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SOSTE kiittää mahdollisuudesta lausua hallituksen esityksestä eduskunnalle valtion talousarvioksi 
vuodelle 2026. 

Tiivistelmä SOSTEn kannasta: Vuoden 2026 talousarvioesitys sisältää 35,5 miljoonan euron 
leikkauksen sosiaali- ja terveysjärjestöjen valtionavustuksista. SOSTE varoittaa, että avustusleikkaus 
kohdistuu haavoittuvassa asemassa oleviin ihmisiin, ja esittää, että vuosille 2026–2027 suunniteltu 
60 miljoonan euron leikkaus valtionavustuksista perutaan. Lisäksi SOSTE kannattaa Kela-korvausten 
alentamista ja omaishoidon palkkiotason korottamista sekä vastustaa pienituloisten toimeentuloon 
kohdistuvia leikkauksia, kuten perustoimeentulotuen perusosien laskemista ja sanktioiden 
kiristämistä. SOSTE myös suosittelee, että ylimpien rajaveroasteiden alentamisesta luovutaan ja että 
hallitus aloittaa laaja-alaisen ja ainesosaperusteisen terveysveron käyttöönoton valmistelun. 

SOSTE varoittaa sosiaali- ja terveysjärjestöjen valtionavustuksiin kohdistuvien leikkausten 
vaikutuksista 

• SOSTE esittää, että vuosille 2026 ja 2027 suunnitellut valtionavustusleikkaukset perutaan, 
jotta järjestöjen tekemä kustannustehokas ja ennaltaehkäisevä työ ei romutu täysin. 

• Sosiaali- ja terveysministeriön tulee arvioida valtionavustusleikkausten vaikutukset ihmisten 
hyvinvointiin ja terveyteen sekä hyvinvointialueiden kustannuksiin. 

• Valtionavustusten pitkäjänteisestä tasosta on sovittava parlamentaarisesti. 

• Avustusjärjestelmän on muututtava yleisavustuspainotteisemmaksi, ja järjestöjen 
hallinnollista taakkaa on vähennettävä. 

Vuoden 2026 talousarvioesityksessä sosiaali- ja terveysjärjestöjen valtionavustukset laskevat 35,5 
miljoonaa euroa vuonna 2026. Avustusleikkaus on noin 12 prosenttia vuoden 2025 
valtionavustusten tasosta. Valtionavustuksia jaetaan järjestöille ensi vuonna yhteensä 268,6 
miljoonaa euroa, mikä on 30 prosenttia vähemmän kuin vuonna 2024. Vuosina 2025–2026 tehtävän 
115 miljoonan euron avustusleikkauksen lisäksi hallitus aikoo leikata vielä 25 miljoonaa euroa 
sosiaali- ja terveysjärjestöjen valtionavustuksista vuonna 2027. 

Sosiaali- ja terveysjärjestöjen inflaatiokorjatut valtionavustukset pysyivät suhteellisen samalla tasolla 
vuosina 2000–2024. Toisaalta vuosien 2021–2024 inflaatio laski valtionavustusten reaalista tasoa 16 
prosenttia vuosina 2020–2024. Valtionavustusten reaalinen taso oli siis laskenut jo merkittävästi 
ennen hallituksen niihin kohdistamia leikkauksia. 

Leikkauksista saatava säästö on suhteellisen pieni, mutta se ajaa paitsi sosiaali- ja terveysjärjestöt 
myös niiden avun piirissä olevat ihmiset kestämättömään tilanteeseen. SOSTE esittää, että vuosille 
2026 ja 2027 kaavaillut avustusleikkaukset perutaan, jotta järjestöjen tekemä kustannustehokas ja 
ennaltaehkäisevä työ ei romutu täysin. 

SOSTEn kyselyn mukaan jo pelkästään vuonna 2025 toteutettujen leikkausten seurauksena 
järjestöistä 24 prosenttia irtisanoo henkilöstöä, 13 prosenttia lomauttaa henkilöstöä ja 27 prosenttia 
lopettaa määräaikaisia työsuhteita. Koska järjestöjen toiminta on työvoimavaltaista, järjestöt ovat 
joutuneet supistamaan ja lopettamaan monia tärkeitä palvelujaan, kuten chat- ja 
kriisipuhelinpalveluja sekä vertais- ja kohtaamispaikkatoimintaa. 



