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2. Onko vastaaja

Vastaajien maara: 1

kunta

sosiaali- ja terveydenhuollon
kuntayhtyma tai yhteistoiminta-alue

sairaanhoitopiiri

maakunnan liitto

muu kuntayhtyma tai kuntien
yhteistoimintaelin

valtion viranomainen

yksityinen palveluntuottaja

joku muu

3. 1. Voidaanko ehdotetulla valinnanvapauslailla osaltaan kaventaa vaeston terveys- ja

hyvinvointieroja seka parantaa palvelujen yhdenvertaista saatavuutta?

Vastaajien maara: 1




kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

4. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Suomen CP-liiton mielesta hyvinvointi-ja terveyserot ja palvelujen yhdenvertainen saatavuus eivat parane
vammaisten ihmisten kannalta. Vammaisten ihmisten palvelujen tarve pitéisi ottaa vahvemmin huomioon
esitetyssa jarjestelmassa. Se, etta asiakkaat voisivat jatkossa valita palvelutuottajaksi yrityksen, ei kavenna
terveys- ja hyvinvointieroja. Julkisesti rahoitettujen yksityisesti tuotettujen sote-keskuspalvelujen saatavuus ei
tule valttamatta olemaan yhtdan sen parempi kuin julkisesti rahoitettujen palvelujen saatavuus on nyt, ja joka
tapauksessa se tulee olemaan huonompi kuin yksityisesti rahoitettujen palvelujen saatavuus. Asiakassetelid ja
henkildkohtaista budjettia kayttavat ovat oletettavasti koulutetumpia ja hyvinvoivempia kuin ne, jotka eivat niita
osaa tai halua kayttaa.

Ehdotettu laki toki lisda valinnanvapautta, mutta valintavaihtoehtojen lisdantymista keskeisempaa asiakkaan
nakodkulmasta on, mitd valinnoillaan voi saada (ja yhteiskunnan kannalta, miten valinnat palvelujarjestelman
kehittymista ohjaavat).

5. 2. Edistaako valinnanvapauslakiluonnos tarkoituksenmukaisella tavalla asiakkaan
vaikutusmahdollisuuksia omiin palveluihin?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa




6. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Asiakkaalla tulee koko palveluprosessin ajan olla vaikutusmahdollisuus palvelujensa sisaltéon ja
toteuttamistapaan. Tama edellyttda asiakkaan vamman erityispiirteet tunnistavaa, asiantuntevaa palveluiden
tarpeen arviointia. Valinnanvapauslakia sovelletaan toimintajarjestelmassa, jota ei viela ole. On mahdotonta
arvioida, turvaavatko kokonaisuudistuksen jalkeen muodostuvat tyd- ja menettelytavat asiakkaalle riittavan
tiedonsaannin eri lakien mukaisista palveluista, palvelujen sisalldista ja toteuttamistavasta, niiden keskinaisista
eroista ja asiakkaalta perittavistda maksuista.

Paljon palveluja tarvitsevien ja niista riippuvaisten asiakkaiden kokonaistilanne jaa lakiesityksessa epaselvaksi.
Uudesta jarjestelmasta tulee vaistdmattd monimutkainen ja vaikeasti hahmotettava.

Sahkoisten tietojarjestelmapalvelujen on oltava saavutettavia ja esteettémia, jotta myds vammaisten ihmiset
pystyvat niitd kayttamaan.

Jotta valinnanvapaus toteutuisi, olennainen kysymys on, onko asiakkailla riittavasti tietoa valittavista
palveluista. Jonotusaikojen liséksi tarvitaan tietoa my6s palvelujen laadusta. Liséksi tarvitaan neuvontaa
asiakkaalle ymmarrettavassa muodossa, jotta valinnanvapaus voisi toteutua.

7. 3.Antaako lakiluonnos asiakkaalle riittavat mahdollisuudet hakeutua asiakkaan omaan
tilanteeseen sopivaan palveluun?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




8. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Cp-liiton kohderyhmaan kuuluvien henkildiden avun ja tuen tarpeiden tunnistaminen edellyttaa syvaa
asiantuntemusta, ohjausta ja tukea. Pelkddmme, ettei valinnanvapauden piirissd oleviin palveluihin synny
ryhmalle yhdenvertaista palvelutarjontaa tai tarjontaa lainkaan.

