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Kunta tai kuntayhtyma

Sosiaalihuoltolaki

1. Ovatko kotiin annettavia palveluja koskevat sdannoékset (19 §, 19 a § ja 19 b §) mielestdnne
onnistuneita? Jos eivdt, miten muuttaisitte niita?

Ei [Lain perusteluissa 19 § kohdalla sanotaan: "Voimassa olevan sadannoéksen maininta toimintakyvyn
yllapidosta muutettaisiin muotoon “toimintakykya ja vuorovaikutusta edistava ja yllapitava
toiminta”. Vuorovaikutus tarkoittaa asiakkaan kohtaamista, joka ei rajoitu pelkdastaan
mahdollisimman nopeisiin fyysisiin hoitotoimenpiteisiin. Toimintakyvyn edistdmiseen ja
yllapitdmiseen voisi sisdltyd esimerkiksi kotiaskareiden tekemista yhdessa asiakkaan kanssa.”
”Pykalan 2 momentin 2 kohdassa mainittuun toimintakykya ja vuorovaikutusta edistavaan ja
yllapitavaan seka 3 kohdassa mainittuun muuhun henkilén suoriutumista tukevaan toimintaan voisi
sisadltya myos sellaisia tehtavia, jotka olisivat lakiehdotuksen 19 a §:ssa tarkoitettuja tukipalveluja, jos
ne tuotettaisiin kotipalveluista erikseen.” Tulkitsemme, ettd tama tarkoittaa kotihoidon tuottamien
tehtadvien lisdantymista tilanteessa, jossa fyysisita perustarpeista aiheutuvien kdyntien toteutuminen
voi vaarantua henkilostopuutteista johtuen. Lainsdatajan tahtotilana vaikuttaa olevan hoiva-
avustajien lisdaminen kotihoidossa, mutta talla hetkelld suurin osa kotihoidon asiakkaista tarvitsee
apua ladkehoitonsa toteuttamisessa, mika asettaa vaatimukset henkilokunnan osaamiselle.
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Kaytannossa reittien suunnittelu siten, etta asiakaskdynnit eivat sisaltaisi lddkehoitoa on hyvin
haasteellista toteuttaa. Tasta johtuen esitettya vuorovaikutusta edistavaa ja yllapitavaa toimintaa
tulisivat kdytannossa toteuttamaan lahi- ja sairaanhoitajakoulutuksen saaneet kotihoidon tyotekijat,
mikali se lisattaisiin kotihoidolle kuuluviin tehtaviin. Tama ei ole jarkevaa resurssien kayttoa. Siksi
ehdotamme, ettd vuorovaikutuksen edistaminen ja ylldpitava toiminta lisdtdan lakiin osana
toimintakykya edistavaa toimintaa, mutta ei erillisena toteuttamistapana, esim. muodossa
toimintakyvyn edistdminen ja ylldpitava toiminta vuorovaikutusta tukein. Lain perusteluissa
sanotaan, ettd "Mikdan 4 momentissa luetelluista syista ei sellaisenaan olisi peruste kotihoidon
saannille. Kotihoidon saanti edellyttdisi aina, ettd kyseinen syy aiheuttaa toimintakyvyn alenemisen
ja siita johtuvan avun tarpeen.” Avun tarve nakokulma tulisi lisata lakipykalaan: Kotihoitoa
jarjestetaan henkilélle, joka tarvitsee sita sairauden, korkean ian, vamman tai muun vastaavan
toimintakykya alentavan syyn taikka erityisen perhe- tai elamantilanteen aiheuttaman avun tarpeen
perusteella. Samoin avuntarve tulee mainita tukipalvelujen kohdalla. Korkean ian lisaamien yhdeksi
kuvaukseksi siitd, kenelle kotihoitoa jarjestetaan, on hyva lisays.]

2. Kotihoitoa ehdotetaan jarjestettavdksi vuorokaudenajasta riippumatta (19 §:n 3 mom.). Onko tama
mielestanne kannatettava ratkaisu?

Kylla

3. Ovatko ns. tavallista palveluasumista koskevat sdannékset (21 b §) mielestanne onnistuneita? Jos eivit,
miten muuttaisitte niita?