 

 

Jopa kolmannes SOSTEn tämänvuotiseen Sosiaalibarometri-kyselyyn vastanneista sosiaali- ja 
terveysjohtajista ilmoitti, että kustannuksia hillitäkseen hyvinvointialueet ohjaavat ihmisiä aiempaa 
enemmän järjestöjen tuen ja toiminnan piiriin. Asiakkaat siis päätyvät yhä useammin järjestöjen 
palvelujen käyttäjiksi, mutta samaan aikaan järjestöjen resursseja leikataan. Näin ollen järjestöjen 
valtionavustuksiin kohdistuva leikkaus kohdistuu lopulta haavoittuvassa asemassa oleviin ihmisiin, 
jotka uhkaavat jäädä vaille palveluita ja pudota turvaverkkojen ulkopuolelle. 

Koska sosiaali- ja terveysjärjestöissä toimii vuosittain noin 200 000 vapaaehtoista, järjestöjen tekemä 
työ on hyvin kustannustehokasta. SOSTE on arvioinut, että kukin sosiaali- ja terveysjärjestöjen 
valtionavustuksiin käytetty euro säästää julkisen sektorin kustannuksia välittömästi yli 1,4 euroa. 
Lisäksi järjestöjen ennaltaehkäisevät palvelut vähentävät kalliimpien palveluiden tarvetta julkisella 
sektorilla. 

SOSTE pitää myös ongelmallisena, että vuoden 2026 valtionavustusleikkauksen kohdentumista ei 
vieläkään tiedetä. Järjestöt eivät ole voineet suunnitella toimintaansa ja pyrkiä minimoimaan niitä 
ongelmia, joita avustusleikkauksilla on järjestöjen avun piirissä oleville ihmisille. Leikkausten 
kohdentamisen periaatteista tulisi kuulla järjestöjä. 

Sosiaali- ja terveysjärjestöjen valtionavustuksista tehtiin vuonna 2022 parlamentaarinen sopu, joka 
ulottui vuoden 2026 loppuun saakka. Sopu rikottiin jo hallitusohjelmassa, jossa ehdotettiin 
leikkauksia valtionavustuksiin. SOSTE esittääkin, että valtionavustusten tasosta järjestetään 
parlamentaarinen keskustelu sosiaali- ja terveysjärjestöjen tekemän työn pitkäjänteisyyden 
turvaamiseksi. 

Järjestöjen hallinnollisen taakan purkamiseksi ja toiminnan tehokkuuden lisäämiseksi SOSTE ja 
avustusasioiden neuvottelukunta ovat esittäneet lukuisia keinoja avustusjärjestelmän kehittämiseksi. 
Sosiaali- ja terveysvaliokunta on jo vuosi sitten todennut mietinnössään (StVM 9/2024 vp), että 
sosiaali- ja terveysministeriön tulee selvittää järjestöihin kohdistuvaa hallinnollista taakkaa ja 
valmistella sitä koskevat lainsäädäntömuutokset. 

Valiokunta totesi myös lausunnossaan (StVL 6/2025), että avustusleikkausten vaikutuksia 
hyvinvointiin, terveyteen, järjestöjen toimintaan ja hyvinvointialueiden kustannuksiin on seurattava 
ja arvioitava. Vaikka järjestöleikkaukset mainitaan lyhyesti STM:n 22.9. julkaisemissa 
sosiaaliturvamuutosten yhteisvaikutusten arviointimuistioissa, avustusleikkausten vaikutuksia ei ole 
arvioitu. Yhdessä muistiossa todetaan vain lyhyesti, että järjestöjen mukaan leikkaukset tarkoittavat 
ensin muutoksia järjestöjen toiminnassa ja sen jälkeen niiden toiminnan piirissä olevien ihmisten 
arjessa. SOSTE esittää, että STM arvioi valtionavustuksiin kohdistuvien leikkausten vaikutukset 
ihmisten hyvinvointiin ja terveyteen sekä hyvinvointialueille aiheutuviin kustannuksiin. 

SOSTE kannattaa hallituksen esitystä siitä, että sosiaali- ja terveysjärjestöjen valtionavustusten 
painotusta siirretään yleisavustusten (Ay) suuntaan. SOSTE on pitänyt tätä erittäin tärkeänä keinona 
hallinnollisen taakan keventämiseksi. Muutos ei saa kuitenkaan tarkoittaa sitä, että avustusleikkaus 
suunnataan vain kohdennettua yleisavustusta (Ak) saaviin järjestöihin. 