Myds palvelujen valinta tulee edellyttdmaan asiakkaalta kykya arvioida tarjolla olevien palvelujen sisaltéa ja
laatua. Laheskaan kaikki toimintapiirimme kuuluvat henkil6t eivat itse pysty arvioimaan mita vaikutuksia tarjolla
olevilla vaihtoehdoilla olisi heidan elamaansa. Vaarana on myds, etta palvelujen edellyttdma taloudellinen rasite
(asiakasmaksut ja matkakustannukset) nousee maksukykyyn nahden liian suureksi ja estda tosiasiallisen
valinnanvapauden.

Valinnanvapauslakiin tulee siséllyttda velvoite palvelujen esteettémyyteen ja saavutettavuuteen (ml. fyysinen
ymparistd ja virtuaalinen ymparistd) YK-vammaissopimuksen 9 artiklan mukaisesti.

Nyt ehdotetussa mallissa mahdollisuudet valinnanvapauteen on liian rajatut.

9. 4. Jos asiakkaalla on laaja-alaisia palveluntarpeita, toteutuuko lakiluonnoksen perusteella
asiakkaan mahdollisuus saada tarpeen mukaisella tavalla yhteen sovitettuja palveluja?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




10. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Lakiluonnoksen perusteella on mahdotonta paatella, miten turvataan laaja-alaisia sosiaali- ja terveyspalveluja
koko elamansa ajan tarvitsevien henkildiden oikea palvelukokonaisuus. Maakunta on iso toiminta-alue, jossa
sote-keskusten osaaminen, tarjonta ja rooli asiakassuunnitelmien laatimisessa jaavat epaselvaksi.

Uudessa palvelujen organisointimallissa ja valinnanvapaudessa maakunnan liikelaitoksen, sote-keskusten ja
palvelun tuottajien valinen yhteistyd tulee olemaan erittdin haastavaa, koska asiakkaan kanssa tyoskentelevat
ammattilaiset tydskentelevat eri organisaatioissa. Lisaksi tydskentelemisen kulttuurit ja toimintatavat sosiaali- ja
toisaalta terveydenhuollossa ovat hyvin erilaisia. Keskeista on yhtenaiset tai yhteen sopivat tietojarjestelmat,
joilla turvataan tiedon siirtyminen eri toimijoiden valilla. Muutoin yhteen sovitettuja palveluja on mahdoton
toteuttaa.

Toimintapiiriimme kuuluvilla ihmisilla on tarve pitkdaikaiseen moniammatilliseen tukeen, joka perustuu julkisen
hallintotehtdvan tuomalla virkavastuulla toimivan sosiaalitydn ja |aéketieteen erikoisalojen kiintedan
yhteistydhon. Sosiaalityd on huomattavasti laajempi kasite, kuin sote-uudistuksen eri vaiheissa mainittu
neuvonta ja ohjaus. Olemme huolissamme myds vammaisten lasten kokonaistilanteesta, mikali
erikoissairaanhoito ja siihen sisaltyvd moniammatillinen, laaja-alainen kuntoutuskokonaisuus muuttuu
ratkaisevasti heikommaksi jarjestdmisesta ja toteuttamisesta vastaavien rakenteiden muuttuessa.

11. 5. Turvaako lakiluonnos palvelujen horisontaalisen ja vertikaalisen integraation?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei paaosin

ei kantaa




12. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen integraatio yksittisen asiakkaan kohdalla sisaltaa epaselvyyksia.
Esitys on hyvin terveydenhuoltoldhtdinen. Sosiaalihuollossa palvelutarpeen arviointi edellyttdad useimmiten
useita tapaamisia ja verkostotydskentelyd, terveydenhuollossa tydskentelytapa on hyvin toisenlainen.

Tietojarjestelmien toimivuus on kriittinen tekija.

