2024

2025

2022

naiset
2023

2024

2025

2022

yhteensa
2023

2024

2025

Tutkimuksiin ja hoitoihin riittdvan nopeasti terveydenhuollion
viimeisimmalla kaynnilla paasseet (%), 20-64-vuotiaat (2020-)
(ind. 5194)

Tutkimuksiin ja hoitoihin riittdvan nopeasti terveydenhuollon
viimeisimmalla kaynnilld paasseet (%), 65 vuotta tayttaneet (2020-)
(ind. 5195)

Tutkimuksiin ja hoitoihin riittdvan nopeasti terveydenhuollon
viimeisimmalla kaynnilla paasseet (%), 75 vuotta tayttaneet (2020-)
(ind. 5196)

Tutkimuksiin ja hoitoihin riittdvan nopeasti terveydenhuollon
viimeisimmalla kaynnilla paasseet (%), keskitason koulutus (2020-)
(ind. 5198)

Tutkimuksiin ja hoitoihin riittdvan nopeasti terveydenhuollon
viimeisimmalla kaynnilla paasseet (%), korkea koulutus (2020-)
(ind. 5199)

Tutkimuksiin ja hoitoihin riittdvan nopeasti terveydenhuollon
viimeisimmalla kaynnilla paasseet (%), matala koulutus (2020-)
(ind. 5197)

Tyytyvainen elamaansa talla hetkella, % 4. ja 5. luokan oppilaista
(2017-) (ind. 4811)

Tyytyvainen elamaansa talla hetkelld, % 8. ja 9. luokan oppilaista
(2017-) (ind. 4700)

Tyytyvainen elamaansa talla hetkella, % ammatillisen oppilaitoksen
1. ja 2. vuoden opiskelijoista (2017-) (ind. 4701)

Tyytyvainen elamaansa talla hetkella, % lukion 1. ja 2. vuoden
opiskelijoista (2017-) (ind. 4702)

Vahintaan tunnin paivassa liikkkuvat, % 4. ja 5. luokan oppilaista
(2017-) (ind. 4822)

Vahintaan tunnin paivassa liikkuvat, % 8. ja 9. luokan oppilaista
(2017-) (ind. 4727)

Vahintaan tunnin paivassa liikkuvat, % ammatillisen oppilaitoksen
1. ja 2. vuoden opiskelijoista (2017-) (ind. 4728)

Vahintaan tunnin paivassa liikkuvat, % lukion 1. ja 2. vuoden
opiskelijoista (2017-) (ind. 4729)

60,4

58,3

49,9

88,6
78,8
70,8
79,4
49,3
29,3
18,9

22,6

66,5

56,5

48,7

90

76

73

7

46

36

25

24

58,5

56,6

51,7

78,5
53
53,3
61
38,1
21,9
8,7

14,5

62,7

55,8

50,8

79

57

55

64

38

26

20

17

59,4

57,3

51

60,9

63,7

54,9

83,6
65,9
63,1
68,6
43,8
25,6
14,5

17,8

64,7

56,1

49,9

65,0

62,6

59,2

85

66

65

70

42

31

23

20
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Indikaattori (Sotkanet ind. nro) miehet naiset yhteensa

2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025
Ylipaino, % 8. ja 9. luokan oppilaista (ind. 3906) 24,5 15,8 20,2
Ylipaino, % ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opiskelijoista 291 217 259
(ind. 3940) ’ ’ ’
Ylipaino, % lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (ind. 3925) 20,7 15,7 17,9
Ei sy6 aamupalaa joka arkiaamu, % 4. ja 5. luokan oppilaista
(2017-) (ind. 4820) 28 30 3 33 31 32
Ei syd aamupalaa joka arkiaamu, % 8. ja 9. luokan oppilaista 39 43 50 51 44 47
(ind. 319)
Ei syd aamupalaa joka arkiaamu, % ammatillisen oppilaitoksen 1. ja
2. vuoden opiskelijoista (ind. 325) < 2 8 o = -
Ei syd aamupalaa joka arkiaamu, % lukion 1. ja 2. vuoden 33 38 41 41 38 40
opiskelijoista (ind. 323)
Ei syo koululounasta paivittain, % 8. ja 9. luokan oppilaista 36 41 49 57 42 49
(ind. 3904)
Ei syd koululounasta paivittain, % ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 45 38 53 45 49 41