Ei [Lain perusteluissa lahdetdan siitd, ettd palveluasumisessa asuminen ja palvelut erotetaan
toisistaan (21 b §). Tdman perusteella kunnan avustuksella tai itsenadisesti palveluasumiseen
hakeutuneiden asukkaiden erottaminen palveluasumisen asiakasryhmasta ei vaikuta perustellulta ja
aiheuttaa sekaannusta, jos molemmat ryhmat saavat samanlaisia palveluja samanlaisessa
asumisyksikodssa asuessaan. Nyt lakiesityksessa oleva palveluasuminen edellyttadisi kahdenlaista
valvontaa. Palveluasuminen olisi ilmoituksen varaista sosiaalipalvelua, mutta sen valvonta
kohdistuisi vain tilojen asianmukaisuuteen. Ehdotuksen mukaan palveluasumisen asiakkaille tuotetut
kotihoidon palvelut olisivat myds ilmoituksenvaraisia, mutta niitd valvottaisiin erillisind (vaikka talon
henkilokunta tuottaisi palvelut). Erilliset valvonnat ei edesauta kokonaiskuvan muodostumista
asiakkaiden saaman palvelun osalta ja valvonnassa palvelun laadun ja sisallén osuus jaa epdselvaksi.
Olisiko selvyyden vuoksi hyva, etta eri asumismuodoilla olisi jokin ylakasite vai onko
tarkoituksellisesti haluttu erottaa nama yksittaisiksi palveluiksi? Mielenterveys ja paihdepalveluiden
nakokulmasta sadannokset ovat epaselvia, milloin henkilon ajatellaan olevan palveluasumisessa ja
milloin kotiin vietavien palveluiden piirissa. Aiemmin palveluasumisen mitoitusta ei ole maaritetty.
Kun laki ei edellyttdisi omaa henkilostoa kohteessa, miten henkildston riittavyytta ja mitoitusta on
ajateltu seurattavan? Palvelujen jarjestaminen ilman ettad kohteessa on henkilokuntaa, tuo
kysymyksen myds siitd, mika olisi tuetun asumisen ja palveluasumisen ero? Palveluasuminen on jo
asiakasmaksulain muutosten myoéta tullut Idhemmaksi kotiin vietavia palveluita, miten
palveluasuminen eroaisi tuetusta asumisesta, jos palvelut ovat rakennettavissa asuntoon kotihoidon,
sosiaalipalveluiden ja tukipalveluiden avulla. Tata tulisi tarkastella maaritelmissa tarkasti.
Mielenterveys- ja paihdekuntoutujat tarvitsevat palveluasumisessa usein ennalta arvaamattomasti
henkilokunnan tukea ja ohjausta, jolloin palveluasumisen jarjestamisessa henkilékunnan riittavyyden
arviointi korostuu. Miten valvonnassa mitataan riittavyyttd, jos henkilosto ei ole saatavilla, kun tarve
ilmenee? Palveluiden jarjestamiseen tdma esitys tuo asiakkaan kannalta toki mahdollisuuksia
paremmin asua samassa asunnossa ja tukea voidaan joustavasti lisatd ja vahentaa, mutta kuntiin voi
tulla hyvin erilaisia kdytanteita siitd, mika on palveluasumisen “valikko”, koska kdytannossa esitys ei
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kerro miten henkilostomitoitusta lasketaan. Tama tuo valvontaan myds ison haasteen. Muutoksessa
valvonnasta kirjattu ndin: ”Asiakkaan tarvitsemat palvelut jarjestettdisiin erikseen kotiin annettavia
palveluja koskevien sdanndsten mukaan ja niiden valvontaan sovellettaisiin kyseisia palveluja
koskevia sdaannoksia riippumatta siitd, ovatko palvelut erillisten kotihoitoyksikoiden vai esimerkiksi
asumisyksikon tuottamia. Nykyisestd poiketen palvelut tai osa niista voitaisiin toteuttaa myos
omaishoitona.” Valvonnan osalta asiakaan saaman palvelun kokonaisuus sirpaloituu. Mielenterveys-
ja paihdepalveluissa muutos toisi alalle tarvetta saada lisda henkilokuntaa kotihoitoon ja
sosiaalipalveluihin, ja sen riittdvyydessa on jo nyt puutteita. Mielenterveys- ja pdihdepalveluissa
toivotaan selkeytta perustelujen kohtaan, jossa sanotaan “Kyseessa ei olisi sosiaalihuoltolaissa
tarkoitettu palveluasuminen, jos henkil6 omatoimisesti hakeutuu vastaavaan asumismuotoon.”
Miten tama kuuluu tulkita? Vammaispalveluiden nakdkulmasta tuetun asumisen ja palveluasumisen
raja on osin keinotekoinen ja tuettua asumista voisi laajentaa ikadantyneiden palveluissa ja
palveluasumisessa jopa siten, ettei erillista palveluasumista enaa ehka tarvittaisi. Kdytannossa
kyseessa olisi silloin tuettua asumista erilaisin palveluin.]

