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Lapsiasiavaltuutetun lausunto sosiaali- ja
terveysministeriolle luonnoksesta valtioneuvoston
asetukseksi sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakasmaksuista annetun asetuksen
muuttamisesta

Viite: VN/14348/2024

Lapsiasiavaltuutetun tehtdvana on arvioida ja edistda lapsen oikeuksien toteutumista. Tyon
perustana on YK:n lapsen oikeuksien yleissopimus (SopS 59 ja 60/1991, LOS), joka on lailla
voimaan saatettu ihmisoikeussopimus. Sopimus koskee kaikkia alle 18-vuotiaita. Lapsiasia-

valtuutettu arvioi asetusluonnosta yleissopimuksen ndkékulmasta.

Asetusluonnoksen keskeinen sisalto

Asetuksessa mainittuja perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon asiakasmaksuja eh-
dotetaan Petteri Orpon hallitusohjelmaan seka kehysriihen paatoksiin perustuen korotetta-
vaksi. Ehdotettavat korotukset ehdotetaan kohdistettavaksi kaikkiin terveydenhuollon
asiakasmaksuihin, joiden enimmaismaarista sdddetdin asiakasmaksuasetuksessa. Korotuk-
set kohdistuisivat erikoissairaanhoidon lisdksi kaikkiin perusterveydenhuollon maksuihin,
mukaan lukien suun terveydenhuollon maksut, kuitenkin hallitusohjelmassa ja kehysrii-
hessa sovitusti erikoissairaanhoitoa painottaen. Perusterveydenhuollon maksuja korotettai-
siin padsaantoisesti 22,5 prosentilla ja erikoissairaanhoidon maksuja padsaantoisesti 45

prosentilla. Korotukset tulisivat voimaan vuoden 2025 alusta.

Perustelumuistioluonnoksen mukaan (s. 2) tavoite julkisen talouden sopeuttamisesta yh-
teensa 150 miljoonalla eurolla vuoden 2025 alusta toteutetaan asiakasmaksuasetusta muut-
tamalla: perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon asiakasmaksujen enimmaismaaria
korotetaan. Tassa yhteydessa ei tehda hallitusohjelmassa mainittuja asiakasmaksujen yhte-
ndistdmistd koko maan tasolla eikd kevaan 2024 kehysriihessa sovittuja indeksisdantelyn

muutoksia (asiakasmaksujen sitominen hyvinvointialueindeksiin ja indeksitarkistusten te-
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keminen vuosittain). Hyvinvointialueet voivat siis jatkossakin paattaa asetuksen mukaisen

enimmaismaaran puitteissa, perivatko ne asiakasmaksuja ja minka suuruisena.

Yhteenveto lapsiasiavaltuutetun kannanotoista

e Lapsiasiavaltuutettu katsoo, ettd nyt ehdotettavat korotukset asiakasmaksujen

enimmaismaariin ovat varsin suuria.

e Vaikka muutos kohdistuu lapsiin vain hyvin rajatusti, on syyta huomioida, etta
lapsen huoltajilta perittavat maksut voivat vaikuttaa huoltajien elatuskykyyn ja

siten vaikutukset kohdistuvat myds heidan lapsiinsa.

e Perustelumuistioluonnoksessa todetaan, ettd asiakasmaksujen taso voi vahentaa
palvelujen kayttoa erityisesti perusterveydenhuollossa ja siitd voi syntya saastoa.
Pidemmalla aikavalilla kustannukset voivat kuitenkin nousta, jos terveysongelmat

pahenevat, kun hoitoon ei hakeuduta tai sinne tullaan sairauden jo pahennettua.

e Lapsiasiavaltuutettu pitda tarkednd, ettd maksukorotuksia arvioitaisiin selkedmmin
myds seuraavista ldhtokohdista: miten perusterveydenhuollon asiakasmaksujen
taso vaikuttaa siihen, milloin hoitoon hakeudutaan ja missa maarin maksujen tasoa
saatamalld voidaan tosiasiallisesti vahentda pidemmalla tahtdaimellda hoidon tarvetta

niin perus- ja erikoissairaansairaanhoidossa.

e Lapsiasiavaltuutettu katsoo, ettd maksukaton seuraaminen tuli ehdottomasti siirtaa

viranomaisten vastuulle.

e Lapsiasiavaltuutettu pitaa tirkedn3, ettd hyvinvointialueilla kiinnitetdan erityista
huomiota siihen, miten tietoa mahdollisuudesta maksun alentamiseen tai perimatta

jattamiseen annetaan.

e Lapsiasiavaltuutettu huomauttaa, ettéd lapsiperheiden taloudellisen ahdingon syve-
neminen ja pitkaaikaisuus sekd vanhempien terveysongelmien mahdollinen pitkitty-
minen ja vaikeutuminen voivat olla erityisen haitallisia lasten hyvinvoinnille ja ter-
veydelle. Peraankuulutamme siten, jalleen toistaen, kattavaa kokonaisvaikutusten
arviointia niin asiakasmaksujen korotusten kuin muidenkin sosiaaliturvan leikkaus-

ten osalta.
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Lapsiasiavaltuutetun kannanotot

Lainsaddanto ei saa asettaa esteita lasten terveytti koskevan oi-
keuden toteutumiselle

YK:n lapsen oikeuksien yleissopimuksen 24 artiklan mukaan lapsella on oikeus nauttia par-
haasta mahdollisesta terveydentilasta seka sairauksien hoitamiseen seka kuntoutukseen
tarkoitetuista palveluista. Sopimusvaltioiden on pyrittdva varmistamaan, ettei yksikdan

lapsi joudu luopumaan oikeudestaan nauttia tdllaisista terveyspalveluista.