  



 

 

SOSTE esittää suurempia panostuksia julkisiin terveyspalveluihin ja pienituloisten toimeentuloon 

• SOSTE kannattaa Kela-korvauksiin tehtävien korotusten alentamista ja esittää, että loput 
määrärahoista kohdennetaan hyvinvointialueiden järjestämän perusterveydenhuollon 
vahvistamiseen. 

• Yleistuki on asetettava riittävälle tasolle ja indeksikorotukset on tehtävä normaalisti 
vuodesta 2026 alkaen. Yleistukeen tulee myös palauttaa elementti, joka huomioi hoiva- ja 
elatusvastuut. 

• SOSTE ei kannata perustoimeentulotuen tason leikkauksia ja sanktioiden kiristyksiä tai 
työttömyysturvan seuraamusjärjestelmän muutoksia. 

• Omaishoidon palkkiotason korottaminen on suositeltava uudistus. 

• Asiakasmaksujen alentamista ja perimättä jättämistä tulee helpottaa nykyisestä. 

• Sosiaali- ja terveydenhuollon henkilöstön erikoistumiskoulutukseen kohdistuva 15 miljoonan 
euron leikkaus heikentää asiakas- ja potilasturvallisuutta. 

• Lääke- ja apteekkialan uudistuksessa on tärkeää pitää kiinni hallitusohjelmassa 
julkilausutusta tavoitteesta, jonka mukaan asiakkaiden maksurasitetta ei kasvateta. 

Vuonna 2023 hallitus esitti 335 miljoonan euron korotusta valtion rahoitusosuuteen yksityisen 
sairaanhoidon Kela-korvauksista. Korotus oli tarkoitus toteuttaa kuluvan vaalikauden aikana. Vuoden 
2026 talousarvioesityksessä kuitenkin esitetään, että yleis- ja erikoislääkärin vastaanottokäynnin 
Kela-korvaukset lasketaan 30 eurosta 8 euroon, mikä alentaa valtion rahoitusosuutta 29,2 
miljoonalla eurolla. SOSTE kannattaa Kela-korvauksiin tehtävien korotusten alentamista, sillä 
korotukset eivät ole lisänneet yksityisten terveyspalveluiden käyttöä ja ne ovat kohdentuneet 
pääosin suurituloisille, joilla on jo varaa maksaa yksityisistä terveyspalveluista. Lisäksi SOSTE esittää, 
että loput Kela-korvausten korotukseen varatusta valtion rahoitusosuudesta kohdennetaan 
hyvinvointialueiden järjestämän perusterveydenhuollon vahvistamiseen. 

Vuoden 2026 talousarvioesitys sisältää sosiaaliturvaa koskevia muutoksia. Yleistuen myötä 
työttömän peruspäiväraha ja työmarkkinatuki yhdistyvät. Yleistuen määrä on sama kuin nykyisen 
työmarkkinatuen ja peruspäivärahan taso, joka on SOSTEn mielestä liian matala, sillä se ei riitä 
kattamaan viitebudjettien mukaisia menoja. Yleistuki tulee asettaa riittävälle tasolle ja 
indeksikorotukset on tehtävä normaalisti vuodesta 2026 alkaen. Yleistukeen tulee myös palauttaa 
lapsikorotukset tai muu vastaava elementti, joka huomioi hoiva- ja elatusvastuut. 

Hallitus esittää perustoimeentulotuen kokonaisuudistusta, joka tarkoittaa tiukennuksia velvoitteisiin 
ja sanktioihin sekä leikkauksia tuen tasoon. Toimeentulotuen perusosia leikataan 2–3 prosentilla ja 
muun muassa 150 euron niin kutsuttu suojaosa poistetaan. Jo aiemmin on todettu, että viitebudjetin 
perusteella toimeentulotuen perusosa on riittämätön pitkäaikaiseen käyttöön ja että käytännössä 
toimeentulotuen lyhytaikaisuus toteutuu melko huonosti. Muun muassa yksinasuvan perusosassa on 
vajausta suhteessa kulutuskoriin, johon perusosa on tarkoitettu. 

