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Muu jarjesto tai yhdistys
Lausunnonantajan lausunto
1 Onko ehdotus kokonaisuudessaan kannatettava?
Osittain ei
Perustelut tiiviisti esityksen kannatettavuudesta?

Esitys sisaltaa kannatettavia tavoitteita, mutta sen ensisijaisena pdamaarana ovat saastot, ei
sosiaalihuollon sisdllollinen kehittaminen. Palveluja tulisi kehittaa asiakaslahtoisyyden ja
vaikuttavuuden periaatteista kasin, ei leikkaamalla sosiaalihuollon rahoitusta.

Viime vuosien sosiaaliturvan heikennykset ovat lisdnneet sosiaalihuollon tarvetta, mutta samaan
aikaan perussosiaalitydn resurssit vahenevat, koska sdaastoja haetaan laskennallisilla tydajan
vahennyksilla.

Esitysta on valmisteltu samanaikaisesti muun sisaltokehittamisen kuten lastensuojelulain esityksen
valmistelun kanssa ja se sisadltaa elementtej, joiden yhteisvaikutuksia on mahdoton arvioida.
Esityksessa todetaan, ettd sosiaalihuoltolain uudistuksen kumulatiiviset yhteisvaikutukset suhteessa
jo aiemmin hallituskaudella tehtyihin muutoksiin on tarkea tunnistaa, mutta kokoavan ja
kokonaisuutta arvioivan valmistelun edellytykset eivat ole vield olleet olemassa sosiaalihuoltolain
muutoksien yksityiskohtien tarkentuessa vasta viime vaiheissa. Esityksen vieminen eteenpadin tasta
huolimatta voimistaa kuvaa ensisijaisesta saastotavoitteesta.
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2 Vastaavatko ehdotukset esityksen tavoitteita?
Osittain ei
Perustelut tiiviisti esityksen tavoitteista?

Esitysluonnoksen tavoitteena on selkeyttad sosiaalityon ja sosiaaliohjauksen asemaa
sosiaalihuollossa, sujuvoittaa sosiaalihuollon asiakkuutta koskevaa prosessisdantelyd, uudistaa
lapsiperhepalveluita seka tyo- ja toimintakykya edistavia sosiaalipalveluita. Naihin tavoitteisiin
pyritdan esimerkiksi asiakasprosessia seka sosiaalipalveluja koskevaa saantelya yksinkertaistamalla,
hallinnollista tyota vahentamalla, paallekkaisia rakenteita purkamalla ja siten sosiaalihuollon
vaikuttavuutta parantamalla.

Osa tavoitteista toteutuisi esityksen myotd, mutta silti esityksen vaikutuksista keskeisimpia ovat
budjettivaikutukset eli saastot. Esitys keventaisi hyvinvointialueiden jarjestamisvelvoitetta ja
vahentaisi niiden rahoitusta, mutta ei vdahenna palvelutarvetta. Valtion talouteen esityksella olisi
noin sadan miljoonan euron sdastévaikutus vuodesta 2028 alkaen. Esityksen mukaisten uudistusten
saastovaikutukset on kuvattu Iahinna vahentyvana henkilostotarpeena eli sosiaalityontekijoiden ja
sosiaaliohjaajien ty0ajan sddstdnd, so. pienempanad henkiléstomaarana. Vaheneva henkildstoresurssi
ei tosiasiallisesti edista esityksen tavoitteiden saavuttamista, vaan voi heikentaa sosiaalihuollon
palvelujen saatavuutta. Esitetty joustavampi sdantely ja hyvinvointialueiden harkintavallan kasvu
yhdistettyna alueiden erilaisiin palvelutarpeisiin ja resursseihin voivat heikentaa ihmisten
yhdenvertaisuutta.

Esimerkiksi asiakassuunnitelmien keventaminen ei vapauta sosiaalihuollon tyéntekijéiden resursseja
varhaisempaan tukeen tai asiakkaan kohtaamiseen, silla saastotavoite romuttaa tdman paamaaran —
kirjaamiseen kaytettya tyoaikaa ei yksinkertaisesti jatkossa vain laskennallisen leikkauksen myota
olisi.

Esitysluonnoksessa on tunnistettu vaikutusarvioiden epavarmuus ja rajallisuus. Sosiaalihuollon
vaikuttavuuden seuranta vaatii nykyisellaankin kehittamista, ja esityksen yhteisvaikutukset muun
sosiaaliturvan muutosten kanssa ovat osin arvaamattomia.