13. 6. Antaako esitys maakunnille riittavat edellytykset jarjestamisvastuun toteuttamiseen?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei
ei kantaa

14. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Ehdotettu valinnanvapausjarjestelma on monimutkainen ja hajanainen, joten sen hallinta ja koordinointi tulee
olemaan haastavaa. Maakunnan liikelaitosten henkiléstén osaamiseen on kiinnitettdva erityistd huomiota,
erityisesti sosiaalialan osaamiseen.

15. 7. Edistaako lakiluonnos toimintatapojen muutosta ja uusien palveluinnovaatioiden
kayttdonottoa?

Vastaajien maara: 1



kylla
ei paaosin
ei

ei kantaa

16. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Vammaisia henkil6itd on aidosti kuultava toimintatavoista paatettdessa ja heilla on oltava mahdollisuus
vaikuttaa palveluihin ja niiden sisaltéon. (YK:n vammaissopimuksen velvoite)

17. 8. Antaako valinnanvapauslakiluonnos yhdessa muun maakunta- ja sote-uudistuksen kanssa
riittdvat edellytykset saavuttaa 3 miljardin euron kustannusten kasvun hillinnan tavoite?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa




18. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maakunnille ehdotetaan liian laajaa velvollisuutta antaa asiakasseteleita. Seurauksena voi olla
paallekkaisia kustannuksia yksityisten yritysten kanssa.

Vaikka kustannukset nousisivatkin, niin asiakasnakokulmasta tarkeinta on, ettd vamman aiheuttaman
toimintarajoitteen vuoksi tarvittavat erityispalvelut sailyvat maksuttomina.

19. 9. Sosiaali- ja terveydenhuollon valinnanvapauslakiluonnoksen 3 luvussa saadettaisiin
asiakkaan suoran valinnan sosiaali- ja terveyspalveluista. 9a. Turvaavatko maakunnan
liikelaitoksen suoran valinnan palvelujen tuotantoa koskevat sdanndkset (mm. 16 §) palvelujen
yhdenvertaisen saatavuuden kaikissa olosuhteissa?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

20. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Jos suurin osa ihmisista valitsee yksityisen sote-keskuksen palvelut, niin huolemme on, miten k&y maakunnan
tuottamien sote-keskusten palvelujen. Syntyyké oikeanlaista tarjontaa paljon palvelua tarvitsemille ihmisille?
Paljon palvelua tarvitsevan asiakkaan voi olla tarkoituksenmukaista valita maakunnan tuottaman sote-
keskuksen palvelut, koska ne voivat sopia paremmin hénen palvelukokonaisuuteen.

21. 9b. Onko lakiluonnoksen 18 §:ssa saadetty sote-keskuksen lakisaateinen palveluvalikoima
sisalléltaan ja laajuudeltaan tarkoituksenmukainen?

Vastaajien maara: 1



liian laaja
sopiva

liian suppea

22. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Sote-keskuksessa annettavaa sosiaalihuollon neuvonnan ja ohjauksen roolia tulee vahvistaa. Neuvontaa tulee
saada koko eldmankaaren aikana, ikaan ja tarpeisiin soveltuvasti. Asiakkaan omatydntekijalla liikelaitoksessa
taytyy olla mahdollisuus jalkautua sote-keskukseen tarpeen mukaan.

Suoran valinnan palveluihin tulisi lisdtd neurologian ja fysiatrian erikoisalat.

23. 9c. Onko lakiluonnoksen 18 §:ssa saadetty suunhoidon yksikkdjen lakisdateinen
palveluvalikoima sisalloltaan ja laajuudeltaan tarkoituksenmukainen?

Ei vastauksia.

24. Vapaamuotoiset huomiot.
Vastaajien maara: 1
- Suunhoidossa tulee huomioida palvelujen esteettémyys, jotta myds vammaiset henkilét saavat hammashoitoa.

25. 9d. Onko lakiluonnoksen 18 § sote-keskuksen suoran valinnan palveluista riittdvan selkea silta
osin, mitka palvelut kuuluvat suoran valinnan palvelujen piiriin ja mitka kuuluvat maakunnan
likelaitoksen tuottamiin muihin kuin suoran valinnan palveluihin?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin

ei

ei kantaa




26. Jos ei, niin miten olisi tarkoituksenmukaista maaritelléd ne perusteet, joilla maaritelldan

tarkemmin sote-keskuksissa tuotettavat palvelut?