4. Onko tavallista palveluasumista koskeva pykala tarpeeksi selkedsti muotoiltu? Jos ei, miten sita voisi
muuttaa?

Ei [Lain perusteluissa esitetddn, ettd asumisyksikon tulee olla esteetdn ja turvallinen. Turvallisuuden
varmistamisen kohdalla lain perusteluissa on mainittu esimerkkeina lukitusjarjestelmat,
kameravalvonta ja vartijapalvelut. Lakiin / lain perusteluihin toivotaan tarkempaa kuvausta, miten
ao. menetelmat voisivat olla erilaisia kuin ns. tavallisessa taloyhtiossa ja kenen liikkumista nailla
jarjestelmilla tai palveluilla voitaisiin seurata tai estda. Lain perusteluissa sanotaan ”...omaishoidon
tuki ei olisi tarkoituksenmukainen palvelumuoto idkkaille puolisoille silloin, kun he asuvat
palveluasumiseen kuuluvassa asunnossa yhdessd, ja toinen toistaan tukien selviytyvat vahemmilla
palveluilla kuin ilman toisen tukea. Tama voisi edelleen olla [ahtokohta. Monissa muunlaisissa
tilanteissa omaishoidon tuella toteutettu hoito voisi tdydentda myos palveluasumisen asiakkaan
palveluvalikoimaa.” Miksi omaishoidon tuen saajista rajattaisiin ulos palveluasumisessa asuvat
puolisot nyt kun lakiesityksen mukaan palveluasumisesta erotetaan palvelut kokonaan asumisesta?]

5. Ovatko hoiva-asumista koskevat saannoékset (21 c §) mielestdnne onnistuneita? Jos eivat, miten
muuttaisitte niita?

Ei [Vanhustenpalveluiden ndakokulmasta hoiva-asumista koskevat sddanndkset ovat onnistuneita.
Mielenterveys- ja paihdepalvelussa sen sijaan vanhuspalvelulaissa sddadetty henkilostomitoitus ei
vaikuta jarkevalta. Mielenterveys- ja paihdekuntoutujien asiakasryhmaa ajatellen syyt yolliseen
henkilokunnan tukeen ei ole lainkaan paaasiallisesti hoivatarve, vaan psyykkiset syyt. Mikali kaikkiin
yksikdihin tulisi 0,7 henkilostomitoitus, se ei toisi mahdollisuuksia erilaisiin yksikéihin. Mielenterveys-
ja paihdekuntoutujille tarvitaan profiililtaan erilaisia yksikoita, koska asiakkaiden tuen tarpeet
vaihtelevat. Ennemminkin pitdisi saada erilaisilla henkiléstomitoituksilla olevia yksikdita, esimerkiksi
mitoitus 0,5 — 0,7 valilla. Mikali kaikkiin yksikoihin tulee 0,7 mitoitus, ei se henkilostoresurssin
kohdentamisen osalta ole kustannustehokasta asiakkaiden tarpeisiin ndhden. Osa asiakkaista, jotka
tarvitsevat yollista tukea olisivat liian tuetussa palvelussa 0,7 mitoituksella. Nykyisilla resursseilla ei
pystyttdisi vastaamaan tdhan muutokseen. Mikali tehostettu palveluasuminen jaa pois termistosta
on se huomioitava myds THLn palvelutehtavaluokituksessa.]