YK:n lapsen oikeuksien komitea on artiklaan 24 koskevassa yleiskommentissaan
(CRC/C/GC/15)! todennut, ettd yleissopimus edellyttda sopimusvaltioita ottamaan kayt-
toon kaikki tarkoituksenmukaiset lainsaddanto-, hallinto- ja muut toimenpiteet lasten ter-
veyttd koskevan oikeuden toteuttamiseksi ilman syrjintaa (kohta 94). Komitea katsoo, etta
lainsdddannolla tulisi varmistaa, ettd lasten oikeus valttdmattomiin, lapsimyodnteisiin ja laa-
dukkaisiin terveyspalveluihin ja muihin liitdnnaispalveluihin toteutuu riippumatta heidan
maksukyvystaan. Komitea mukaan lainsaadannosta ei saa aiheutua syrjivia vaikutuksia tai

esteitd lasten terveyttd koskevan oikeuden toteutumiselle.

Perustuslaki (731/1999) takaa jokaiselle, myds lapsille, oikeuden yhdenvertaiseen kohte-
luun ja syrjimattomyyteen (6 §) seka oikeuden riittaviin sosiaali- ja terveyspalveluihin (19.3
§). Julkisen vallan on tuettava perheen ja lapsen huolenpidosta vastaavien mahdollisuuksia
turvata lapsen hyvinvointi ja yksil6llinen kasvu. Julkisen vallan on my6s turvattava perusoi-

keuksin ja ihmisoikeuksien toteutuminen (22 §).

Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annettua lakia (734/1992) uudistettiin
vuonna 2021 tehdyilla muutoksilla. Hallituksen esityksen (HE 129/2020 vp) mukaan tavoit-
teena tuolloin oli hoidon esteiden poistaminen ja terveyden ja tasa-arvon lisddminen (s. 28-
29): vahennetdan "perusterveydenhuoltoon, mukaan lukien suun terveydenhuoltoon ja
mielenterveyspalveluihin, hakeutumisen aiheuttamaa taloudellista rasitusta seka helpottaa
etenkin sellaisten lapsiperheiden asemaa, joissa lapsi tarvitsee runsaasti sairaanhoidon pal-

veluja tai joissa on useita sairastavia lapsia”.

Eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokunta painotti mietinndssaan (StVM 30/2020 vp)
perustuslakivaliokunnan lausuntokdytdntoon viitaten, ettd asiakkaan taloudellinen asema ei
voi olla esteend palvelujen saamiselle eivatkad asiakasmaksut saa siirtda palveluja niita

tarvitsevien tavoittamattomiin (PeVL 8/1999 vp, PeVL 39/1996 vp, PeVL 10/2009 vp).
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Asiakasmaksut eivit saa johtaa siihen, ettd niita tarvitsevat joutuvat turvautumaan
perustuslain 19 §:n 1 momentissa tarkoitettuun viimesijaiseen toimeentuloturvaan ((PeVL
10/2009 vp, PeVL 21/2016 vp). Valiokunta kiinnitti huomioita myos asiakasmaksujen
kohtuullistamista koskevan sddntelyn soveltamiseen eri kuntien asiakkaiden
yhdenvertaisen kohtelun varmistamiseksi ja toimeentulotuen tosiasiallisen kdytén
vahentamiseksi. Sdantelyn soveltamista tulee seurata ja tarvittaessa annettava valta-

kunnalliset soveltamisohjeet.

Lapsiasiavaltuutettu pitda erittdin myonteisena sitd, ettd perusterveydenhuollon palvelut ja
erikoissairaanhoito, lukuun ottamatta paivakirurgisia toimenpiteitd, sairaalassa tapahtuva
hoidon hoitopaivia ja lyhytaikaista laitoshoitoa, ovat maksuttomia alle 18-vuotiaille ja etta
maksulliset hoitopaivat on rajattu seitsemadan/vuosi. On kuitenkin syytd huomioida, etta
lapsen huoltajilta perittavat maksut voivat vaikuttaa heidan elatuskykyynsa. Siten nyt ehdo-
tettavat asiakasmaksujen korottamisen vaikutukset kohdistuvat myos heidan lapsiinsa. Li-
saksi on tarpeen muistaa, ettd padministeri Orpon hallitusohjelma sisaltaa lukuisia tiuken-
nuksia sosiaaliturvaan ja muihin tukimuotoihin, jotka heikentavat paljon palveluja tarvitse-

vien henkiloiden taloudellista tilannetta.

