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Lausunnonantajan lausunto

1 Onko ehdotus kokonaisuudessaan kannatettava?

Osittain ei

Perustelut tiiviisti esityksen kannatettavuudesta?

Esitys sisdltdd kannatettavia tavoitteita sosiaalihuollon sdantelyn selkeyttamisesta ja palvelujen
yhteensovittamisesta. Sdantely erityisesti resurssien riittavyytta koskien seka pyrkimysta vahvistaa
palvelujen vaikuttavuutta on kannatettava. Neuvonnan ja ohjauksen vahvistaminen ja oikeus
henkilokohtaiseen keskusteluun maaraajassa saattaa helpottaa kynnysta ottaa yhteytta
sosiaalihuoltoon.

Ehdotus sisaltaa merkittavan muutoksen asettamalla sosiaalihuollon ammatillisen asiantuntijatyon
ensisijaiseksi asiakkaan tuen tarpeisiin vastaamiseksi ja saatamalla kriteereista palveluiden
saamiseksi. Esitysluonnos sisaltaa lisaksi joitakin tulkinnanvaraiseksi jaavia tilanteita, joissa painottuu
sosiaalihuollon ammattilaisen nakemys asiakkaan oikeusturvan kustannuksella. Téma saattaa
koskettaa erityisesti tyoikdisena muistisairauteen sairastuneita, jotka ovat palveluiden tarpeessa,
silla ehdotuksen mukaan ikdantyneen henkilon palvelutarpeen selvitysta tehtdessa on
sosiaalihuoltolain ohella noudatettava vanhuspalvelulakia.

2 Vastaavatko ehdotukset esityksen tavoitteita?

Osittain ei

Perustelut tiiviisti esityksen tavoitteista?
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Esityksen tavoitteena on sosiaalihuollon asiakasprosessin ja sosiaalipalveluja koskevan saantelyn
selkeyttaminen, yksinkertaistaminen ja joustavoittaminen. Ehdotettu sdantelyn valjentaminen ja
yksityiskohtaisen sdaantelyn vahentaminen voivat kuitenkin kdytanndssa lisata hyvinvointialueiden
valisid eroja seka heikentaa asiakkaiden yhdenvertaisuutta. Sdantelyn yksinkertaistaminen ei saa
johtaa palvelujen siséllolliseen heikentymiseen, asiakkaiden oikeusturvan kaventumiseen tai
sosiaalihuollon erityisosaamisen heikkenemiseen.

Tavoitteena mainitaan myds hallinnollisen tyon keventaminen ja kirjaamiseen kdytettdavan tydajan
vahentdminen siten, ettd ammattihenkildiden tydaikaa voitaisiin kohdentaa enemman
asiakastyohon. Ehdotuksessa ei kuitenkaan riittavasti huomioida niitda mahdollisuuksia, joita
digitaalisten palveluiden ja toimintakaytantdjen kehittamiselld olisi kirjaamisen vdahentamiseen ja
tyon sujuvoittamiseen. Kokonaisuutena lakiehdotus nayttaytyy kuitenkin ennen kaikkea sadstoihin
tahtdaavana budjettilakina, jota korostaa erityisesti ikdantyneisiin asiakkaisiin kohdistetut
asiakasmaksujen korotusehdotukset.

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

Osittain ei
Perustelut tiiviisti esityksen kannatettavuudesta?

Erityista tukea tarvitsevaa asiakasta koskevan sdantelyn kokoaminen yhteen pykaldan on
kannatettavaa ja voi selkeyttdaa saantelykokonaisuutta. Muistiliitto ei kuitenkaan kannata sita, etta
erityisen tuen tarpeen maaritelma kaventuisi nykyisesta.