6. LOoytyisiko tehostettu palveluasuminen —termin korvaajaksi jokin parempi ehdotus kuin hoiva-
asuminen? Mika?
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lakkaille hoiva-asuminen sopii, mutta vammaispalveluiden tai mielenterveys- ja pdihdepalveluiden
asiakkaille termi ei valttamatta ole soveltuva. Mielenterveys ja paihdepalveluiden mielesta
tehostettu palveluasuminen on parempi kuin hoiva-asuminen. Tulisi arvioida mita lisdarvoa
termimuutos tuottaa suhteessa siitd aiheutuvaan hallinnolliseen lisatyohon.

7. Ovatko ehdotetun hoiva-asumispykaldn palvelun saantikriteerit tarkoituksenmukaisia ja tarpeeksi
selkeita? Jos eivdt, miten muuttaisitte niita?

Ei [Saantikriteerit ovat sinadlldaan hyvia, mutta niiden jarjestysta toivotaan muutettavan siten, etta
laissa ensimmaisena saantikriteerind mainittaisiin asiakkaan palvelutarve. Toisena kriteerina olisi
lakiluonnoksessa kuvattu tilanne, jossa asiakkaalle ei voida jarjestda hanen palveluaan muilla keinoin
hanen kotonaan kuin asiakkaan muutolla hoiva-asumiseen. Kolmas saantikriteeri olisi, ettd asiakas
tarvitsee hoiva-asumisen asunnon.]

8. Ovatko turvapalvelun toteuttamista koskevat saannékset (46 a §) mielestdnne onnistuneita? Jos eivat,
miten muuttaisitte niita?

Ei [Jaimme pohtimaan, mahdollistavatko nykyiset asiakas- ja potilaslain sddnndkset riittavan ja
ajantasaisen tiedonvaihdon yksityisen toimijan ja viranomaisen valilla.]

9. Pitdaako turva-auttajan olla sote-ammattihenkild, vai riittadko ettd han on koulutuksensa ja kokemuksen
perusteella sopiva, kuten lakiesityksessa ehdotetaan (46 a §)?

Ei [Kysymyksen 9. asettelu on haasteellinen, koska se sisaltdaa kaksi vastakkaista vadittamaa. Turva-
auttajan ei tarvitse olla sote-ammattilainen, jos kiireellisen avun tarpeen arvioija on sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattihenkild, jolla on riittdva osaaminen. Riittdva osaaminen tulee lisata lakiin,
koska avun tarpeen arviointi puhelimitse on erittdin vaativaa ja pelkalla koulutuksella ei tata voida
taata.]

10. Ovatko kotihoidon henkiloston riittdvyyden turvaamista koskevat séannokset (46 b §ja49 b §)
mielestdnne onnistuneita? Jos eividt, miten muuttaisitte niita?