2. vuoden opiskelijoista (ind. 3938)
Ei sy6 koululounasta paivittain, % lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista

(ind. 3923) 20 28 37 45 30 37
K . . 1) Kylla

ouluterveyskyselyn tulokset opiskeluhuoltopalvelujen 2) Osi
Saatavuudesta (1) ja lasten/nuorten kokemus hyvinvoinnista ja ) K SI’II n
terveydesté (2) seké osallisuudesta (3) ovat parantuneet edeltdvdén yha,
mittaukseen verraten (kouluterveydenhoitaja, koululdékari, osin
koulukuraattori ja koulupsykologi). 3) Eli

, . Kylla ja

Nuorten pédihdehaitat ovat vdhentyneet maakunnan alueella o
Pakka-toimintamalli on kdyt6ssd koko maakunnan alueella vuosien 8/11

2023-2024 aikana (11/11).




Koulutus

Indikaattori (Sotkanet ind. nro) miehet naiset yhteensa
2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025

Ei ole paassyt koulukuraattorille yrittimisesta huolimatta

lukuvuoden aikana, % kayntia tarvinneista 8. ja 9. luokan oppilaista 10 10 10 4 10 6
(2017-) (ind. 4805)

Ei ole paassyt koulukuraattorille yrittdmisesta huolimatta lukuvuoden

aikana, % kayntia tarvinneista ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden 20 6 10 12
opiskelijoista (2017-) (ind. 4806)

Ei ole paassyt koulukuraattorille yrittamisesta huolimatta lukuvuoden

aikana, % kayntia tarvinneista lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista 9 6
(2017-) (ind. 4807)

Ei ole paassyt kouluterveydenhoitajalle yrittimisesta huolimatta

lukuvuoden aikana, % kayntia tarvinneista 8. ja 9. luokan oppilaista 5 10 5 5 5 7
(2017-) (ind. 4802)

Ei ole paassyt kouluterveydenhoitajalle yrittdmisesta huolimatta
lukuvuoden aikana, % kayntia tarvinneista ammatillisen oppilaitoksen 9 8 1 3 4 5
1. ja 2. vuoden opiskelijoista (2017-) (ind. 4803)

Ei ole paassyt kouluterveydenhoitajalle yrittmisesta huolimatta

lukuvuoden aikana, % kayntia tarvinneista lukion 1. ja 2. vuoden 0 9 1 2 1 4
opiskelijoista (2017-) (ind. 4804)

Koulutuksen ulkopuolelle jadneet 17-24-vuotiaat, % vastaavan
ikaisesta vaestosta (ind. 3219)

Koulutustasomittain (ind. 180) 336,7 3394 3404 378,7 383  386,0 358,2 361,7 363,7

Paljon vaikeuksia lukemisessa, laskemisessa tai kirjoittamisessa, %

9,7 9,4 6,5 6,4 8,3 8

4. ja 5. luokan oppilaista (2017-) (ind. 4827) 4 4 S 4 4 4
X:;E%ﬁi)a oppimistaidoissa, % 8. ja 9. luokan oppilaista (2017-) 33 - - - 45 4
2 oenephaine (o) g e 0 e owm w w w
z/zéz)llﬁgl)(?il2dc?ar¥2n7|§tald0|ssa, % lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista 35 33 = - 49 45
Perusasteen jalkeisen tutkinnon suorittaneiden osuus 15 vuotta 72.2 725 725 75.1 75,5 75,6 - " "

tayttaneesta vaestosta, % (Tilastokeskus; Vaeston koulutusrakenne)