Vastaajien maara: 1

- Maakuntien paatettavaksi jaa, milla tavalla sosiaalihuollon palvelut jarjestetdan sote-keskuksissa. Nain ollen
asiakkaat voivat olla hyvin eriarvoisessa asemassa sen suhteen, miten sosiaalihuollon palveluja on saatavilla.
Palveluita jarjestettdessa tulee muistaa, ettéd osa asiakkaista ei pysty kayttamaan sahkdisia palveluja, joten aina
pitda olla olemassa toinenkin tapa asioida. Sahkdisten palvelujen tulee olla saavutettavia ja esteettomia.

27. 9e. Onko lakiluonnoksen 18 § suunhoidon suoran valinnan palveluista riittdvan selkea silta
osin, mitka palvelut kuuluvat suoran valinnan palvelujen piiriin ja mitka kuuluvat maakunnan

likelaitoksen tuottamiin muihin kuin suoran valinnan palveluihin?
Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

28. Jos ei, niin miten olisi tarkoituksenmukaista maaritelld ne perusteet, joilla maaritellaan
tarkemmin suunhoidon yksikoissa tuotettavat palvelut?

Ei vastauksia.

29. 9f. Ovatko saanndkset (mm. 18 § ja 37 §) sosiaalihuollon osalta tarkoituksenmukaisia ja
riittavia?

Vastaajien maara: 1



kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

30. Vapaamuotoiset huomiot.
Vastaajien maara: 1
- Sosiaality6ta on tuotava vahvemmin esiin sote-keskuksiin.

31. 10. Lakiluonnoksen 4 luvussa saadettaisiin asiakkaan mahdollisuuksista valita maakunnan
likelaitos. 10a. Antaako lakiluonnoksen 21 § asiakkaalle tarkoituksenmukaiset mahdollisuudet
valita liikelaitos?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei




32. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

33. 10b. Enta antaako lakiluonnoksen 22 ja 23 § asiakkaalle tarkoituksenmukaiset mahdollisuudet
valita liikelaitoksen palveluyksikkd/yksikot?

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

34. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

35. 11. Lakiluonnoksen 5 luvussa saadettaisiin asiakassetelin kaytdsta asiakkaan
valinnanvapauden lisddmisessa. 11a. Onko lakiluonnoksen 24 §:ssa sdadetty asiakasseteli
sisalloltaan ja laajuudeltaan tarkoituksenmukainen?

Vastaajien maara: 1

0 1

liian laaja

sopiva

liian suppea




36. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Liian laaja terveydenhuollon palveluissa, erikoissairaanhoidon laajeneminen yksityiselle puolelle ei ole
vammaisten ihmisten edun mukaista.
Apuvalineet tulisi lisata asiakassetelipalveluihin (nyt vain terveydenhuollon toimenpiteet). Termista
"tavanomainen apuvaline” sana "tavanomainen” tulee poistaa, koska apuvaline on lahtékohtaisesti yksildllinen.
Vammaispalvelulain mukainen kuljetuspalvelu ja henkilékohtainen apu tulisi lisdta pykalaan.

37. 11b. Onko maakunnan liikelaitoksella 24 §:n 2 ja 3 momentissa saadettyjen rajausten
perusteella edellytykset turvata riittdvat palvelut kustannustehokkaalla tavalla?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

38. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Pykala on epaselvasti kirjotettu. Jos maakunnalla on suuret oikeudet paattéda palvelujen jarjestdmistavasta, niin
palvelujen toteutus siséltdlakien mukaisella tavalla voi vaarantua.

Maakunnalle tulisi velvollisuus antaa laajasti asiakasseteleita erikoissairaanhoitoon. Tasta voi seurata
toimintojen paallekkaisyytta, kustannusten kasvua seka julkisen terveydenhuollon toimintakyvyn vaarantumista.