Esitysluonnoksen mukaan vanhuspalvelulain sddannékset ikddantyneiden henkildiden
asiakasprosessista ja oikeuksista jaisivat voimaan. Tasta huolimatta on olemassa riski, etta viittaus
vanhuspalvelulain 3 §:n 2 momentin maaritelmaan johtaisi kdytanndssa siihen, etta
vanhuspalvelulain katsottaisiin yksin riittavan turvaamaan ikadantyneen henkilon oikeuden saada
tarvitsemansa sosiaali- ja terveyspalvelut sekad ohjaus oikea-aikaisesti. Tama voisi kaventaa
muistisairautta sairastavan henkilon mahdollisuutta tulla tunnistetuksi erityista tukea tarvitsevaksi
henkiloksi, vaikka muistisairaus voi aiheuttaa merkittavia vaikeuksia palvelujen hakemisessa,
kayttamisessa ja oikeuksien toteutumisessa.

Muistisairaudet ovat etenevia neurologisia sairauksia eivatka kuulu normaaliin ikdantymiseen.
Sairauden edetessa muistisairaus aiheuttaa kognitiivisen vamman, joka voi merkittavasti heikentaa
henkilon kykya huolehtia omista asioistaan, hakea palveluja ja kdyttaa oikeuksiaan. Osa sairastuu
muistisairauteen jo tyoikaisend, vaikka suurin osa sairastuneista on ikdantyneita. Muistisairautta
sairastavan kannalta on erityisen tarkeaa, etta hanet tunnistetaan oikea-aikaisesti erityista tukea
tarvitsevaksi henkiloksi. Tima on keskeista riittavien palvelujen ja tuen turvaamiseksi seka
omatyodntekijan nimedamisen ja asiakassuunnitelman laatimisen varmistamiseksi. Erityisen suuri tuen
tarve on henkildilld, jotka asuvat yksin eika heilld ole omaisia tai laheisia tukemassa asioiden
hoitamista, seka henkilGillg, joilla on samanaikaisesti muita toimintakykya heikentavia tai tuen
tarvetta lisaavia tekijoita.

Saannosehdotuksen 5 a §:sta on poistettu viittaus palvelujen hakemiseen seka terveyspalveluihin,
vaikka terveyspalvelut mainitaan edelleen perusteluissa. Sosiaali- ja terveyspalvelujen hakeminen
tulisi kuitenkin mainita my6s saannostasolla. Tama korostaisi asiakkaan oikeutta saada tukea jo
palvelujen hakemiseen ja palvelujarjestelmassa asioimiseen.
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Kaikilla asiakkailla ei ole riittdvaa tietoa tai kykya hahmottaa monimutkaista palvelujarjestelmaa tai
erottaa sosiaali- ja terveyspalveluja toisistaan. Tdma korostuu erityisesti tilanteissa, joissa henkilolla
on kognitiivisen toimintakyvyn heikentymista, muistisairaus tai muita toimintakyvyn rajoitteita.
Lisdksi sosiaali- ja terveyspalvelujen integraatio on ollut yksi sote-uudistuksen keskeisista
tavoitteista, ja taman tulisi ndkya selkedmmin myos ehdotetussa sadntelyssa.

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

Hyvinvoinnin edistamisen korostaminen muun lainsaadannon lisdaksi on kannatettavaa. On tarkeas,
ettd hyvinvointialueet vahvistavat vaeston hyvinvointia, terveytta ja toimintakykya edistdvia toimia
nykyista systemaattisemmin. Myds muistisairauksien ehkdisyssa hyvinvoinnin ja terveyden
edistamiselld on merkittava rooli, silld tutkimusten mukaan huomattava osa muistisairauksista olisi
ehkaistavissa tai niiden puhkeamista voitaisiin siirtaa elintapaohjauksen ja ennaltaehkaisevien
toimien avulla. Pitkalld aikavalilla hyvinvoinnin edistamiseen panostaminen voi vahentaa
raskaampien sosiaali- ja terveyspalvelujen tarvetta seka hillitd kustannusten kasvua.

Hyvinvoinnin edistamisen tavoitteet eivat kuitenkaan toteudu ilman tietoisia poliittisia ja strategisia
valintoja. Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen tulee asettaa hyvinvointialueilla aidosti yhdeksi
strategiseksi painopisteeksi, jota tuetaan riittavalla rahoituksella, henkilostoresursseilla,
moniammatillisella yhteistyolla seka vaikuttavien ennaltaehkaisevien palvelujen pitkdjanteisella
kehittamisella.