Ei [Palvelujen jarjestamista ja toteuttamista ohjaavat hallinto-oikeudelliset periaatteet ja hyvan
hallinnon vaatimukset. Potilaiden ja sosiaalihuollon asiakkaiden asemaa ja oikeuksia turvataan
laeissa ja sote-henkiloston ammattieettisisista velvollisuuksista sdddetaan niin ikdan erityislaeilla.
Laeissa maaritelldan jo ne oikeudelliset periaatteet, joiden mukaan potilaita ja sosiaalihuollon
asiakkaita on kohdeltava. Siksi 46 § 1 momentin tyonsuunnittelun periaatteena tassa pykalassa voisi
olla ainoastaan esitetyt lain kohdat 1, 3 ja 4. Pykadlan toteuttaminen kaytanndssa on haasteellista,
silla asiakkaan toiveiden toteuttaminen ja valittdman tydajan pitaminen korkealla tasolla ei ole
kaytannossa mahdollista kaikkien kayntien osalta. Jotta valiton tydaika pystytdaan pitamaan
korkealla, on asiakkaita hoidettava koko tydvuoron ajan, jolloin kaikki asiakkaat eivat voi saada esim.
aamukayntia haluamaansa aikaan. Asiakkaiden toivomukset ovat saattaneet olla valittoman
asiakasajan nostamisen esteena. Vanhuspalvelulain 16 § palvelusuunnitelmaa koskevassa
lakiesityksessa sanotaan “lakkaan henkilén hoitoa ja huolenpitoa seka toimintakyvyn yllapitamista
turvaavat palvelut on suunniteltava niin, ettd ne vastaavat maaraltaan, sisalloltaan ja ajoitukseltaan
hanen tarpeitaan.” Palvelusuunnitelma on kotihoidon tyésuunnittelun perusteena ja siina on
lahdetty asiakkaan tarpeista, ei toiveista, ja tdma on huomattavasti parempi ratkaisu. Jos
kotikdyntien suunnittelussa toteutuvat kohdat 1 (suunnitelman toteutuminen) ja 3 (edellytetty
osaaminen) sen tulee olla myds tae siita, ettd kaynnit pystytdan toteuttamaan ammattieettiset
velvollisuudet huomioiden. Asiakkaan palvelutarpeen arviointi tulee tehda huolellisesti ja sen
pohjalta tehtdva asiakkaan palvelusuunnitelman ja kotikdayntien suunnitelma tulee taata asiakkaalle
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hanen tarvitsemansa kotikaynnit. Miksi ylipddtaan tarvitaan erityispykala kotihoidon henkildstolle,
kun se sisaltyy sosiaalihuollon henkilostoon 49 a §:ssa? Esitetty lakipykalad 49 b § kotihoidon
henkildston riittavyyden turvaamisesta ei turvaa henkiloston riittavyytta.]

11. Ovatko ns. hybridiasumista koskevat sdannoékset (46 c §) mielestdnne onnistuneita? Jos eivit, miten
muuttaisitte niita?

Ei [Hybridiasuminen on hyva tavoite. Henkilostomitoituksen laskeminen/varmistaminen vaatii
kuitenkin tarkempaa ohjeistusta siitd, miten huomioidaan seka palveluasumisen etta hoiva-asumisen
asukkaiden (laskennalliset) tarpeet. ARA-sdadokset voi jossain haitata muutoksia. Onko niin, etta ns.
kevythoitoisia asiakkaita ei voi ARA-sdaddsten perustella sijoittaa tiloihin, joihin on saatu ARA-tukea
ns. raskashoitoisempien asiakkaiden vuoksi?]

Vanhuspalvelulaki

12. Onko mielestdnne pitkaaikaisen laitoshoidon lakkauttaminen sosiaalihuollon yksikoissa idkkaiden
osalta onnistunut ratkaisu (14 §, 14a §,15b §)?

Kylla

13. Onko lakiehdotuksessa esitetty palvelusuunnitelman sisdllon tismentdaminen tarpeellista (16 §)?
Kylla

14. Onko lakiehdotuksessa esitetty omatyontekijan tehtdvien tismentaminen tarpeellista (17 §)?

Ei [Mika suhde talla pykalalla on sosiaalihuoltolain 42§:33n. Onko tdma tarpeellinen lisdys? Jaa
epaselvaksi milla tavalla lainsdatdja on tarkoittanut tehtavan poikkeavan sosiaalihuoltolain
mukaisesta omatyontekijan tehtdvasta. Onko pykaldssa saadetyt tehtavat esimerkinomaisia?
Haluamme tuoda myds esiin apulaisoikeusasiamiehen ratkaisun todeten, ettd tdman tyyppiseen
toimintaan ei kunnissa ole resursseja.]