39. 11c. Onko lakiluonnoksen 24 §:n saantely riittdva erikoissairaanhoidon valtakunnallisen ja
alueellisen palvelujarjestelman turvaamisen nakdokulmasta?

Vastaajien maara: 1



kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa

40. Vapaamuotoiset huomiot.
Vastaajien maara: 1
- Esitys on hyvin tulkinnanvarainen.

41. 11d. Ovatko asiakassetelia koskevat sdannokset asiakkaan aseman ja oikeuksien
nakokulmasta tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei
ei kantaa




42. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Asiakkaan nakdkulmasta olennaisinta on, ettd han saa laadukkaita palveluja oikea-aikaisesti koko elinkaaren
ajan. Lisaksi palvelujen tulee olla saavutettavia ja esteettéomia, erityisesti kommunikaation osalta.
Puhevammaisten henkildiden asema ja tulkkauspalvelujen kaytettavyys tulee turvata.

Valinnanvapauden toteutuminen edellyttdaa panostamista palveluohjaukseen, joka edellyttda laajaa ammatillista
osaamista ja riittavia tyontekijaresursseja.

Keskeista on, ettd asiakassetelin arvo riittaa tarvittaviin palveluihin. Asiakkaan oikeudet asiakassetelin suhteen
ovat epdselvid: miten toimitaan, jos palvelu ei toimi.

Lakiin tulee lisdta suora viittaus sosiaalihuollon asiakaslakiin.

43. 11e. Turvaako asiakassetelijarjestelma maakunnalle riittdvat ohjaus- ja

vaikutusmahdollisuudet jarjestamisvastuun toteuttamisen nakdékulmasta?
Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei paaosin
ei kantaa

44. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

45. 12. Lakiluonnoksen 6 luvussa saadettaisiin henkildkohtaisen budjetin kaytdsta asiakkaan
valinnanvapauden lisdamisessa. Mahdollistavatko saanndkset asiakkaalle riittavat mahdollisuudet
vaikuttaa tarvitsemiensa palvelujen toteutukseen?

Vastaajien maara: 1



kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

46. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

CP-liitto pitda henkildkohtaista budjetointia myonteisena uudistuksena, joka hyvin toteutettuna lisda asiakkaan
valinnanvapautta. Esimerkiksi vaikeasti vammaisen, paivittaisiin toimintoihinsa vuorokauden eri aikoina
henkilokohtaista apua tarvitsevan henkildn on tdhan saakka ollut haasteellista saada tarvitsemansa apu
muualta, kuin palveluasumisyksikdsta tai vastaavasta, laitosmaisesta asumismuodosta. Samoin
paivatoimintaan on ollut tarjolla rajallisia tai kaavamaisia vaihtoehtoja. Parhaimmillaan henkildkohtainen budjetti
parantaa asiakkaan mahdollisuuksia valita sisalléltaan ja jarjestdmistavaltaan omia tarpeitaan vastaavia
palveluja.

On riski, ettd maakuntien erilaiset resurssit ja niiden my6ta syntyvat erilaiset kaytannét henkildkohtaisen
budijetin sisalléssa ja tasossa lisdavat asiakkaiden keskinaista eriarvoisuutta. Uhkana on myds, etta palveluita
tuottavia yrityksia ei l16ydy riittdvasti maakunnan asettamilla hinnoilla.

Henkilbkohtaisen budjetin tulee olla myds niiden ihmisten kdytdssa, joiden itsemaaraamisoikeuden
toteutumisessa on suuria haasteita. Lainsaadantdon tulee lisata tuettu paatdksenteko myds palveluna kaikille
sita tarvitseville asiakkaille. Henkil6kohtaisella budjetilla hankittavia palveluja tulee voida hankkia my&s
rekisterditymattomilta tuottajilta (esim. jarjestdjen tuki- ja palvelumuodot).