3 Lausuntopalaute luvusta 1, onko erityista tukea tarvitsevaa asiakasta koskeva pykaldesitys 5 a §
kannatettava?

Osittain kylla
Perustelut tiiviisti esityksen kannatettavuudesta?

Erityista tukea tarvitsevan asiakkaan maarittely on esityksessa tulkinnanvaraisempi voimassa
olevaan lakiin ndhden. Tasmennyksia tarvitaan toimeenpanoon, kuten siihen, mita tarkoittaa
erityista tukea tarvitsevan asiakkaan tapaamisvelvollisuus “riittavan usein henkil6kohtaisesti”.
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Erityista tukea tarvitsevan henkilon luonnehdinnat ovat osittain rajaavia. Uudessa pykalassa 5 a §
erityista tukea tarvitsevalla asiakkaalla tarkoitettaisiin henkil6d, “jonka sosiaalihuollon saaminen ja
kayttaminen voi ilman erityista tukea vaarantua psyykkisen, kognitiivisen tai sosiaalisen
toimintakyvyn rajoitteen taikka suojelutarpeen vuoksi”. Kiinnitamme huomiota siihen, etta
maaritelma on tulkinnanvarainen ja termi “sosiaalisen toimintakyvyn rajoite” on voimassa olevaa
lakia suppeampi, eika erityisen tuen tarpeessa olevien henkiléiden maaritelma sisalla esimerkiksi
sairauden vuoksi erityisen tuen tarpeessa olevia, kuten voimassa oleva laki tekee.

4 Lausuntopalaute luvusta 2, onko erillinen hyvinvoinnin edistamista koskeva 10 a § kannatettava?
Kylla
Perustelut tiiviisti esityksen kannatettavuudesta?

Hyvinvoinnin edistaminen ja varhainen tuki ovat tarkeita ja voivat vahentaa raskaiden palvelujen
tarvetta. On kannatettavaa sisdllyttaa pykaldaan hyvinvoinnin edistamisen poikkihallinnollinen
toteuttaminen seka niin vaesto-, yhteiso- kuin yksilétason toimia.

Huolena on, ettd esityksen myota vahenevat resurssit vesittavat hyvinvoinnin edistamisen ja
varhaisen tuen painotuksen, etenkin, kun on varmistuttava myds monialaisiin, intensiivisiin ja
pitkdkestoisiin tuen tarpeisiin vastaamisesta.

5 Lausuntopalaute luvusta 3 - sosiaality6 ja sosiaaliohjaus: Ovatko ehdotukset selkeitd ja toteutettavissa
olevia?

Osittain ei
Perustelut tiiviisti?

Luvun 3 erottelu sosiaalihuollon tehtavista sosiaalihuollon ammatilliseen asiantuntijatyéhon seka
sosiaalipalveluihin on keinotekoinen. Se ilmentaa hierarkiaa sosiaalihuollon ammatillisen
asiantuntijatyon ja sosiaalipalvelujen jarjestamisen valilld, ja voi heikentda asiakkaan ymmarrysta
siitd, mihin hanelld on oikeus ja mita sosiaalihuoltoa hanelld on mahdollisuus saada.

14a §:n mukaan tuen tarpeisiin vastataan ensisijaisesti sosiaalihuollon ammatillisella
asiantuntijatyolla. Sosiaalipalveluja jarjestettaisiin, jos sosiaalihuollon ammatillisena
asiantuntijatyona annettava tuki ei yksindan ole asiakkaan tuen tarpeisiin vastaamiseksi sopivaa tai
riittavaa. Diabetesliitto korostaa, etta sosiaalihuollon ammatillinen asiantuntijatyo eli sosiaalityo ja
sosiaaliohjaus on osa sosiaalipalveluja, ja sosiaalipalveluilla toimeenpannaan ammatillista
asiantuntijatyota. Tavoite, jota ndiden keskindinen erottaminen palvelee, jaa epaselvaksi.
Ammatillisen asiantuntijatyon ensisijaisuuden korostaminen saattaa johtaa kdaytannossa
portinvartijuuteen sosiaalipalvelujen piiriin paasyssa.
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Huomioimme, etta sosiaalihuollon ammatillinen asiantuntijatyo eli sosiaalityo ja sosiaaliohjaus
voivat olla ainoa asiakkaan tarvitsema tukimuoto, mutta niistd ei jatkossa tehtaisi hallintopaatosta.
Ammatillisen asiantuntijatyon asiakkuudet voivat olla pitkdkestoisia. Jos hallintopaatosta ei jatkossa
tehda muista kuin sosiaalipalveluista, on kiinnitettava erityistda huomiota siihen, etta sosiaalityota ja -
ohjausta on asiakkaan tarpeiden mukaan saatavilla pitkidkin aikoja. Diabetesliitto tuo esiin, etta
sosiaalihuollon kokonaisuuden eriyttaminen voi tuoda muutoksia myos sosiaalityontekijoiden
toimenkuvaan ja osaamisprofiiliin, ohjauksellisen asiakkaan psykososiaalisen tukemisen ja
motivoinnin painottuessa.