Toiminta ja tyo

Indikaattori (Sotkanet ind. nro) miehet naiset yhteensa

2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025
Niiden osuus, jotka uskovat, ettd todennadkoisesti eivit jaksa
tyoskennella vanhuuseldakeikaan saakka (%), 20—64-vuotiaat 37,4 23,7 30,3 30,8 33,8 27,1
(ind. 4387)
Nuorisotyottomat, % 18-24-vuotiaasta tydvoimasta (ind. 189) 12,8 13,3 16,1 8,5 9,3 10 10,8 11,4 13,2
Syrjaytymisriskissa (ei tyossa, ei opiskele, ei ole
varusmiespalvelussa) olevat 18—24-vuotiaat, % vastaavan ikaisista 18,1 22 13,5 14,4 16 18,6 17,6
(ind. 5387)
Tyottomien terveystarkastukset, % tyottomista (ind. 5274) 6,8 11,3 10,2 7 12 11,8 6,9 11,6 10,8
Tyottomat, % tydvoimasta (ind. 181) 10 10,5 11,5 7,6 7,6 8 8,8 9,1 9,8
UI.!(ornaaIalsgt tyottomat tyonhakijat, % ulkomaalaisten 18,2 211 27.3
tyévoimasta (ind. 5099)
X:ék%%s# )tyolllstyvat (rakennety6ttdomyys), % 15—64-vuotiaista 5.1 45 47 3.6 3.2 3.2 44 3.9 4,0
Tyo6ttébmien terveystarkastukset: terveystarkastusten kattavuus 6.9 116 10.8
alueella on korkeampi kuin edellisené vuonna. ’ : 2
Tyo6ttébmien aktivointiasteen vuosikeskiarvo on alueellisesti 305 319 302

korkeampi kuin edellisené vuonna.
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Indikaattori (Sotkanet ind. nro) miehet naiset yhteensa

2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025
Apua riittamattomasti saavien osuus vaestosta (%),
65 vuotta tayttaneet (ind. 4381) 2 i 1) Sl S 1
Apua riittdmattomasti saavien osuus vaestosta (%),
75 vuotta tayttineet (ind. 4382) 4 e 2 &2 10 UL
Harrastaa jotakin vahintaan kerran viikossa, % 8. ja 9. luokan 942 05.7 95 Ei enaa
oppilaista (2019-2023) (ind. 4893) ’ ’ tilastoida
Harrastaa jotakin vahintaan kerran viikossa, % ammatillisen 935 853 90 Ei enda
oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (2019-2023) (ind. 4895) ’ ’ tilastoida
Harrastaa jotakin vahintdan kerran viikossa, % lukion 1. ja 2. vuoden 98.1 96.2 97 Ei enda
opiskelijoista (2019-2023) (ind. 4894) ’ ’ tilastoida
Harrastaa jotakin vahintaan yhtena paivana viikossa, % 4. ja 5. luokan 86.2 90.5 88.3 Ei enda
oppilaista (2019-2023) (ind. 4892) ’ ’ ’ tilastoida
Harrastaa jotakin ainakin kerran viikossa, % 8. ja 9. luokan 81 79 80
oppilaista (2025-) (ind. 24)
Harrastaa jotakin ainakin kerran viikossa, % lukion 1. ja 2. vuoden 90 84 87
opiskelijoista (2025-) (ind. 25)
Harrastaa jotakin ainakin kerran viikossa, % ammatillisen 78 70 74
oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (2025-) (ind. 26)
Harrastaa jotakin ainakin kerran viikossa, % 4. ja 5. luokan oppilaista 82 84 83

(2025-) (ind. 27)




Aini kuuluville

Indikaattori (Sotkanet ind. nro) miehet naiset yhteensa
2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025

14,7 12,7 10,5 8,2 12,6 10,5

Erittain heikko osallisuuden kokemus (%), 20—64-vuotiaat
(ind. 424)

(Eirr:éta‘!fnzg)elkko osallisuuden kokemus (%), 65 vuotta tayttaneet v 10,0 10,2 8.6 88 9.2
Erittain heikko osallisuuden kokemus (%), 75 vuotta tayttaneet
(ind. 426)

Erittain heikko osallisuuden kokemus (%), keskitason koulutus
(ind. 428)

Erittain heikko osallisuuden kokemus (%), korkea koulutus (ind. 429) 10,3 6,9

10,3 13,6 9,9 11,5 10,1 12,3

8,4 10,2

Erittain heikko osallisuuden kokemus (%), matala koulutus (ind. 427) 13,7 10,9
Erittain heikko osallisuuden kokemus, % 8. ja 9. luokan oppilaista
(ind. 5680)