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

Osittain ei
Perustelut tiiviisti?

Hyvinvoinnin edistamisen korostaminen muun lainsaadannodn lisdaksi on kannatettavaa. On tarkeas,
ettd hyvinvointialueet vahvistavat vaeston hyvinvointia, terveytta ja toimintakykya edistdvia toimia
nykyista systemaattisemmin. Myds muistisairauksien ehkdisyssa hyvinvoinnin ja terveyden
edistamiselld on merkittava rooli, silld tutkimusten mukaan huomattava osa muistisairauksista olisi
ehkaistavissa tai niiden puhkeamista voitaisiin siirtda elintapaohjauksen ja ennaltaehkaisevien
toimien avulla. Pitkalla aikavalilla hyvinvoinnin edistamiseen panostaminen voi vdahentaa
raskaampien sosiaali- ja terveyspalvelujen tarvetta seka hillitd kustannusten kasvua.

Hyvinvoinnin edistamisen tavoitteet eivat kuitenkaan toteudu ilman tietoisia poliittisia ja strategisia
valintoja. Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen tulee asettaa hyvinvointialueilla aidosti yhdeksi
strategiseksi painopisteeksi, jota tuetaan riittavalla rahoituksella, henkilostoresursseilla,
moniammatillisella yhteistyolla seka vaikuttavien ennaltaehkaisevien palvelujen pitkajanteisella
kehittamisella.

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

Ei kantaa
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Perustelut tiiviisti?

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

Ei kantaa

Perustelut tiiviisti?

8 Muu lausuntopalaute lukuun 3?

Ehdotetun 14 a §:n mukaan sosiaalipalveluiden jarjestamisen edellytyksena olisi, etta sosiaalihuollon
ammatillisena asiantuntijatyéna annettu tuki ei yksindan ole asiakkaan nahden riittavaa tai sopivaa,
eika tuen tarpeeseen ole mahdollista vastata kohtuudella muulla tavoin. Perusteluissa todetaan
aiheellisesti, etta esimerkiksi ikdantymisesta johtuvat tuen tarpeet edellyttdavat usein konkreettisia
palveluja, kuten kotihoitoa tai ateriapalveluja, eika pelkkd neuvonta tai ohjaus riitd turvaamaan
kotona asumista.

Muistiliitto on huolissaan siitd, ettd asiakkaan yksil6llisen tilanteen ja olosuhteiden arviointi voi jaada
lilan tulkinnanvaraiseksi. Riskind on, etta asiakkaita ohjataan kdytdnnossa vastoin tahtoaan
yksityisten palvelujen, laheisten tuen tai muiden epavirallisten ratkaisujen varaan tilanteissa, joissa
he tosiasiallisesti tarvitsisivat julkisia palveluita.

Muistisairautta sairastavien henkildiden kohdalla tama riski korostuu erityisesti, koska sairaus
heikentaa vahitellen henkilon kykya arvioida omaa toimintakykyaan, hakea palveluita ja huolehtia
oikeuksiensa toteutumisesta. palveluntarvettaan tai hakea palveluja on heikentynyt. Taman vuoksi
saantelyn tulee olla riittdvan tasmallista ja turvata asiakkaan oikeus saada tarvitsemansa palvelut
oikea-aikaisesti ilman, etta vastuu tuen jarjestymisesta siirtyy tosiasiallisesti Iaheisille tai asiakkaalle
itselleen.

Sosiaalihuollon ammatillisen asiantuntijatyon erottaminen sosiaalipalveluista seka hallintopaatéksen
poistaminen sosiaalihuollon muusta tuesta kuin palveluista heikentda asiakkaan oikeusturvaa.
Vaikka perusteluissa todetaan, etteivat hyvinvointialueet ole kaikilta osin noudattaneet
paatoksentekovelvollisuutta nykyisinkdan, tata ei voida pitaa perusteena asiakkaan oikeusturvan
heikentamiselle. Asiakkaalla tulee olla selked mahdollisuus saada tieto oikeuksistaan seka
muutoksenhakukelpoinen padatos tilanteissa, joissa han tarvitsee sosiaalihuollon tukea.

