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Huomiota vaativat kokonaisuudet

1. Sosiaali- ja terveydenhuollon paihdepalvelut

2. Yleishyddyllisesti tuotettu jalkautuva ja etsiva
paihdetyo

3. Kolmannen sektorin sote-jarjestdjen resurssit.
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1. Sosiaali- ja terveydenhuollon

paihdepalvelut

* Hyvinvointialueiden paihdepalvelut eivat vastaa ajankohtaiseen
huumetilanteeseen.

* Suurissa kaupungeissa on valttamatonta toteuttaa stimulanttihuumeiden
vieroituksen ja kuntoutuksen nopean toiminnan ohjelma. Helsingin
kaupungille seka Varsinais-Suomen, Pirkanmaan ja Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueille osoitetaan yhteensa vahintaan 10 miljoonan euron
lisamaararaha stimulanttihoidon ja matalan kynnyksen paihdepalvelujen
vahvistamiseen vuonna 2026

« Riittavat maararahat huumeiden valvottujen kayttotilojen kokeiluun ja
ainetunnistuksen toteuttamiseen osana paihdepalvelujen kokonaisuutta
tarvittavien huumelainsaadannén muutosten ohella.

« Kaikille hyvinvointialueille budjetoidaan lisaresurssia (8,0 milj. euroa)
alaikaisten avo- ja laitospuolen (vieroitus- ja kuntoutushoito)
paihdepalveluiden kehittamiseen ja yllapitamiseen.
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2. Jalkautuva ja etsiva paihdetyo

« Jalkautuva tyo tavoittaa ne kayttajat, joita perinteiset palvelut eivat saavuta, ja
vahentaa tehokkaasti akuutteja haittoja, kuten yliannostuksia ja tartuntatauteja.

« Jalkautuvan ja etsivan tydn vahvistamiseen tarvitaan 5-10 miljoonan euron
korvamerkitty maararaha vuonna 2026. Rahoitus tulisi ohjata kaupunkien ja
alueiden jarjestdille ja hyvinvointialueiden koordinaatioon, jotta voidaan
yllapitaa liikuteltavia palveluja, turvata henkiléstoresurssit ja kehittaa
hoitoonohjausta.
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3. Kolmannen sektorin sote-jarjestdjen
resursointi

* Vuodelle 2026 suunniteltu 35,5 miljoonan euron leikkaus sosiaali- ja terveysjarjestdjen
avustuksiin vaarantaa jarjestdjen kyvyn yllapitaa palvelujaan.

« A-klinikkasaatio esittaa, etta leikkaus perutaan ja momentin taso palautetaan vahintaan
vuoden 2025 tasolle. Lisaksi yleisavustusten osuus on vakiinnutettava vahintaan 31
prosenttiin, jotta jarjestot voivat toimia ennakoitavasti ja pitkdjanteisesti.

« Parlamentaarinen sopimus useammaksi vuodeksi kerrallaan loisi jarjestdille vakautta ja
mahdollistaisi tehokkaan toiminnan kehittamisen.

* Sosiaali- ja terveysministerion tulisi antaa STEA:lle ohjauskirje kolmen vuoden
kehyksesta, ja jarjestérahoituksen painopistetta tulisi siirtdaa kohti yleisavustuksia, mika
vahentaiisi byrokratiaa ja mahdollistaisi resurssien suuntaamisen suoraan asiakasty6hon
ja ennaltaehkaiseviin palveluihin.
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Korvamerkitty rahoitus
riippuvuushaittojen ehkaisyyn

« Paihdehaittojen ehkaisy ja hoito vaativat pysyvan rahoituspohjan. Nykyinen budjettirakenne ei turvaa
riittavaa jatkuvuutta, silla maararahat ovat vuosittain harkinnanvaraisia ja altistuvat saastopaineille.
Kestavin ratkaisu on sitoa osa paihteisiin liittyvista verotuloista suoraan haittojen vahentamiseen

« Alkoholiveron tuotosta pysyvasti vahintaan yksi prosentti paihdehaittojen ehkaisyyn ja hoitoon:
Vuonna 2024 alkoholiveron kertyma oli 1 446 miljoonaa euroa. Yksi prosentti merkitsisi noin 14,5
miljoonan euron vuotuista rahoitusta, joka ei olisi riippuvainen poliittisesta harkinnasta.

« Samaa periaatetta on syyta soveltaa myds rahapelaamiseen. Lisenssimalli kaynnistyy
taysimaaraisesti vuonna 2027, mutta on valttamatdonta paattaa jo nyt, etta rahapelihaittojen
ehkaisyyn, hoitoon ja tutkimukseen osoitetaan riittavat maararahat. Nain varmistetaan, etta
jarjestelma rakennetaan alusta alkaen haittojen vihentamisen periaatteelle ja rahoitus kohdentuu
oikein heti mallin kaynnistyessa.
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Kannatamme

Nuorten huumekuolemien ehkiaisyyn (7,4 miljoonaa euroa)

C-hepatiitin eliminointiin (10,0 mil;.)

« Huomautamme kuitenkin, etta valtion vuoden 2026 talousarviossa C-
hepatiitti-tartuntojen kasvun arvioidaan pysahtyvan eli olevan samalla 1200
tapauksen tasolla ensi vuonna kuin vuonna 2025. A-klinikkasaatio katsoo,
ettei ole perusteita luottaa kasvun pysahtymiseen viela tassa vaiheessa, ja
etta C-hepatiitin hoitoon olisi perusteltua tehda maararahakorotus.

Nuoriin kohdistuvaan erityiseen huolenpitoon (2,5 mil;j.)

Huumevalistustyohon (0,5 milj.) suunnattuja maararahalisdyksia
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Johtopaatos

« Valtion talousarvio 2026 sisaltda oikeansuuntaisia panostuksia paihdehaittojen vahentamiseen,
mutta kokonaisuus jaa selvasti riittamattomaksi suhteessa ongelmien mittakaavaan.

« Vaikka hallituksen esittamat lisaykset esimerkiksi nuorten huumekuolemien ehkaisyyn ja C-
hepatiitin eliminointiin ovat tarkeita, ne eivat muodosta pitkajanteista ja kestavaa rahoituspohjaa.
* Tarvitaan:

« stimulanttihuumeiden vieroituksen ja kuntoutuksen nopean toiminnan ohjelma suurimmilla
hyvinvointialueilla (10 milj. euroa)

- alaikaisten avo- ja laitospuolen (vieroitus- ja kuntoutushoito) paihdepalveluiden kehittamiseen
ja yllapitamiseen (8 milj. euroa)

« Jalkautuvan ja etsivan paihdetyon vahvistamiseen (5-10 milj. euroa)

« Alkoholihaittojen ehkaisyyn korvamerkitty osuus alkoholiveron tuotosta ja rahapelihaittojen
ehkaisyyn vastaava osuus rahapelilupien lisenssituotoista

* Perutaan suunniteltu leikkaus sosiaali- ja terveysjarjestéjen avustuksiin (35,5 milj. euroa).
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