STM:n tuore arvio osoittaa, että vuosina 2024–2025 tehdyt sosiaaliturvaleikkaukset ovat 
kohdistuneet toimeentulotukea saaneisiin arvioitua enemmän. Ensisijaisiin etuuksiin tehtyjen 
leikkausten hyväksyttävyyttä on aiemmin perusteltu sillä, että toimeentulotukeen ei ole tehty 
leikkauksia, mikä lieventää esitysten vaikutuksia kaikkein köyhimmille. Arviomuistio kuitenkin toteaa, 
että toimeentulotukea saaneista arviolta yli 80 prosentilla käytettävissä olevat tulot laskivat vuosien 



 

 

2024–2025 muutosten seurauksena. Toimeentulotuen kokonaisuudistuksen vaikutuksesta 
tulonmenetykset kasvavat edelleen ja koskettavat lähes kaikkia toimeentulotuen saajia. 

Toimeentulotuen uudistuksessa myös tehostetaan perusosan alentamisen prosessia. Jatkossa 
alennus voi olla 20–50 prosenttia. SOSTEn jäsenjärjestöjen kokemuksen perusteella ihmisten 
laiminlyönnit – esimerkiksi ensisijaisten etuuksien hakematta jättäminen – johtuvat usein heikosta 
työ- ja toimintakyvystä. Viimesijaisen toimeentulotuen varassa olevilla ei välttämättä ole ollut 
pitkäaikaissairauden, vamman, iän ja kielitaidon tai neuvonnan puutteen vuoksi tietoa, taitoa tai 
kykyä toimia järjestelmän vaatimalla tavalla. Riskinä on, että toimeentulotuen varassa oleviin 
ihmisiin kohdistuu enemmän velvoitteita ja sanktioita, mutta palvelujärjestelmä ei tue heitä 
tilanteensa parantamisessa. Näin perusosan alennukset johtavat toivotun toiminnan sijaan ihmisten 
taloudellisten haasteiden lisääntymiseen. 

Perusosan alentamisen prosessin tehostamisen yhtenä tavoitteena on, että alennuksen saisi nykyistä 
useampi työvoimapoliittisesti moitittavasti menetellyt henkilö. Samalla työttömyysturvan 
laiminlyöntien sanktiointia kiristetään. Nykyisestä neliportaisesta mallista siirrytään kaksiportaiseen 
malliin. Varoituskäytäntö poistetaan ja jatkossa jo ensimmäisestä laiminlyönnistä määrättäisiin 
seitsemän päivän karenssi. Kahden laiminlyönnin – esimerkiksi sovitun tapaamisen unohtamisen – 
vuoksi ihminen menettää oikeutensa saada työttömyysturvaa, kunnes työssäolovelvoite on täytetty. 
Sosiaaliturvamuutosten yhteisvaikutusten arviossa on arvioitu nykyistä useamman työnhakijan 
jatkossa menettävän oikeutensa ansiopäivärahaan tai yleistukeen toistaiseksi. Jos töitä ei löydy ja 
palveluita ei ole tarjolla, on työssäolovelvoitetta vaikeaa täyttää. Toimeentulotuen varassa oleva 
ihminen saa näin lisäksi perusosan alennuksen kuudeksi kuukaudeksi. Tämä on varsin julma sanktio, 
kun tiedetään, että toimeentulotuen varassa on paljon ihmisiä, joilla on heikko työ- ja toimintakyky. 

SOSTE ei kannata työttömyysturvan seuraamusjärjestelmän muutoksia. Muistutuskäytännöstä 
luopuminen heikentää työttömien asemaa ja lisää karensseja. Muutokset aiheuttavat 
epävarmuutta ja pelkoa siitä, että jos monimutkaisessa järjestelmässä ei osaa aina toimia 
oikein, tulee tahattomasta virheestä heti sanktio. Esityksen mukaisesti yksikin tahaton virhe voi 
johtaa kohtuuttomiin seurauksiin työnhakijalle ja hänen perheelleen. 