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 ei
Perustelut tiiviisti?

Ehdotuksen tavoite varmistaa ohjauksen ja neuvonnan saatavuus seka edistaa asiakkuuden
alkuvaiheen sujuvuutta, tehokkuutta ja joustavuutta on kannatettava. Ehdotettu saantely ei
kuitenkaan muodosta riittavan selkeda ja helposti hahmotettavaa kokonaisuutta.
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Asian vireille tuloa ja sosiaalihuollon asiakkuuden alkamista koskeva sdantely jaa osin epaselvaksi ja
edellyttaa tasmentamista myos perusteluissa. Esitysluonnoksen mukaan esimerkiksi ensimmaisen
yvhteydenoton yhteydessa kdytava keskustelu voisi aloittaa asiakkuuden, mutta toisaalta pelkka
ohjaus ja neuvonta tai yhteydenoton ensivaiheen arviointi ei vield aloittaisi asiakkuutta. Kaytannossa
asiakkuuden alkaminen nayttaisi jaavan pitkalti sosiaalihuollon ammattihenkilon arvioinnin varaan.
Asiakkaan oikeusturvan nakokulmasta on kuitenkin tarkeaa, ettd asiakas itse ymmartaa selkeasti,
milloin kyse on neuvonnasta ja ohjauksesta ja milloin puolestaan tuen tarpeen arvioinnista ja
palveluita koskevasta paatoksenteosta.

Ehdotetun 6 §:n mukainen oikeus saada ohjausta ja neuvontaa maaraajassa on kannatettava, ja 35 c
§:ssd saadetty seitseman arkipaivan maaraaika tukee oikea-aikaista yhteyden saantia. Ehdotuksesta
puuttuu kuitenkin selkeda maaraaika varsinaisen tuen tarpeen arvioinnin tekemiselle silloin, kun
arviointi toteutetaan henkilokohtaisen keskustelun jalkeisessa sosiaalityon tai sosiaaliohjauksen
tyoskentelyssa. Tama voi johtaa tilanteisiin, joissa asiakkaan palveluprosessi pitkittyy ilman selkeita
maaradaikoja.

Ehdotuksen tavoitteet nayttaytyvat myos osin ristiriitaisina suhteessa esimerkiksi 38 §:n 3
momenttiin. Toisaalta tavoitteena on vahvistaa asiakkaan tuen tarpeiden oikea-aikaista
tunnistamista ja niihin vastaamista, mutta samalla palveluja voitaisiin jatkossa myontaa ilman
varsinaista tuen tarpeen arviointia. Tama voi heikentda myds sen arvioimista, vastaako asiakkaan
saama tuki tosiasiallisesti hdanen tarpeitaan.

Muistisairaiden henkildiden nakdkulmasta sdaantelyn selkeys on erityisen tarkeaa. Muistisairaus voi
heikentaa henkilon kykya hahmottaa palveluprosessia, oikeuksiaan ja eri vaiheisiin liittyvia
velvoitteita. Tdman vuoksi asiakkaan tulee saada ymmarrettavaa tietoa siita, milloin kyse on
yleisesta neuvonnasta, milloin tuen tarpeen arvioinnista ja milloin palveluja koskevasta
paatoksenteosta.

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

Osittain ei
Perustelut tiiviisti?

Ikdaantyneilla muistisairailla henkil6illa on useimmiten tarve omatydntekijan nimedmiseen, silld he
eivat kykene itsendisesti huolehtimaan omasta edustaan ja tarpeistaan. Palvelujen kokonaisuuden
koordinoinnin ja suunnitelmallisuuden tarve korostuu erityisesti sairauden edetessa.
Omatyontekijoilla tulee olla riittdva osaaminen muistisairauksista ja niiden vaikutuksista
toimintakykyyn ja palveluntarpeisiin.