6 Lausuntopalaute luvusta 3 - lapsiperhepalvelu: Onko ehdotus uudesta lapsiperhepalvelusta ja siihen
sisdltyvadsta taloudellisesta tuesta selked ja toteutettavissa oleva?

Osittain kylla
Perustelut tiiviisti?

Hyvinvointialueille jaisi nykyistd enemman liikkkumavaraa lapsiperheiden palvelujen jarjestamisessa,
mika voisi heikentaa perheiden yhdenvertaisuutta, joskin myds kohdentaa palveluja alueellisten
tarpeiden mukaisesti. Erityisesti kasvatus- ja perheneuvonnan pykalan poistaminen on vastoin
varhaisen tuen, monialaisen yhteistyon ja ennakoivan palvelujdrjestelman periaatteita.

Kasvatus- ja perheneuvonnan olennainen ja lakiin kirjattu piirre on monialaisuus sosiaalityon,
psykologian ja ladketieteen seka tarpeen mukaan muiden asiantuntijoiden kanssa. Esimerkiksi
pitkdaikaissairaiden lasten perheet voivat saada perheneuvoloista tarkedaa matalan kynnyksen tukea
varhaisessa vaiheessa. Lapsen sairastumisen muuttama arki ja sen vaikutukset perhedynamiikkaan ja
jaksamiseen ovat asioita, joita ei ole tarkoituksenmukaista kasitelld yksinomaan erikoissairaanhoidon
psykologipalveluissa. Perheneuvoloilla on ollut valmiudet tarjota matalan kynnyksen tukea
perheiden arkeen.

Kannatettavaa esityksessa on mahdollisuus taloudellisen tuen maksamiseen erityisen tuen tarpeessa
olevalle lapselle.

7 Lausuntopalaute luvusta 3 - Onko ehdotus uudesta tydikdisten toimintakyvyn ja osallisuuden tuen
palvelusta selkea ja toteutettavissa oleva?

Osittain kylla
Perustelut tiiviisti?

Esityksessa saadettaisiin uusi tyoikdisten toimintakyvyn ja osallisuuden palvelu kuntouttavan
ty6toiminnan, sosiaalisen kuntoutuksen ja vammaisten henkildiden tyotoiminnan ja tyo6llistymista
tukevan toiminnan tilalle. Myo6nteista on, etta uusi palvelu ei kytkeytyisi tiettyyn etuuteen tai
tyottomyyden kestoon. Esimerkiksi pitkaaikainen sairaus voi vaikuttaa tyollistymisvalmiuksiin ja

tyokykyyn.
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Uuden palvelun on arvioitu vdahentdvan palvelun saajia. Valmistelussa on arvioitu, etta asiakasmaara
vahentyisi kymmenellad prosentilla ja palvelun jarjestamisen kustannukset hyvinvointialueilla 8
miljoonalla eurolla vuosittain vuodesta 2028 ldhtien. Palvelun saajien vahentaminen ei vahenna
palvelun tarvetta, eika esitys ota kantaa siihen, milla palveluilla vastataan sellaisten henkildiden
tarpeisiin, jotka aiemmin ovat saaneet esimerkiksi sosiaalista kuntoutusta.

Palvelun sisalto jaa pykalassa hyvin avoimeksi niin kestoltaan kuin toteutustavaltaan.
Hyvinvointialueille jddnee paljon harkintavaltaa palvelun toteuttamisessa, mista voi seurata
haasteita yhdenvertaisuudelle.

On myos epaselvaa, miten asiakkaat palveluun ohjautuisivat tai miten paasy palveluun turvattaisiin
sitd tarvitseville, lukuun ottamatta toimeentulotuen saajiin kohdistetun hyvinvointialueen
yhteydenoton seurauksena.

8 Muu lausuntopalaute lukuun 3?

9 Lausuntopalaute sosiaalihuollon toteuttamisen alkuvaiheessa: neuvonta ja ohjaus, vireilletulo ja
sosiaalihuollon asiakkuus, yhteyden saaminen sosiaalihuoltoon ja tuen tarpeen arviointi (luvut 2 ja 4)
Ovatko ehdotukset selkeita ja toteutettavissa olevia?