CP-liitto korostaa, etté henkilokohtaiseen budjettiin sisaltyvien palveluiden I&htokohtana tulee olla YK:n
vammaissopimuksessa saadettyjen oikeuksien edistdminen. Tama tarkoittaa asiakkaan todellista
mahdollisuutta valita palveluja, joita han tarvitsee muun muassa vapauden ja turvallisuuden (14 artikla),
itsendisen elaman, yhdenvertaisuuden ja osallisuuden (19 artikla), henkilékohtaisen liikkumisen (20 artikla),
sanan- ja mielipiteenvapauden (21 artikla) seka kotiin, perheeseen, vanhemmuuteen ja henkildkohtaisiin
suhteisiin liittyvien valintojensa tueksi.

Henkil6kohtaisen budjetoinnin kaytdsta on Suomessa erittéin vahan kokemuksia, joten sita olisi hyva pilotoida
ennen laaja-alaista kayttéonottoa.



47. 13. Lakiluonnoksen 7 luvussa saadettaisiin asiakkaan neuvonnasta ja ohjauksesta seka
palvelutarpeen arvioinnista. Lisaksi lakiluonnoksen 5 §:ssd saadettaisiin asiakkaalle tehtavasta
yhdesta asiakassuunnitelmasta. Turvaavatko sdanndkset riittdvan hyvin asiakkaan oikeudet seka
palvelujen toteuttamisen asiakkaan tarpeita vastaavasti?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

48. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Lakiesityksen 7. luvussa kuvattu palvelujarjestelma on sen verran sekava, ettd on todella vaikea hahmottaa
kenen vastuulle asiakkaan palvelutarpeen arviointi ja asiakassuunnitelma kuuluvat missakin tilanteessa.
Asiakassuunnitelman juridinen asema on epaselva. Malli yhdesta, kaikkien sote-toimijoiden yhteisesta
asiakassuunnitelmasta ja sen sitovuudesta on kannatettava, koska hyva suunnitelma ohjaa palvelujen
yhteensovittamista, palveluketjua ja palvelujen integraatiota. Riskind on, ettei suunnitelmaa aloita kukaan, sen
tekeminen viivastyy kohtuuttomasti tai sisaltéon jaa vakavia, asiakkaan oikeusturvaa heikentavia puutteita.
Asiakkaan oikeusturvan kannalta on olennaista, ettd suunnitelmaan kirjatut asiat toteutuvat. Nyt esitys ei anna
mitaan takeita siita, etta kaikki toimijat noudattavat asiakassuunnitelmaa, koska mitaan sanktioita suunnitelman
noudattamatta jattdmisesta ei ole.

Asiakassuunnitelma sisaltaisi ehdotetussa muodossaan myds kuntoutussuunnitelman. Talla hetkella aikuisten
CP-vammaisten osalta erityisosaamista ei ole keskitetty mihinkaan. Esimerkiksi kuntoutuksen suhteen aikuiset
CP-vammaiset henkilot jaavat pahimmillaan heitteille, koska kuntoutussuunnitelman laatii terveyskeskuslaakari,
jolla ei valttamatta ole erityista tietoa cp-oireyhtymasta. Perusterveydenhuolto konsultoi hyvin harvoin
erikoissairaanhoitoa tai I&hettaa asiakkaan keskussairaalaan kuntoutusarvioita varten.



49. 14. Lakiluonnoksen 8 luvussa saadettaisiin palveluntuottajien hyvaksymis- ja
sopimusmenettelyistd. 14a. Ovatko sdanndkset hyvaksymismenettelyista lakiluonnoksen
tavoitteiden kannalta tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

50. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Fyysisen ympariston esteettdmyys seka digitaalisen ymparistdn saavutettavuus mainitaan YK:n
vammaissopimuksessa. Palveluntuottajien valinnassa on otettava esteettémyys ja saavutettavuus ndkodkohdat
huomioon. Asiakkaille annettavaan luetteloon palveluntuottajista (§ 50) on lisattava palveluntarjoajan
toimipaikkaa ja palveluja koskeva informaatio palvelujen esteettémyydesta ja saavutettavuudesta.

51. 14b. Varmistaako hallintopaatdsta ja ehtojen asettamista koskeva saantely (42 §) riittavat
mahdollisuudet maakunnan jarjestamisvastuun toteuttamiseen.