Erittain heikko osallisuuden kokemus, % ammatillisen oppilaitoksen
1. ja 2. vuoden opiskelijoista (ind. 5682)

8,6 17,7 13,1
8,7 20,9 14

Erittain heikko osallisuuden kokemus, % lukion 1. ja 2. vuoden

opiskelijoista (ind. 5681) 4.9 11,9 9

Hyvat vaikutusmahdollisuudet koulussa, % 8. ja 9. luokan
oppilaista (2017-) (ind. 4706)

Hyvat vaikutusmahdollisuudet koulussa, % ammatillisen oppilaitoksen
1. ja 2. vuoden opiskelijoista (2017-) (ind. 4707)

Hyvat vaikutusmahdollisuudet koulussa, % lukion 1. ja 2. vuoden
opiskelijoista (2017-) (ind. 4708)

Palveluja kédyttavat asiakkaat kokevat tulevansa kuulluiksi, NPS
arvostetuiksi ja autetuiksi sekd suhtautuvat saamiinsa 4/25
palveluihin myénteisesti. 84,34
Hyvinvointialueella ja kaikissa alueen kunnissa seurataan asukas- ja Hva:lla
asiakaspalautteita kyselyin (X/11) vuosittain. kylla

13,7 4,5 9,3
28,5 14,6 22,4

15,9 8 11,3




Sosiaaliset yhteydet

Indikaattori (Sotkanet ind. nro)
2022

miehet
2023

2024

2025

naiset

2022 2023

2024

2025

2022

yhteensa
2023

2024

2025

Ei yhtaan hyvaa kaveria, % 4. ja 5. luokan oppilaista (2017-)

(ind. 4815)

Ei yhtdan laheista ystavaa, % 8. ja 9. luokan oppilaista (ind. 292)

Ei yhtdan laheista ystavaa, % ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden
opiskelijoista (ind. 3932)

Ei yhtdan laheista ystavaa, % lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista

(ind. 3917)

Itsensa yksindiseksi tuntevien osuus (%), 20—64-vuotiaat (ind. 4285) 17,8

Itsensa yksinaiseksi tuntevien osuus (%), 65 vuotta tayttaneet (ind. 4286) 7,9

Itsensa yksinaiseksi tuntevien osuus (%), 75 vuotta tayttaneet (ind. 4287) 10,2

Itsensa yksinaiseksi tuntevien osuus (%), keskitason koulutus (ind. 4289)
Itsensa yksinaiseksi tuntevien osuus (%), korkea koulutus (ind. 4290)

Itsensa yksinaiseksi tuntevien osuus (%), matala koulutus (ind. 4288)

Tuntee itsensa usein yksinaiseksi, % 4. ja 5. luokan oppilaista (2017-)
(ind. 4816)

Tuntee itsensa yksinaiseksi, % 8. ja 9. luokan oppilaista (2017-)

(ind. 4712)

Tuntee itsensa yksinaiseksi, % ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden
opiskelijoista (2017-) (ind. 4713)

Tuntee itsensa yksinaiseksi, % lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista
(2017-) (ind. 4714)

Koulukiusattuna vahintaan kerran viikossa, % 4. ja 5. luokan
oppilaista (2017-) (ind. 4834)

Koulukiusattuna vahintaan kerran viikossa, % 8. ja 9. luokan oppilaista
(ind. 1514)

Koulukiusattuna vahintaan kerran viikossa, % ammatillisen oppilaitoksen
1. ja 2. vuoden opiskelijoista (ind. 3928)

Koulukiusattuna vahintaan kerran viikossa, % lukion 1. ja 2. vuoden
opiskelijoista (ind. 3913)

1
13
12

10

2,4
8,5
10,7

8,7

12,0
10,1
10,1

1
8
11

8

12,1
9,1
10,8

5,2
22,7
26,2

20,9

11,3
10,2
13,1

21

21

17

10

1
11
11

&

14,9
8,6
10,6

11,5
15,5

3,8
15,5
17,4

15,9

11,7
10,2
11,9
9,3

13,5
11,3

14

13

13

10




Sosiaaliset yhteydet... jatkuu 2/2

Indikaattori (Sotkanet ind. nro) miehet naiset yhteensa
2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025