Ehdotuksen 42 §:n mukaan omatydntekija on nimettava, jos se on asiakkaan tuen tarpeisiin nahden
tarpeellista. Tarpeellisuuden maaritelma jaa kuitenkin tassa tulkinnanvaraiseksi, mika voi johtaa
alueellisiin eroihin kdytannossa ja palvelujen saatavuudessa.

On kannatettavaa, etta asiakkaalle laaditaan yksi asiakassuunnitelma, joka kokoaa mahdollisimman
laajasti yhteen asiakkaan sosiaalihuollon tarpeet ja palvelut. Tama tukee palvelujen
yhteensovittamista ja vihentaa asiakkaan seka laheisten kuormitusta monimutkaisessa
palvelujarjestelmassa.
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Ehdotuksen 39 §:n 2 momentin mukaan asiakassuunnitelma laaditaan yhdessa asiakkaan ja taman
laillisen edustajan kanssa, ellei silhen ole ilmeista estettd, ja tarvittaessa asiakkaan omaisen, ldheisen
tai muiden toimijoiden kanssa. Vastaavasti vanhuspalvelulain 16 § 2 momentissa sdadetaan, etta
asiakassuunnitelmaa laadittaessa on neuvoteltava idkkaan henkilon ja tarvittaessa hanen omaisensa,
laheisensa tai edunvalvojansa kanssa. Vastaava eroa saantelyssa ilmenee myos ehdotuksen 36 § 1
momentin ja vanhuspalvelulain 15 §:n valilla. Endotettua sdantelya tulisi tasmentas, silld sen
perusteella jaa epaselvaksi, onko tarkoituksena asettaa laillinen edustaja ensisijaiseen asemaan
suhteessa omaisiin ja ldheisiin niiden asiakkaiden kohdalla, joihin vanhuspalvelulakia ei sovelleta.

Muistisairaiden henkildiden kohdalla omaiset ja [aheiset ovat usein keskeisessa roolissa palvelujen

kdaytannon toteutumisessa, asiakkaan tahdon selvittdmisessa ja arjen tukemisessa jo pitkdan ennen
mahdollista edunvalvonnan jarjestamista. Sadntelyn tulee olla johdonmukaista ja turvata omaisten
ja laheisten tarkoituksenmukainen osallistuminen asiakasprosessiin.

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

Ei kantaa

Perustelut tiiviisti?

12 Muu lausuntopalaute lukuun 4?

Ehdotuksen 33 § sosiaalihuollon saatavuudesta ja saavutettavuudesta on kannatettava, samoin eri
ilmoituksia ja yhteydenottoja koskevan termistén yhdenmukaistaminen.

Muistiliitto pitda tarkeana, ettd asiakkaan oikeus saada kirjallinen paatos sosiaalipalveluista sdilyy ja
ettd paatos toimeenpannaan viimeistadan kolmen kuukauden kuluessa asian vireille tulosta.
Myonteistd on my0s se, ettd saantelyssa korostetaan asiakkaan oikeutta saada tarvitsemansa
sosiaalihuolto viipymatta. Asiakkaan oikeusturvan kannalta ongelmallista on kuitenkin se, ettei
sosiaalihuollon muusta tuesta kuin palveluista tehtaisi hallintopaatosta, vaikka tallainen tuki olisi
ehdotetun saantelyn mukaan ensisijaista suhteessa palveluihin. Tama heikentda asiakkaan
mahdollisuuksia saada tietoa oikeuksistaan seka kayttda muutoksenhakuoikeuttaan.

Ehdotuksen 35 c §:ssa sdadettaisiin yhteyden saamisesta sosiaalihuoltoon, ja etta henkil6lld hdanen
laillisella edustajalla on oikeus henkilokohtaiseen keskusteluun. Perusteluissa todetaan, etta
keskusteluun voitaisiin tarkoituksenmukaisella tavalla ottaa esimerkiksi asiakkaan omaishoitaja tai
muu aktiivisesti asiakkaan arjessa ja elamdssa mukana oleva henkil6. Nailla henkil6illa ei kuitenkaan
olisi subjektiivista oikeutta henkilokohtaiseen keskusteluun asiakkaan asiassa.