Hallitus on jo tehnyt merkittäviä heikennyksiä sosiaaliturvaan vuosina 2024–2025. Esimerkiksi 
sosiaaliturvaetuuksien indeksikorotukset on jäädytetty vuoteen 2027 asti ja suojaosat on 
poistettu niin asumistuesta kuin työttömyysturvastakin. STM on arvioinut vuosina 2024–2025 
tehtävien muutosten lisäävän pienituloisuutta 110 000 henkilöllä, joista 27 000 on lapsia. Kun 
perustoimeentulotuen kokonaisuudistus huomioidaan, pienituloisuus kasvaa noin 124 000 
henkilöllä, joista 31 000 on lapsia. 

Sen lisäksi, että uudistukset lisäisivät pienituloisuutta ja toimeentulo-ongelmia, ajoitus on huono, 
sillä Tilastokeskuksen raportoima työttömyysasteen trendiluku nousi vastikään 10,0 prosenttiin 
ensimmäistä kertaa vuonna 2009 alkaneen trendisarjan historiassa. Historiallisen korkea työttömyys 
johtuu taantumassa tehdystä finanssipolitiikan kiristämisestä, kuten sosiaaliturvaleikkauksista, jotka 
ovat vähentäneet kysyntää moninkertaisesti ja syventäneet taantumaa Suomessa muiden EU-
maiden kehityksen vastaisesti. Työttömyysturvan sanktioiden kiristäminen ajaa monet työttömät 
ensi vuonna kohtuuttoman vaikeisiin tilanteisiin, sillä avoimia työpaikkoja ei ole tällä hetkellä 
riittävästi. 



 

 

Hallitus esittää, että omaishoidon palkkiotason nostamiseen kohdennetaan 15,8 miljoonaa euroa 
vuonna 2026. Palkkiotason korotuksen seurauksena omaishoidon tuen vähimmäispalkkio olisi ensi 
vuonna 530 euroa kuukaudessa eli noin 58 euroa kuukaudessa enemmän kuin vuonna 2025. SOSTE 
kannattaa esitystä, sillä se edistää pienituloisten omaishoitajien toimeentuloa. 

Hallitus esittää 30 prosentin korotusta käyttämättä jätetyistä sosiaali- ja terveyspalveluista 
perittävän maksun enimmäismäärään. Korotuksen säästövaikutus valtion talousarvion menoihin olisi 
vain 1,5 miljoonaa euroa, mutta se lisäisi toimeentulo-ongelmia pienituloisten kotitalouksien ja 
elämänhallintaan liittyvistä vaikeuksista kärsivien asiakkaiden kohdalla. SOSTE huomauttaa, että 
hallitus on jo tehnyt asiakasmaksuihin 10 prosentin indeksikorotuksen vuonna 2024 ja 22–45 
prosentin korotuksen vuonna 2025. Asiakasmaksut ovat Suomessa valmiiksi korkeat suhteessa 
muihin Pohjoismaihin ja kotitaloudet maksavat terveydenhuollosta keskimäärin muita OECD-maita 
enemmän. Asiakasmaksut kasaantuvat pienelle osalle väestöstä, ja ne kohdentuvat regressiivisesti. 
Tästä syystä SOSTE suosittelee, että asiakasmaksujen alentamista ja perimättä jättämistä tulee 
helpottaa nykyisestä. Lisäksi asiakasmaksut tulee huojentaa automaattisesti pienituloisilla ja 
perusturvan varassa elävillä byrokratian vähentämiseksi ja ihmisten oikeusturvan varmistamiseksi. 

Lisäksi hallitus esittää 15 miljoonan euron leikkausta sosiaali- ja terveydenhuollon henkilöstön 
erikoistumiskoulutukseen. Leikkaus on merkittävä, sillä se on noin 14 prosenttia momentille 
suunnatun määrärahan tasosta vuonna 2025. SOSTE suosittelee, että leikkaus perutaan, sillä se 
heikentää sosiaali- ja terveydenhuollon henkilöstön osaamista ja siten myös asiakas- ja 
potilasturvallisuutta. 

Lääke- ja apteekkialan uudistus on parhaillaan käynnissä. Sen toteutuksessa on tärkeää pitää 
kiinni hallitusohjelmassa julkilausutusta tavoitteesta, jonka mukaan asiakkaiden maksurasitetta 
ei kasvateta uudistuksen seurauksena. Mikäli näin tapahtuu, kustannukset osuvat 
pitkäaikaissairaisiin ja haavoittuvassa asemassa oleviin henkilöihin, joihin monet toteutetuista 
leikkauksista ovat jo kohdistuneet. 

