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Kelan kuntoutuspalveluiden suhde 
maakuntien terveydenhuoltoon

• Kela järjestää Kansaneläkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja 

kuntoutusrahaetuuksista annetun lain (566/2005) nojalla:

− ammatillista kuntoutusta, 

− vaativaa lääkinnällistä kuntoutusta, 

− kuntoutuspsykoterapiaa sekä 

− harkinnanvaraista kuntoutusta

• Kelan kuntoutuksella tuetaan ja parannetaan kuntoutujan 

fyysistä ja psyykkistä toimintakykyä sekä työ- ja opiskelukykyä, 

kun tarve välittömään sairaanhoitoon ja tähän liittyvään 

kuntoutukseen on päättynyt. Kelan kuntoutus edistää näin 

kuntoutujien omatoimista selviytymistä sekä ehkäisee 

työkyvyttömyyttä ja syrjäytymistä sekä pidentää työuria.
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Kelan kuntoutuspalveluiden suhde 
maakuntien terveydenhuoltoon

• Myös jatkossa sote-uudistuksen jälkeen 

erityisryhmien oikeus Kelan kuntoutuspalveluihin 

tulee taata lainsäädännöllä

• Maakunta- ja sosiaali- ja 

terveydenhuoltouudistuksen tavoitteena on myös 

vähentää julkisen talouden kestävyysvajetta ja hillitä 

sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusten kasvua

• Kelalla on valmiudet tarjota jatkossa entistä vaikuttavampia 

ja kustannustehokkaampia palveluita 

• Kehitämme kuntoutuspalveluiden tuotteistusta kohti 

kokonaisvaltaista toimintakyvyn tarkastelua ja 

kuntoutuspalvelut räätälöidään asiakkaan tarpeisiin
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Ketkä käyttävät Kelan kuntoutuspalveluita?

• Kelan järjestämän vaativan lääkinnällisen kuntoutuksen asiakkaiden 

tarpeet eroavat merkittävästi nykyisistä kuntien tarjoamista 

lääkinnällisen kuntoutuksen palveluista

 Useilla kuntoutujilla on monen terapiamuodon tuentarve

• Kela järjesti vuonna 2016 

• Vaativana lääkinnällisenä kuntoutuksena toimintaterapiaa 8 636 

kuntoutujalle, joista 4 635 kuntoutujaa oli 5 – 10 -vuotiaita (53,7 %), 

puheterapiaa 9 764 kuntoutujalle, joista 6 541 kuntoutujaa oli 5 – 10 

-vuotiaita (67,0 %) sekä fysioterapiaa 15 598 kuntoutujalle. 

• Harkinnanvaraista kuntoutusta sai 34 174 kuntoutujaa, joista runsas 

25 500 kuntoutujaa oli työelämässä olevia (75 %)

• Kuntoutuspsykoterapiaa sai 31 409 kuntoutujaa, joista 9 471 sai nuorten 

psykoterapiaa ja 21 975 aikuisten psykoterapiaa. Aikuisten psykoterapiaa 

saavista kuntoutujista 14 480 eli 65,9 % oli työelämässä. 

• Lääkinnällisen kuntoutuksen lisäksi Kela järjesti vuonna 2016 ammatillista 

kuntoutusta 19 534 kuntoutujalle, joista 9 325 kuntoutujaa oli 16 – 29 –

vuotiaita (47,74 %). 
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Kelaan ohjautui 109 740 kuntoutujaa
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Miksi Kelan tulee jatkossakin 
tarjota kuntoutuspalveluita?



1. Erityisryhmille yhdenvertaiset 
kuntoutuspalvelut myös jatkossa

• Erityisryhmille taattava yhdenvertaiset palvelut 

valtakunnallisesti myös jatkossa
− Suomi ratifioinut YK:n vammaissopimuksen

• Kela valmis edelleen järjestämään nykyiset 

kuntoutuspalvelut ja erityisryhmien palvelut

• Ammatillisen kuntoutuksen myöntöedellytyksien 

lievennys-nuoret matalalla kynnyksellä

• Lääkinnällisen kuntoutuksen kriteerien 

tarkastaminen 

• Sopeutumisvalmennuksen työnjaon selkeyttäminen-

Kela valmis ottamaan vastuulleen kaiken 

sopeutumisvalmennukset
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2. Kelassa keskitetty kuntoutuspalveluiden 
osaaminen

• Kuntoutuspalvelujen tuotteistamisessa tehdään laaja-alaista 

asiantuntijayhteistyötä ja hyödynnetään tutkimus- ja 

kehittämistoiminnassa saatuja tuloksia

 vaikuttavat ja kustannustehokkaat yhtenäiset palvelut

 Tutkimus- ja kehittämistoimintaa tulee koordinoida 

valtakunnallisesti myös jatkossa

• Uuden palveluntuottajien rekisteröitymismenettelyn 

käyttöönotto tukee asiakkaan valinnanvapautta

• Kuntoutukseen ohjautumista oikein kehitetään jatkossa 

yhteistyössä maakuntien kanssa. 

 Tavoitteena on saada aikaan toiminnallista integraatiota hoito- ja 

kuntoutusketjuun. 

• Kelassa on valmius ottaa käyttöön erilaisia kuntoutukseen 

ohjautumisen mekanismeja

 esimerkkinä ns. suorapäätösten tekeminen maakunnissa
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3. Työkykyprosessin hoitaminen Kelassa

• Kuntoutustarpeen tunnistaminen on olennainen osa 

työkykyprosessia. 

 Ammatillisen ja lääkinnällisen kuntoutuksen tarve ilmenee 

usein sairauspäivärahan, toimentulotuen, opintotuen, 

vammaisetuuksien ja työkyvyttömyyseläkkeen hakemisen 

yhteydessä. 

• Kuntoutus Kelan väline hallita työkyvyttömyyseläkemenoa

 Kelan tulee jatkossakin järjestää kuntoutuspalveluita työ- ja 

toimintakyvyn tukemiseksi

• Rekrytointi- ja osaamispalveluita koskevan lakiesityksessä (9 

§) esitetään säädettäväksi, että jos työttömällä on monialaisen 

palvelun tarve, jos hänen työllistymisensä edistäminen 

edellyttää kasvupalvelujen sekä sosiaali- ja terveyspalveluiden 

tai Kansaneläkelaitoksen kuntoutuspalveluiden 

yhteensovittamista. 
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