Muistiliitto ei pida mainintaa omaisen tai muun laheisen osallistumisesta keskusteluun perusteluissa
riittdvana, vaan esittada, ettad 35 ¢ §:3an lisatdan mahdollisuus tarvittaessa keskustella asiakkaan
omaisen tai muun ldheisen kanssa.

Muistisairautta sairastavan henkilén kannalta on ongelmallista, etta oikeus henkil6kohtaiseen
keskusteluun rajattaisiin vain henkilo6n itseensa ja hanen lailliseen edustajaansa. Muistisairaus
heikentaa usein vahitellen henkilén kykya hahmottaa palvelujarjestelmaa, kuvata omaa tuen
tarvettaan seka huolehtia oikeuksiensa toteutumisesta. Kdytanndssa moni muistisairautta sairastava
henkil6 tarvitsee laheisen, omaisen tai muun arjessa mukana olevan henkilén omaisen, ldheisen tai
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muun arjessa mukana olevan henkilon tukea jo palveluihin hakeutumisessa ja tilanteensa
sanoittamisessa.

Monelle muistisairaalle ei mydskaan ole vield tdssa vaiheessa maaratty edunvalvojaa henkil6a
koskeviin asioihin tai vahvistettu edunvalvontavaltuutusta. Vaikka edunvalvontavaltuutus olisi tehty,
se ei valttamatta kata henkil6a koskevia asioita. Lisaksi holhousviranomaisen kasittelyajat ovat usein
pitkid, eika paatosta valttamatta saada ennen kuin sosiaalihuollon tuen tarve jo ajankohtaistuu.
Taman vuoksi omaisten ja laheisten osallistumismahdollisuus tulee turvata selkeasti jo
saannostasolla.

Seitseman arkipdivan maardaika henkilokohtaisen keskustelun jarjestamiselle on lahtokohtaisesti
kannatettava, mutta kaytdnnossa on varmistettava, ettei se johda kiireellisiin tai puhelimitse
toteutettaviin keskusteluihin, joihin muistisairautta sairastava henkil6 ei ehdi valmistautua tai saada
mukaansa tarvitsemaansa tukea. Muistisairaan henkilon tilanteen asianmukainen arviointi edellyttaa
usein rauhallista kohtaamista, riittavaa aikaa seka laheisten osallistumismahdollisuutta.

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

Osittain kylla
Perustelut tiiviisti?

Erityisosaamisen vahvistaminen on kannatettavaa, mutta sen toteutuminen edellyttaa riittavia
resursseja ja koulutusta. Vaeston ikaantyessa tarve erityisesti gerontologisen sosiaality6lle kasvaa
entisestadan ja siihen tulee pystya resurssimaan. Myo6s muistisairauksien erityispiirteiden
tunnistaminen tulee huomioida osaamisvaatimuksissa.

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

Kylla
Perustelut tiiviisti?

Saantely selkeytta sosiaalihuollon toteuttamista ja johtamista koskevia vastuita hyvinvointialueilla
terveydenhuollossa jo kaytdssa olevalla tavalla. Johtavan viranhaltijan tehtaviin tulisi lisata vastata
myo6s hyvinvointialueen omavalvonnan toteutumisesta laissa sdadadetylla tavalla.

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

Osittain ei
Perustelut tiiviisti?
Muistiliitto kannattaa sita, etta kirjaamista koskeva saantely kootaan asiakastietolakiin.

Ehdotuksen mukaan asiakastiedoista tulisi kirjata olennaiset ja riittavat. Sadntely jaa talta osin liian
avoimeksi ja tulkinnanvaraiseksi, mika voi heikentda asiakkaan oikeusturvaa. Liian suppea tulkinta
kirjaamisvelvollisuudesta voi vaikeuttaa myos sosiaalipalveluiden laadun, riittdvyyden ja
lainmukaisuuden jalkikateista arviointia ja valvontaa.
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Muistisairaiden asiakkaiden kohdalla palvelujen jatkuvuus perustuu usein huolelliseen kirjaamiseen
ja toimivaan moniammatilliseen yhteistydhon. Erityisesti kotihoidossa henkildston suuri vaihtuvuus
korostaa kirjaamisen merkitysta. Puutteelliset tai liian niukat kirjaukset voivat vaikeuttaa asiakkaan
tilanteen kokonaisvaltaista ymmartamista ja heikentaa siten hoidon ja palveluiden jatkuvuutta.