Osittain kylla
Perustelut tiiviisti?

Esityksessa myonteistd on esimerkiksi viivytykseton yhteydensaanti sosiaalihuoltoon, panostaminen
neuvonnan ja ohjauksen varhaiseen saantiin seka henkilokohtaisen keskustelun
jarjestamisvelvollisuus seitseman arkipdivan kuluessa.

Palvelutarpeen arvion sisaltoa ja toteutustapaa sen sijaan kevennetddan merkittavasti, arvioinnin
maaraajoista luovutaan ja tastd odotetaan saatavaksi henkilostosaastoja. Tama luo uhkakuvan
riittamattomasta ja sisalloltdan vaihtelevasta tuen tarpeen arviosta ja ihmisten jaddmisesta ilman
tarvitsemaansa apua.

10 Lausuntopalaute luvusta 4 — asiakassuunnitelma ja omatyontekija? Ovatko ehdotukset selkeita ja
toteutettavissa olevia?

Ei

Perustelut tiiviisti?
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Esitys heikentda sosiaalihuollon asiakkaan oikeutta omatyontekijaan. Omatyontekija olisi jatkossa
nimettava silloin, kun se on asiakkaan tuen tarpeisiin vastaamiseksi tarpeellista. Tulkinnanvarainen
kirjaus jattanee monet ilman nimettyd omatyontekijaa, mika vaarantaa sosiaalihuollon
vaikuttavuuden, koska luottamuksen rakentuminen asiakkaan ja tyontekijan valilla on keskeista
sosiaalihuollon tavoitteisiin padsemiseksi.

Myds asiakassuunnitelman laatimisvelvoitetta ja suunnitelman sisaltoa kevennettaisiin merkittavasti
ensisijaisesti sadstoperustein. Tama voi pirstaloittaa tukea ja heikentaa asiakkaiden oikeuksia
palveluihin — mita kirjataan, sitd myos toteutetaan.

Tuomme esiin, etta asiakassuunnitelmien laatimisen, kirjaamisvelvoitteiden ja tuen tarpeen
arvioinnin keventaminen vaikeuttavat sosiaalihuollon vaikutusten seurantaa seka sosiaalihuollon
tietopohjan vahvistamista, mika olisi olennaisen tarkeaa vaikuttavuuden parantamiseksi.

11 Lausuntopalaute luvusta 4 - erityista tukea tarvitsevan lapsen sosiaalityontekijan asiakasmitoitus. Onko
ehdotus selkea ja toteuttavissa oleva?

Ei kantaa

Perustelut tiiviisti?

12 Muu lausuntopalaute lukuun 4?

13 Lausuntopalaute luvusta 5 - sosiaalityontekijan erityiset tehtavat. Onko ehdotus selked ja toteuttavissa
oleva?

Ei kantaa

Perustelut tiiviisti?

14 Lausuntopalaute luvusta 5 - sosiaalihuollosta vastaava viranhaltija. Onko ehdotus selkea ja
toteuttavissa oleva?

Ei kantaa

Perustelut tiiviisti?

15 Lausuntopalaute sosiaalihuollon asiakastietojen kirjaamisesta. Onko ehdotus selkea ja toteuttavissa
oleva?

Osittain ei

Lausuntopalvelu.fi 6/8



Perustelut tiiviisti?

Merkitysero nykyisen lain "tarpeellisten ja riittavien” tietojen seka esityksen ”olennaisten ja
riittavien” tietojen valilla jaa epdselvaksi ja herattaa kysymyksen, mita tietoja esityksen myota
jatettaisiin kirjaamatta.

Korostamme, ettd kirjaamiskaytantoja on sosiaali- ja terveydenhuollossa viime vuosina pyritty
vhtendistamaan, jotta asiakas- ja potilastieto olisi laadukasta ja helposti hyédynnettavas ja tiedolla
johtamisen ja tutkimuksen kaytettavissa. Taman tulee olla tavoite jatkossakin.

16 Lausuntopalaute asiakasmaksuihin ehdotetuista muutoksista?

Diabetesliitto ei kannata asiakasmaksuihin esitettyja muutoksia. Korkeat asiakasmaksut voivat
heikentaa palveluihin hakeutumista, avun saamista ajoissa ja johtaa syveneviin sosiaalisiin ja
toimintakyvyn ongelmiin, jotka aiheuttavat tarvetta raskaammille palveluille. Asiakasmaksujen
korottaminen on talousnakékulmastakin lyhytnakdista ja voi johtaa pitkan aikavalin kustannusten
kasvuun.