SOSTE suosittelee ylimpien rajaveroasteiden alentamisesta luopumista ja terveysveron 
valmistelua 

• SOSTE vastustaa ylimpien rajaveroasteiden alentamista, sillä päätös kasvattaa julkisen 
alijäämän kokoa eikä lisää talouskasvua. 

• Tupakka- ja virvoitusjuomaverojen kiristäminen on kannatettavaa. Lisäksi SOSTE suosittelee, 
että hallitus aloittaa laaja-alaisen ja ainesosaperusteisen terveysveron käyttöönoton 
valmistelun. 

Vuoden 2025 puoliväliriihessä hallitus päätti merkittävistä veronkevennyksistä, joista 1,3 miljardia 
euroa ajoittuu vuodelle 2026 ja 2,3 miljardia euroa vuodelle 2027. Vuoden 2026 talousarvioesityksen 
mukaan ylimmät rajaveroasteet lasketaan 52 prosenttiin, mitä osin kompensoidaan jättämällä 
indeksitarkistus tekemättä ylimpien rajaveroasteiden alentamisen tuloluokissa. Nämä muutokset 
vähentävät verotuloja yhteensä 335 miljoonalla eurolla ensi vuonna ja hyödyttävät vain yli 96 000 
euroa vuodessa tienaavia palkansaajia. Myös pieni- ja keskituloisten ansiotuloverotusta kevennetään 
525 miljoonalla eurolla vuonna 2026, minkä lisäksi hallitus tekee kompensoivia veronkiristyksiä, 
kuten poistaa ay-jäsenmaksujen verovähennyksen. 



 

 

Valtiovarainministeriö on arvioinut vuonna 2026 tehtävien veromuutosten vaikutuksia eri 
tulokymmenysten käytettävissä oleviin tuloihin. Suurituloisimman kymmenyksen käytettävissä 
olevat tulot kasvavat eniten sekä suhteellisesti että absoluuttisesti, kun taas pienituloisimman 
kymmenyksen tulot supistuvat. 

Valtiovarainministeriön laskelmassa on huomioitu ansiotuloveroperusteiden indeksitarkistus (pl. 
kolme ylintä tuloluokkaa), mikä lisää käytettävissä olevia tuloja laskelmassa, vaikka indeksitarkistus 
tosiasiallisesti vain säilyttää ansiotuloverotuksen tason ennallaan suhteessa hintatason kehitykseen. 
Mikäli ansiotuloveroperusteiden indeksitarkistusta ei olisi sisällytetty laskelmaan, pieni- ja 
keskituloisten nettotulot olisivat kasvaneet arvioitua vähemmän. Veromuutokset hyödyttävät 
pääosin suurituloisimpia tulonsaajia. 

Hallitus on sanonut leikkaavansa sosiaaliturvaa, koska se haluaa tasapainottaa julkisen talouden 
rahoitusasemaa ja hidastaa julkista velkaantumista. Yllä nähtiin, että pienituloisuus kasvaa arviolta 
124 000 henkilöllä vuosien 2024–2025 sosiaaliturvaleikkausten ja vuoden 2026 toimeentulotuen 
kokonaisuudistuksen seurauksena. Samaan aikaan hallitus kuitenkin kasvattaa julkista alijäämää 
keventämällä suurituloisten verotusta. On myös epätodennäköistä, että ylimpien rajaveroasteiden 
alentamisella olisi suurta myönteistä vaikutusta Suomen talouskasvuun. Ylimmissä tuloluokissa on 
vain pari prosenttia tulonsaajista eli lisäys heidän työpanoksessaan ei vaikuta merkittävästi Suomen 
talouden kokoon. Näiden syiden vuoksi SOSTE vastustaa ylimpien rajaveroasteiden alentamista. 

Ensi vuonna hallitus korottaa tupakka- ja virvoitusjuomaveroja, mikä lisää verotuloja yhteensä 160 
miljoonalla eurolla. SOSTE kannattaa näitä veronkiristyksiä ja suosittelee, että Suomen 
verojärjestelmää kehitetään enemmän terveyttä edistävään suuntaan. SOSTE ehdottaa, että hallitus 
aloittaa laaja-alaisen ja ainesosaperusteisen terveysveron käyttöönoton valmistelun. 