16 Lausuntopalaute asiakasmaksuihin ehdotetuista muutoksista?

Muistiliitto vastustaa ehdotusta asiakasmaksujen korottamisesta. Erityisesti kotihoidon maksujen
korottaminen heikentaisi kotona asuvien, paljon palveluja tarvitsevien idkkaiden ja muistisairaiden
henkildiden asemaa. Yhteiskunnassamme on jo pitkadn painotettu ikdantyneiden henkildiden
pitkdaaikaisen hoidon ja huolenpidon toteuttamista ensisijaisesti kotiin annettavilla palveluilla.
Samalla kotihoidon asiakkaat ovat aiempaa huonokuntoisempia ja tarvitsevat usein useita
samanaikaisia palveluja ja tukimuotoja (THL raportti 3/2025).

Kotihoidon lisdksi asiakkaat tarvitsevat usein erilaisia tukipalveluja, kuten ateria-, turva-, siivous-,
ladkejakelu- ja kauppapalveluja, joiden maksut vaihtelevat hyvinvointialueittain. Ndiden lisaksi
asiakkaalle aiheutuu kustannuksia lddkkeistd, terveydenhuollon palveluista, matkoista sekd muista
valttamattomista menoista. Terveydenhuollon maksukatto on vuonna 2026 815 euroa. Ladkkeita
koskeva (Kelan) vuosiomavastuu on vuonna 2026 636,12 euroa. Lisdksi mikali henkild joutuu
matkustamaan julkiseen tai yksityiseen terveydenhuoltoon sairauden takia, on Kelan korvaamien
matkojen vuosiomavastuu 300 euroa.

Kokonaismaksurasitus voi muodostua kohtuuttomaksi erityisesti pienituloisille henkil6ille. Maksujen
korottaminen voi johtaa palveluista kieltdytymiseen tai niiden kdyton vahentamiseen, mika voi
pitkalla aikavalilla lisata raskaampien ja kalliimpien palvelujen tarvetta.

Vaikka asiakasmaksulaissa sadadetaan mahdollisuudesta maksujen alentamiseen tai perimatta
jattdmiseen, ndma keinot eivat kdytanndssa riittavasti turvaa pienituloisten asiakkaiden asemaa.
Muistisairailla henkildilla ei valttamatta ole kykya seurata maksukattojen tayttymista tai hakea
maksuhuojennuksia, ja myos omaisille digitaalinen asiointi voi olla haastavaa. Muistiliiton
jasenyhdistysten mukaan hyvinvointialueiden asiakasmaksuja ja maksukattoja koskevat ohjeistukset
ovat usein vaikeasti hahmotettavia. Digitaalinen asiointi on lisdksi haastavaa monille idkkaille
omaisille. Asiakkailla ja heiddan omaisillaan ei monesti ole riittavia perustietoja terveydenhuolloin
maksukatosta, Kelan lddkekatosta tai matkakuluja koskevasta maksukatosta.

Muistiliitto katsoo, ettd ehdotuksessa tulisi arvioida yksittdisten maksujen sijaan asiakkaiden
kokonaismaksurasitusta kokonaisuutena. Arvioinnissa tulisi huomioida samanaikaisesti kotihoidon,
tukipalvelujen, terveydenhuollon, lddakkeiden ja matkakulujen kustannukset seka asiakkaan muu
toimeentulo ja valttamattomat elinkustannukset. Tama kokonaisarviointi puuttuu esityksesta.

17 Lausuntopalaute muista siddosmuutosehdotuksista?

Muistisairaat henkilot tulee tunnistaa nykyistda paremmin erityista tukea tarvitsevina asiakkaina
kaikessa sosiaalihuollon sdadntelyssa. Muistisairaus ei ole normaalia ikdantymista vaan eteneva
neurologinen sairaus.