Ei voi juuri koskaan keskustella vanhempiensa kanssa

asioistaan, % 8. ja 9. luokan oppilaista (id. 329) 1fo < S Y 022 g
Ei voi juuri koskaan keskustella vanhempiensa kanssa asioistaan, % 46 6 10 10 6.9 8
ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (ind. 347) ’ ’
Ei voi juuri koskaan keskustella vanhempiensa kanssa asioistaan, % 29 3 88 6 6.3 5
lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista ’ ' ’
Ei voi juuri koskaan keskustella vanhempiensa kanssa asioistaan, % 14 2 5 4 3.2 3

4. ja 5. luokan oppilaista (2017-)

Omaishoidon tuen 65 vuotta tayttineet hoidettavat vuoden
aikana, % vastaavan ikaisesta vaestosta (ind.676)

Omaishoidon tuen 75 vuotta tayttaneet hoidettavat vuoden aikana, %
vastaavan ikaisesta vaestosta (ind.3262)

3,1 2,9 2,7

53 49 43




Elintaso

Indikaattori (Sotkanet ind. nro) miehet naiset yhteensa
2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025
;(Di«:;a?;g)asuvat lapsiasuntokunnat, % kaikista lapsiasuntokunnista 27 4 278 28.4

Perheen koettu taloudellinen tilanne kohtalainen tai sita
huonompi, % 8. ja 9. luokan oppilaista (ind. 4760)

Perheen koettu taloudellinen tilanne kohtalainen tai sita huonompi, %

ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (ind. 4761) S8 & i e 41 37

27 28 37 32 32 30

Perheen koettu taloudellinen tilanne kohtalainen tai sita huonompi, %
lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (ind. 4762) A % 8 2 8 e
Rahanpuutteen vuoksi ruoasta, laakkeista tai ladkarikaynneista
tinkimaan joutuneiden osuus (%), 20—64-vuotiaat (ind. 4264) A2 AUz S S S 2=
Rahanpuutteen vuoksi ruoasta, l1akkeista tai Iadkarikaynneista
tinkimaan joutuneiden osuus (%), 65 vuotta tayttaneet (ind. 4265) lis 1 1248 S 047 [
Rahanpuutteen vuoksi ruoasta, laakkeista tai ladkarikaynneista
tinkimaan joutuneiden osuus (%), 75 vuotta tayttineet (ind. 4266) 2= = il Es : L
Rahanpuutteen vuoksi ruoasta, l1adkkeista tai Iadkarikdynneista 18.8 226
tinkimaan joutuneiden osuus (%), keskitason koulutus (ind. 4268) ’ ’
Rahanpuutteen vuoksi ruoasta, l1ddkkeista tai Iadkarikdynneista 16.9 14.0
tinkimaan joutuneiden osuus (%), korkea koulutus (ind. 4269) ’ ’
Rahanpuutteen vuoksi ruoasta, l188kkeista tai Iadkarikdynneista 30.1 204
tinkimaan joutuneiden osuus (%), matala koulutus (ind. 4267) ’ ’

. oy . — . o
T0|meent|,!|c.>'t.ukea.\. plfkaaulkanls.estl saaneet 18-24-vuotiaat, % 3 26 23 28 31 28 29 28 25
vastaavan ikaisesta vaestosta (ind. 1275)

: AP : e . o
T0|meentullot.y.kea E)Itk"aaIk"aIS"eS.tI saaneet 25—-64-vuotiaat, % 3 29 28 22 1.9 1.9 26 24 2.4
vastaavan ikaisesta vaestosta (ind. 234)
Toimeentulotukea pitkaaikaisesti saaneet lapsiperheet, % 5 5 21

lapsiperheista (ind. 5097)