Erityisesti jatkuvasta ja saanndllisesta kotona annettavasta palvelusta perittava maksun
asiakasmaksun maksuprosenttien korottaminen on lyhytnakoista. Kotipalvelun ja kotihoidon piirissa
olevia ei suojele lakisadteinen vahimmaiskayttovara, kuten pitkaaikaisen ymparivuorokautisen
palveluasumisen ja pitkaaikaisen laitoshoidon asiakkaita.

Muutokset voivat lisata painetta alentaa maksuja tai jattaa niita perimatta. Huojentamis- ja
vapautushakemukset lisdavat hallinnollista ty6ta ja kuluttavat siis resursseja.

Jatkuvan ja sdannodllisen palvelun asiakkaat kayttavat tyypillisesti myds tulosidonnaisen maksun ja
siihen sisaltyvien palvelujen lisdksi erilaisia maksullisia tukipalveluja, samoin erityisesti ikdantyneet
asiakkaat kayttavat paljon terveyspalveluja, joiden maksuja on korotettu merkittavasti.
Valmistelussa on uusia korotuksia myds terveydenhuollon tasasuuruisiin maksuihin sekd uusien
maksujen kayttoonotto. Asiakasmaksujen korotukset kasaantuvat samoille ihmisille ja lisadvat
koyhyysriskia.

Diabetesliiton mielesta olisi tarpeen tarkentaa asiakasmaksulain 11 §:n soveltamista ja sisalt6a ja
luoda kansalliset ohjeet alentamiselle ja perimatta jattamiselle, jotta alueellisesti eridvat kaytannot
eivat aseta ihmisia kohtuuttomiin ja epdyhdenvertaisiin tilanteisiin[L.

17 Lausuntopalaute muista sdddosmuutosehdotuksista?
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18 Antaako esitysluonnos riittavan ja oikean kuvan lakiehdotusten taloudellisista vaikutuksista?
Osittain ei
Perustelut tiiviisti?

Esitysluonnoksessa todetusti sen taloudellisiin vaikutusarvioihin liittyy epavarmuutta, mutta
epavarmuustekijoita ei yksiloida. Sdastovaikutukset ovat sidottuja yksinomaan laskennalliseen
henkilostotarpeen vahenemiseen sekd asiakasmaksutuottojen kasvuun. Pitkdn aikavalin
kustannussadastoja syntyy vaikuttavuuden parantamisesta, oikea-aikaisen avun varmistamisesta ja
raskaiden palvelujen tarpeen vahenemisesta. Myds alueellisen harkintavallan lisdantyminen
palvelujen toteutustavoissa voi vaikuttaa kustannuksiin pitkalla aikavalilla.

19 Antaako esitysluonnos riittavan ja oikean kuvan lakiehdotusten muista vaikutuksista ja
yhteisvaikutuksista?

Osittain ei
Perustelut tiiviisti?

Esityksessa tunnistetaan, ettda kokoavan ja kokonaisuutta arvioivan valmistelun edellytykset eivat ole
olleet olemassa sosiaalihuoltolain muutoksien yksityiskohtien tarkentuessa vasta viime vaiheissa.

Kumulatiivisia yhteisvaikutuksia ihmisryhmiin, joihin on jo aiemmilla hallituksen paatoksilla
kohdennettu sosiaaliturvan tasoa alentavia ja terveysmenoja lisdaavia toimia, ei ole arvioitu. Niita
luvataan tdydennettavan jatkovalmistelussa, samoin samanaikaisesti valmisteltavan muun
substanssilainsdadanndn muutosten yhteisvaikutusten kuvausta.

Jarjestoihin kohdentuvien vaikutusten arviointi on suppeaa, ja kohdentuu vain kuntouttavaan
tyotoimintaan liittyneita ostopalveluita tarjonneisiin jarjestoihin. On mahdollista, etta tarve sote-
jarjestojen tarjoamalle tuelle, neuvonnalle ja matalan kynnyksen palveluille kasvaa muutosten
myotd. Kasvavaa palvelukysyntda voi sosiaalihuollon leikkausten myota kohdentua myos
terveyspalveluihin.

Esitykseen liittyvien riskien ehkdiseminen edellyttaa vahvaa kansallista toimeenpanon tukea ja
vaikutusten seka laajemmin vaikuttavuuden seurantaa.

Tuominen-Lozic Laura
Diabetesliitto
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