18 Antaako esitysluonnos riittavan ja oikean kuvan lakiehdotusten taloudellisista vaikutuksista?
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Ei
Perustelut tiiviisti?

Ehdotus sisaltaa vain niukasti arvioita sen taloudellisista vaikutuksista. Perusteluissa todetaan muun
muassa, etta sosiaalityon ja -ohjauksen vahvistaminen voisi vdhentaa palvelujen kayttoa,
ostopalveluiden tarvetta ja tehostaa palvelujarjestelman toimintaa. Lisaksi arvioidaan, etta
sosiaalityontekijoiden ja sosiaaliohjaajien tydnjaon muutokset mahdollistaisivat resurssien
joustavamman kayton. Asiakkaan nakékulmasta tahan liittyy kuitenkin riski sosiaalitydn osaamisen
heikkenemisesta.

Esityksessa arvioidaan myds, ettd kirjaamisvelvoitteiden keventaminen ja palvelutarpeen arvioinnin
korvaaminen tuen tarpeen arvioinnilla vahentaisivat tydaikaa. Samalla jaa kuitenkin tarkastelematta
se, miten digitaalisten ratkaisujen ja teknologian hyédyntaminen voisi tukea kirjaamista, palvelujen

koordinointia ja tyon sujuvuutta ilman asiakkaan oikeusturvan heikentamista.

Esityksessa ei myoskaan riittavasti huomioida vaestorakenteen muutosta ja ikddntyneiden maaran
voimakasta kasvua. Samalla my6s muistisairautta sairastavien maara kasvaa merkittavasti. Vuonna
2040 Suomessa arvioidaan olevan yli 247 000 muistisairasta henkiloa, mika lisaa sosiaali- ja
terveyspalvelujen seka erityisesti pitkdaikaisen hoivan tarvetta.

Lakiehdotus liittyy valtion vuoden 2027 talousarvioon, ja sen tavoitteena on vdahentaa valtion
menoja merkittavasti. Muistiliiton ndakemyksen mukaan on vaikea saavuttaa esitykselle asetettuja
sadstotavoitteita vaarantamatta samalla asiakkaiden oikeutta riittaviin sosiaali- ja terveyspalveluihin
perustuslain 19 §:n edellyttamalla tavalla.

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

Osittain ei
Perustelut tiiviisti?

Ehdotuksessa arvioidaan jossain maarin muutosten vaikutuksia asiakkaiden oikeusturvaan, mutta
arviointi jaa varsin suppeaksi suhteessa ehdotettujen muutosten laajuuteen ja merkitykseen
sosiaalihuollon asiakkaiden kannalta. Ohjauksen ja neuvonnan vahvistaminen seka hyvinvoinnin
edistdmisen korostaminen voivat parhaimmillaan tukea asiakkaiden asemaa. Muistiliitto pitaa
tarkedna myos esityksessa tunnistettua tavoitetta siitd, etta ne asiakkaat, jotka tarvitsevat laajempaa
tuen tarpeen arviointia tai pitkdjanteista tukea, tunnistetaan oikea-aikaisesti ja saavat tarvitsemansa
palvelut. Kaytanndssa uudistuksen onnistuminen jaa kuitenkin pitkalti hyvinvointialueiden
toteutuksen, osaamisen ja resurssien varaan.

Muistiliitto ei pida riittavina asiakkaan oikeusturvan takeina sita, etta epakohtiin voitaisiin puuttua
muistutuksilla tai kanteluilla. Heikossa asemassa olevilla asiakkailla, kuten muistisairailla henkildilla,
ei usein ole kykya, voimavaroja tai osaamista vaatia oikeuksiensa toteutumista jalkikateen tai
kdynnistaa raskaita oikeusturvamenettelyja. Taman vuoksi asiakkaan oikeusturvan tulee toteutua
ensisijaisesti jo palveluprosessin aikana selkedn saantelyn, riittavien palvelujen ja toimivan
viranomaisvastuun kautta
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