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin

ei

ei kantaa




52. Vapaamuotoiset huomiot.
Vastaajien maara: 1
- Lain perusteluihin on avattava esteettomyyden ja saavutettavuuden kasitteet.

53. 14c. Ovatko saanndkset sopimusmenettelyista lakiluonnoksen tavoitteiden kannalta
tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei

54. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

55. 15. Lakiluonnoksen 9 luvussa saadettaisiin palvelujen tuottamisesta ja palveluntuottajien
velvoitteista. Ovatko sdannokset lakiluonnoksen tavoitteiden kannalta tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




56. Vapaamuotoiset huomiot.
Vastaajien maara: 1
- Lakiin tulee lisata sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen saavutettavuus ja esteettémyys.

Palveluntuottajien tulee tehda yhteisty6ta jarjestdjen kanssa hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseksi.

57. 16. Lakiluonnoksen 10 luvussa saadettaisiin palveluntuottajalle suoritettavista korvauksista.
16a. Ottavatko sote-keskuksen kiintean maksun osuus ja sen maaraytymista koskevat tekijat
rittdvasti huomioon asiakkaiden erilaiset palvelutarpeet ja niiden aiheuttamat kustannukset?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei
ei kantaa

58. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Valinnanvapausjarjestelmassa tulee olla kaytdssa rahoitusmalli, joka kannustaa oikea-aikaiseen ja riittdvaan
hoitoon. Kustannukset eivat saa siirtyd toisen tahon maksettavaksi.

59. 16b. Ovatko sdannokset muista korvauksista uudistuksen tavoitteiden kannalta
tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei




60. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

61. 16¢. Turvaavatko sdannodkset maakunnan liikelaitoksen sote-keskukselle ja yksityisen
tuottajan sote-keskukselle yhdenvertaiset toimintaedellytykset?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei padosin
ei kantaa

62. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- CP-liitto toteaa, etta yksityiset sote-keskukset pystyvat kohdentamaan palvelunsa haluamilleen asiakasryhmille,
mutta paljon ja elinikisesti laaja-alaisia palveluja tarvitseville niiden tarjonta ei juuri tuo lisdarvoa. He ovat
jatkossakin maakunnan liikelaitoksen (esim. nykyinen julkinen terveydenhuolto) tarjonnan ja palvelujen
varassa.

63. 17. Lakiluonnoksen 12 luvussa saadettaisiin lain voimaantulosta. 17a. Turvaavatko 85 §:n
mukaiset asiakassetelia koskevat siirtymasaannokset palvelujen saatavuuden siirtymavaiheessa?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paéaosin
ei paaosin

ei




64. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

65. 17b. Turvaavatko 86 ja 88 §:n mukaiset sote-keskusta koskevat siitymasaannokset palvelujen
saatavuuden siirtymavaiheessa?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei

66. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

67. 17c. Turvaavatko 87 ja 89 §:n mukaiset suunhoidon yksikditd koskevat siirtymasaannokset
palvelujen saatavuuden siirtymavaiheessa?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei




68. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

69. 17d. Turvaako esitys sosiaali- ja terveyspalveluiden yksityisten tuottajien toimintaedellytykset?

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei

70. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

71. 17e. Antaako esitys riittavat edellytykset pienten toimijoiden toimimiseen sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluntuottajina?

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa




72. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Jarjestdjen ja muiden pienten palveluntuottajien toimintaedellytykset vaarantuvat ehdotetussa jarjestelmassa.
Kaytanndssa sote-keskuksia voivat yllapitda vain suuret toimijat (liikelaitosten lisaksi).

Hankintojen kilpailutus voi vaarantaa vammaisten ihmisten palvelujen saatavuutta ja laatua.

73. 18. Onko uudistuksen vaikutukset arvioitu ndkemyksenne mukaan oikein ja riittavasti?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei paaosin
ei kantaa

74. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Valinnanvapauden vaikutuksista tarvitaan tutkittua tietoa ja sen pohjalta huolellista harkintaa mihin
valinnanvapaus soveltuu ja mihin ei. Erityisesti tarvitaan tietoa sen vaikutuksista kaikkein eniten palveluita
tarvitsevien sek& haavoittuvimmassa asemassa oleviin ihmisryhmiin, joiden oma toimintakyky ja valmiudet eivat
valttdmatta riitd valinnan tekemiseen.