Ymparisto

Indikaattori (Sotkanet ind. nro) miehet naiset yhteensa

2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025
Asuinalueensa olosuhteisiin tyytyvadisten osuus (%), 65 vuotta
téyttaneet (ind.4307) 80,5 79,8 81,6 84,0 81,1 82,2
Asuinalueensa olosuhteisiin tyytyvaisten osuus (%), 75 vuotta
téyttaneet (ind. 4308) 81,2 77,8 82,2 82,2 81,8 80,3
Asuinalueensa olosuhteisiin tyytyvaisten osuus (%), keskitason 82 2 828
koulutus (ind. 4310) ’ ’
Asuinalueensa olosuhteisiin tyytyvaisten osuus (%), korkea koulutus
. 82,3 82,3
(ind. 4311)
Asuinalueensa olosuhteisiin tyytyvaisten osuus (%), matala koulutus
. 79 81,2
(ind. 4309)
Kokenut esteita ja huolia sahkoisten palvelujen kdytossa (%),
20-64-vuotiaat (ind. 5542) R = e Gl = s
Kokenut esteita ja huolia sahkoisten palvelujen kaytdssa (%),
65 vuotta taytténeet (ind. 5543) e <80 . 224 S A
Kokenut esteita ja huolia sahkoisten palvelujen kaytéssa (%), 918 896 934 93.6 92.7 92,0

75 vuotta tayttaneet (ind. 5544)

Vélimuotoisen ja yhteis6llisen asumisen mahdollisuudet ovat
lisdantyneet Kuntakohtainen lahtétilanne on selvitetty vuoden 23
aikana, jonka perusteella asetetaan numeraalinen muutostavoite
vuosille 2024-2025). (Ikdystavéllinen asuminen)

Kaikissa kunnissa ikaantyneiden asumistarpeet on kartoitettu
(X/11) vuosien 2023-2024 aikana. (lkdystévéllinen asuminen)
Kaikissa alueen kunnissa ikdantyneet on osallistettu (esim.
vanhusneuvosto) asumisen suunnitteluun ja kehittamiseen (X/11).
(Ikdystéavéllinen asuminen)




Turvallisuus

Indikaattori (Sotkanet ind. nro) miehet naiset yhteensa
2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025

Fyysista tai henkista lahisuhdeviakivaltaa kokeneiden osuus (%),

20-64-vuotiaat (ind. 3281) 6,1 6.6 11,8 18,2 9 12,2
Fyysisté tai henkisté lahisuhdevékivaltaa kokeneiden osuus (%), o8 37 23

65 vuotta tayttaneet (2022) (ind. 3282) ’ ’ ’

Kokenut hairitsevaa seksuaalista ehdottelua tai ahdistelua vuoden 11 13 49 34 30 24

aikana, % 8. ja 9. luokan oppilaista (2019-) (ind.4938)

Kokenut hairitsevaa seksuaalista ehdottelua tai ahdistelua vuoden

aikana, % ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opiskelijoista 12 13 53 35 30 22
(2019-) (idn. 4940)

Kokenut hairitsevaa seksuaalista ehdottelua tai ahdistelua vuoden

aikana, % lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (2019-) (ind. 4939)

Kokenut seksuaalista kommentointia, ehdottelua, viestittelya tai

kuvamateriaalin nayttamista vuoden aikana, % 4. ja 5. luokan 8 9 15 13 12 1
oppilaista (2019-) (ind. 4888)

Kokenut vanhempien tai muiden huoltapitédvien aikuisten fyysista

vakivaltaa vuoden aikana, % 4. ja 5. luokan oppilaista (2019-) 18 13 16 11 17 12
(ind. 4890)

Kokenut vanhempien tai muiden huoltapitavien aikuisten fyysista

vakivaltaa vuoden aikana, % 8. ja 9. luokan oppilaista (2019-) 7 5 18 12 13 9
(ind. 4956)

Kokenut vanhempien tai muiden huoltapitavien aikuisten fyysista

vakivaltaa vuoden aikana, % ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden 7 5 12 7 9 6
opiskelijoista (2019-) (ind. 4858)

Kokenut vanhempien tai muiden huoltapitavien aikuisten fyysista

vakivaltaa vuoden aikana, % lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (2019-) 4 4 10 7 7 6
(ind. 4957)