15. Onko lddkehoidon toteuttamista koskeva sdannos mielestianne onnistunut (20 §:n 1 mom.)?
Kylla

16. Onko mielestdnne kannatettavaa, ettd seurantayhteenvedot julkaistaisiin toimintayksikkékohtaisina
(24 a §)?

Ei [Henkiloston riittavyytta koskevat tiedot voidaan julkaista lakiesityksen mukaisesti.
Asiakastyytyvaisyyskyselyjen julkaiseminen toimintayksikkotasolla on erittdin hyva tavoite, mutta
nykyisella lakiesitykselld tata ei voi toteuttaa. Luotettavien tulosten saaminen edellyttaisi sita, etta
kyselyn tayttamisessa avustaminen ja tallennustyo erotettaisiin palveluntuottajasta toisin kuin
lakiesityksessa nyt esitetddn. Asiakas on heikommassa asemassa hanta hoitavaan henkilokuntaan, ja
hdnen voi olla vaikea antaa haluamaansa palautetta hdnta hoitavalle taholle, jolloin tulosten
luotettavuus voi karsia. Myos palveluntuottajalla voi olla intressi pyrkia vaikuttamaan asiakkaiden
vastauksiin etenkin, jos laatutulosten pohjalta on saavutettavissa taloudellista hyotya (esim. jos laatu
on merkittava kriteeri kilpailutuksessa). Palveluntuottajan ja asiakkaan valilld on selked epasuhta. On
epatodennakoistd, ettd palautteen antaminen voi ko. tilanteeseen liittyvissa olosuhteissa tapahtua
ilman, ettd tdma epasuhta voi vaikuttaa vastausten sisaltoon.]

Koko lakipakettia koskevat kysymykset
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17. Mita haasteita ndette sadnnosten toimeenpanossa? Onko lakiesityksella riskeja?

19 b § Kun laissa maaritellaan subjektiivinen oikeus palveluun “Kunnalla ei silloin ole
harkintamahdollisuutta sen suhteen, millaisilla palveluilla asiakkaan palvelutarpeeseen vastataan.
Kunnan harkintavalta rajoittuu sen arvioimiseen, tayttaako asiakas palvelun saamisen kriteerit.”
Kunnissa kotipalvelujen ja tukipalvelujen kriteerit palvelun saamiseen kuitenkin vaihtelevat. Mikali
tukipalveluita otetaan lapsiperheiden kotipalvelussa laajemmin kdytt6on, ovat kustannusvaikutukset
mahdollisesti merkittavia.

SHL 46b § Lakiesitys kotihoidon henkil6ston riittavyyden varmistamisesta ei johda henkiloston
saantiin. Kotihoidossa on jo pitkdan toimittu laissa kuvatulla tavalla, mutta se ei lisda kaytettavissa
olevien hoitajien maaraa.

SHL 46 b § STMn selvityksen mukaan kotihoidon kayntien suunnitelmien ja toteutumisen ero on 2-3
%. Tama ei varmaankaan ole syyna hoitajien ammattieettisiin ristiriitoihin ja siten sen umpeen
kuromisella tuskin on toivottua vaikutusta tyon vetovoimaisuuden lisaamiseksi. Syyna suunnitelman
ja toteuman valiseen eroon on henkiloston saatavuudesta johtuvat ongelmat, ei kunnan
haluttomuus toteuttaa palveluita suunnitelman mukaisesti. Herdaa myads kysymys, miksi eron
umpeen kuromisella ei arvioida lakiesityksen kustannusarvioissa olevan kustannusvaikutuksia
kunnille.

SHL 47§ Tietojarjestelmat eivat mahdollista tallad hetkelld kotihoidon pdatoksen mukaisen
tuntimaaran ja asiakkaan toteutuneen tuntimaaran kdyntikohtaista seurantaa. Taman tiedon
saaminen edellyttda muutoksia tietojarjestelmiin, joiden kehittamien vie aikaa ja resursseja eli silla
on kustannusvaikutuksia.

SHL 47§ ja Vanhuspalvelulaki 23 § Toisin kuin lain perusteluissa todetaan, on
omavalvontasuunnitelman toteutumista koskevien tietojen tydstaminen julkaistavaan muotoon
lisatehtava kunnille.

Vanhuspalvelulaki 5 § 1 momentissa sanotaan: “Kunnan on laadittava suunnitelma toimenpiteistdaan
ikdantyneen vdeston hyvinvoinnin, terveyden, toimintakyvyn ja itsendisen suoriutumisen
tukemiseksi seka iakkaiden henkildiden tarvitsemien palvelujen ja omaishoidon jarjestamiseksi ja
kehittamiseksi.” Sote-uudistuksen myota idkkaiden henkildiden tarvitsemien palvelujen ja
omaishoidon jarjestaminen ja kehittdminen siirtyy kuitenkin kunnilta HYTE-alueille. Taten
suunnitelman sisdltoa tulee muuttaa tulevia vastuita vastaaviksi.