75. 19. Miten arvioisitte uudistuksen vaikuttavan oman organisaationne tai
jasenorganisaatioidenne asemaan?

Vastaajien maara: 1

- CP-liitto tuottaa Iahinnd cp-vammaisille (= neurologinen liikuntavamma, johon saattaa liittyd puhevamma,
aistivammoja ja -yliherkkyyksia, kehitysvammaisuutta) tarkoitettua puhetulkkauspalvelua ja
kommunikaatiomenetelmien opetusta seka vpl-mukaista paivatoimintaa ja asumispalveluja.

Uudistus tulee helpottamaan yhteisty6ta palvelun jarjestajien (kunnat/kuntayhtymat) kanssa, koska niita tulee
olemaan lukumaaraisesti vahemman ja toimintamalleiltaan yhdenmukaisempia (maakunnat).

Nyt tuotamme kohderyhman tarpeista lahtevia, réataldityja palveluja cp-vammaisille henkilSille. Niiden
tuottaminen jatkossa edellyttaa, ettd maakunnan palvelukuvaukset ja hinnoittelu tapahtuvat palvelun sisallon ja
laadun edellyttamalla tavalla. Jotta maakunta pystyy tahan, silla tulee olla riittavasti tietoa cp-oireyhtymasta ja
cp-vammaisten tarpeista. Tdma puolestaan tarkoittaa uudenlaisia kumppanuuksia ja yhteydenpitoa
jarjesttmme ja maakuntien valilla.



76. 20. Muut vapaamuotoiset huomiot hallituksen esitysluonnoksesta.

Vastaajien maara: 1

Uudessa palvelujen organisointimallissa ja valinnanvapaudessa maakunnan liikelaitoksen, sote-keskusten ja
palvelun tuottajien valinen yhteistyd tulee olemaan erittdin haastavaa. Jos palveluketjut eivat toimi
saumattomasti, asiakkaiden terveys ja turvallisuus voi vaarantua. Yhteen sovitetut palvelukokonaisuudet ja
niiden toimivuus ovat paljon palveluja tarvitsevien henkildiden (esim. harvinaissairaat ja synnynnaisen cp-
oireyhtyman vaikeat muodot) kannalta ensiarvoisen tarkeita.

Talla hetkelld aikuisten CP-vammaisten osalta erityisosaamista ei ole keskitetty mihinkaan. Esimerkiksi
kuntoutuksen suhteen aikuiset CP-vammaiset henkil6t jaavat pahimmillaan heitteille, koska
kuntoutussuunnitelman laatii terveyskeskuslaakari, jolla ei valttamatta ole erityista tietoa cp-oireyhtymasta.
Perusterveydenhuolto konsultoi hyvin harvoin erikoissairaanhoitoa tai lahettda asiakkaan keskussairaalaan
kuntoutusarvioita varten. Pelkdamme, etta nyt esitetyssa rakenteessa erikoisalan osaaminen ja tarvittava
moniammatillinen tydskentely jaavat edelleen toteutumatta. Haluamme, ettd CP-vammaisten
terveydenhuoltoon ja kuntoutukseen liittyvan erityisosaamisen saatavuus varmistetaan maakunnan alueella.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen tulee olla saavutettavia ja esteettomia. Lisaksi palveluista
tiedotettaessa on huomioitava tiedottamisen esteettémyys ja selkokielisyys. Erityistd huomioita on kiinnitettava
sahkdisten asiointipalvelujen esteettomyyteen. Sahkoisten palvelujen liséksi on aina oltava olemassa toinen
tapa asioita.

Yhdymme Vammaisfoorumin lausuntoon. Jaamme julkisuudessa esilla olleen huolen sisall6ltdan laadukkaiden
julkisten palvelujen saatavuudesta yhdenvertaisesti kaikille.

77. 21. Yksiloidyt muutosehdotukset lakiluonnokseen.

Ei vastauksia.