Turvallisuus... jatkuu 2/3

Indikaattori (Sotkanet ind. nro) miehet naiset yhteensa

2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025 2022 2023 2024 2025
Kokenut vanhempien tai muiden huoltapitidvien aikuisten
henkista vakivaltaa vuoden aikana, % 4. ja 5. luokan oppilaista 26,3 30,9 28,5
(2019-2023) (ind. 4891)
Kokenut vanhempien tai muiden huoltapitavien aikuisten henkista
vakivaltaa vuoden aikana, % 8. ja 9. luokan oppilaista (2019-2023) 15,4 44,8 30
(ind. 4959)
Kokenut vanhempien tai muiden huoltapitavien aikuisten henkista
vakivaltaa vuoden aikana, % ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. 14,1 38,2 24,6
vuoden opiskelijoista (2019-2023) (ind.4961)
Kokenut vanhempien tai muiden huoltapitavien aikuisten henkista
vakivaltaa vuoden aikana, % lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista 18,4 39,8 30,9
(2019-2023) (ind. 4960)
Koti- ja vapaa-ajan tapaturmiin liittyvat hoitojaksot
0—14-vuotiailla / 10 000 vastaavan ikéistd asukasta (ind. 3953) A | TUD | SAE el B S | a2 | S
Koti- ja vapaa-ajan tapaturmiin liittyvat hoitojaksot 15—24-vuotiailla /
10 000 vastaavan ikaista asukasta (ind. 3954) el B i el L
Koti- ja vapaa-ajan tapaturmiin liittyvat hoitojaksot 25—44-vuotiailla /
10 000 vastaavan ikaistd asukasta (ind.3955) sbhil | 88 | 31 A%y | 292 | ZA3E e | e | e
Koti- ja vapaa-ajan tapaturmiin liittyvat hoitojaksot 45—64-vuotiailla /
10 000 vastaavan ikaista asukasta (ind. 3956) Sl B 20 | S5l | S5 s | 18D | ek
Kouluympariston terveellisyyden ja turvallisuuden seka 04 89 89
kouluyhteis6n hyvinvoinnin edistamisen tarkastus (ind.5309)
Lonkkamurtumat 65 vuotta tayttaneilla, % vastaavan ikaisesta 0.4 05 04 07 07 08 06 06 0,7

vaestosta (ind. 699)




Turvallisuus... jatkuu 3/3

Indikaattori (Sotkanet ind. nro)

miehet
2022 2023

2024

naiset
2025 2022 2023

2024

2025

2022

yhteensa
2023

2024

2025

Paivittaisen elaméansa erittain tai hyvin turvalliseksi kokeneiden
osuus (%), 20—64-vuctiaat (ind. 5570)

Paivittaisen elamansa erittain tai hyvin turvalliseksi kokeneiden
osuus (%), 65 vuotta tayttaneet (ind. 5571)

Paivittaisen elamansa erittain tai hyvin turvalliseksi kokeneiden
osuus (%), 75 vuotta tayttaneet (ind. 5572)

Paivittaisen elamansa erittain tai hyvin turvalliseksi kokeneiden
osuus (%), keskitason koulutus (ind. 5573)

Paivittaisen elamansa erittain tai hyvin turvalliseksi kokeneiden
osuus (%), korkea koulutus (ind. 5574)

Paivittaisen elamansa erittain tai hyvin turvalliseksi kokeneiden
osuus (%), matala koulutus (ind. 5575)

Vanhemman liiallinen alkoholinkayttoé aiheuttanut haittaa, % 4. ja
5. luokan oppilaista (2017—2023) (ind. 4841)

Vanhemman liiallinen alkoholinkayttd aiheuttanut haittaa, % 8. ja

9. luokan oppilaista (2017-2023) (ind. 4766)

Vanhemman liiallinen alkoholinkaytt6 aiheuttanut haittaa, %
ammatillisen oppilaitoksen 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (2017-2023)
(ind. 4767)

Vanhemman liiallinen alkoholinkayttd aiheuttanut haittaa, % lukion 1.
ja 2. vuoden opiskelijoista (2017-2023) (ind. 4768)

63,1
57,8

57,2

1,2

2,6

3,3

2,3

79,9
67,2

56,0

65,4
54,6

47,8

3,2

9,1

13,6

8,4

71,0
56,3

43,4

64,3
56
51,6
66,3
68,1

56,1

2,2

5,8

7,8

5,9

75,6
61,0
48,3
75,0
74,5

67,3
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