Vanhuspalvelulaki 24 a § Asiakastyytyvaisyyskyselyjen kustannusvaikutusarvio huomioi vain
vastausten tallentamiseen kaytettavan ajan, mutta lakiesityksessa myo6s kyselyn organisointi ja
asiakkaan avustamien kyselyyn vastaamisessa on esitetty kuntien vastuulle. Etenkin hoivassa ja
enenevissa maarin myos kotihoidossa asiakkaat tarvitsevat tukea kyselyihin vastaamisessa ja tama
tulee huomioida kustannusarvioissa. Perusteluissa viitataan jo nyt toteutettavaan omavalvontaan ja
oletetaan, ettd kunnat luopuvat omista asiakastyytyvaisyyskyselyista. Kuitenkin joka toinen vuosi
tehtava THLn asiakastyytyvadisyyskysely ei kata omavalvonnan tarpeita, joten kdytanndssa lakiesitys
johtaa siihen, ettd kunnissa on kaytossa kahdenlaisia kyselyitd, joista (ainakin THLn kyselysta)
seurantatietoa saadaan vain kahden vuoden valein.

SHL 21 b§ Palveluasuminen: Lain perusteluissa sanotaan: "Asukkaat voivat jarjestda niissa yhteista
toimintaa omaehtoisesti tai osallistua esimerkiksi jarjestdjen tai muiden toimijoiden jarjestamaan
toimintaan. Myds asuntokohteen yllapitdja ja palveluasumista jarjestava kunta voisivat jarjestaa
yhteiséllista toimintaa, mutta niilla ei olisi lakisaateista velvollisuutta siihen.” Yleensa tallainen

Lausuntopalvelu.fi 6/7



toiminta ei synny itsestdan, vaan vaatii kunnan organisointia, mistd syntyy kustannuksia. Siirretdanko
ko. kulut suoraan vuokraan?

Lapsiperheiden kotipalvelun asiakaskdynnit ovat kestoltaan ja tiheydeltdaan toisenlaisia kuin
vanhuspalveluissa ja siksi on tarkeda varmistaa, etta asiakasmaksut muodostuvat niin, etta perheilla
on taloudellisesti mahdollista palvelua kayttaa. Asiakasmaksuperusteet pitdisi voida maaritella
erillisina.

18. Millaista tukea toivotte toimeenpanoon?

19. Mita muuta haluaisitte lausua esityksesta?

Koko lakiesityksessa tulee huomioida sotelakiuudistus ja kunnan vastuiden siirtyminen hyte-alueille.
Erityisesti tulee kiinnittda huomiota pykaliin, joissa vastuut saattavat jatkossa jakautua kunnan ja
hyte-alueen vililla (esim. Vanhuspalvelulaki 5 §, 12 §).

Vanhuspalvelulaki 23 § Omavalvontaan lisataan henkiloston riittavyyden jatkuva seuranta. Lain
kustannusvaikutusten arvioinnin perusteluissa jatkuvan seurannan lisaaminen lakiin ei aiheuta
lisakustannuksia kunnille valtakunnallisen seurannan lisaksi. Voiko tasta paatella, etta jatkuvalla
seurannalla tarkoitetaan kahdesti vuodessa toteutettavaa seurantaa?

Lain tavoitteet ovat hyvat ja kunnianhimoiset, mutta nakemyksemme mukaan esitetyilla muutoksilla
tavoitteet eivat tule toteutumaan parhaalla madollisella tavalla. Sdantelyn lisddminen ja tyon
monimutkaistaminen ei tue palvelujen organisointia.

Lakia ei voida noudattaa niin kauan, kun henkildstovaje jatkaa kasvuaan. Tyoperaiseen
maahanmuuttoon ja kieliopintojen mahdollistamiseen tulee panostaa valtiohallinnon taholta.

Savikko Niina
Espoon kaupunki
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