Sosiaaliturvan tiukennukset ja erilaisten maksujen korotukset kuormittavat jo valmiiksi hei-
koimmassa asemassa olevien elamaa ja tdssa joukossa on suuri maara lapsiperheita. Talla
voi olla laajakantoisia ja pitkdaikaisia vaikutuksia lasten terveyteen ja hyvinvointiin. Van-
hempien alentunut kyky huolehtia lastensa terveydesta ja hyvinvoinnista voi nakya esimer-
kiksi lasten terveyspalvelujen kiayton lisidntymisena ja sosiaalipalvelujen tarpeen kasvuna

ja sitd kautta sosiaali- ja terveydenhuollon kuormituksen lisddntymisena.

Lapsiasiavaltuutettu on useissa viimeaikaisissa lausunnoissaan? todennut, ettd on hyvin ky-
seenalaista ja lyhytnakoista kohdistaa sosiaaliturvan tiukennuksia lapsiperheisiin, joiden
taloudellinen asema on heikko ja joissa vanhempien tyollistyminen on vaikeaa. Seurauksena
on todenndkoista entistd suurempi tarve turvautua viimesijaiseksi ja valiaikaiseksi tarkoi-
tettuun toimeentulotukeen. Talla voi olla pitkdaikaisia vaikutuksia lapsiin ja nuoriin, heidan

aikuisuuteensa saakka. Aiemmat tutkimukset osoittavat muun muassa seuraavaa.

Suomalaislapsista noin 11 prosenttia eldd suhteellisessa kdyhyydessa. Lap-
sikdyhyyden vahentdminen on vuodesta 2019 asti ollut kansallisen lapsistrate-
gian keskeinen tavoite, silla lapsikdyhyyden kielteiset seuraukset lapsen hyvin-

voinnille ja kehitykselle on todistettu lukuisissa tutkimuksissa. Suomalaisessa
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kohorttitutkimuksessa voitiin aukottomasti osoittaa, ettd lapsiperheen kaytet-
tavissa olevien tulojen vahentyminen muodostaa merkittavan riskin lapsen
mielenterveydelle lisddmalla aikuisten kokemaa stressid ja aiheuttamalla nega-
tiivisia muutoksia vanhempien mielenterveyteen, vanhempien viliseen suh-

teeseen javanhemmuuteen. Vaikutukset olivat pitkdaikaisia ja ylisukupolvisia.3

Niin ikdan vuonna 1987 ja 1997 Suomessa syntyneiden lasten kohorttitutki-
mukset ovat osoittaneet koyhyyden ylisukupolvisuuden ja lukuisat yhteydet
erilaisiin pahoinvointitekijoihin, kuten lastensuojelun tarpeeseen ja nuorisori-
kollisuuteen.* Vastaavia tuloksia on havaittu lukuisissa kansainvalisissa tutki-
muksissa, myds Pohjoismaissa. Esimerkiksi Tanskassa pyrittiin lisddmaan
tyonteon kannustimia leikkaamalla rajusti maahanmuuttajataustaisten perhei-
den sosiaaliturvaa vuonna 2002. Arvostettujen taloustieteilijéiden tutkimus
osoittaa uudistuksen kielteiset vaikutukset erityisesti lapsiin: lasten osallistu-
misaste niin varhaiskasvatuksessa kuin esikoulussa laski, lasten suoriutumi-

nen kielikokeissa heikkeni ja teini-ikdisten rikollisuus lisdantyi.>

Ehdotetut muutokset asiakasmaksuihin

Lapsiasiavaltuutettu katsoo, ettd nyt ehdotettavat korotukset (22,5 % ja 45 %) ovat varsin
suuria. Jo nykyiselladn Suomessa asiakasmaksut ovat korkeita myds verrattuna kansainva-
liseen tasoon.¢ Perustelumuistioluonnoksen mukaan (s. 8) maksukorotukset kohdistuisivat
melko tasaisesti tulojakauman eri paihin, mutta eniten kuitenkin pienituloisiin kotitalouk-
sien jaseniin. Yli 10 euron korotukset/vuosi kohdistuvat erityisesti yksinhuoltajiin (61 pro-
senttia) ja vahiten pariskuntiin, joilla on lapsia (51 prosenttia). Erot korotusten (10-50 eu-
roa/50-100 euroa/yli 100 euroa) kohdentumisessa eri kotitaloustyyppien mukaan eivéat ole

kovin suuria, mutta selvaa on, ettd ne kohdistuvat merkittavasti lapsiperheisiin.

Vuoden 2024 alussa asiakasmaksujen enimmaisméariin tehtiin 10 prosentin indeksikoro-
tus. Samalla korotettiin maksukattoa kansaneldkeindeksin muutoksen mukaisesti. Sosiaali-
ja terveysministerio totesi tiedotteessaan (23.11.2023), ettd indeksikorotuksen saattavat
lisata niiden pienituloisten asiakkaiden maaras, joille asiakasmaksut aiheuttavat taloudel-
lista kuormitusta, mutta maksukatto antaa myos heille suojaa.” Nyt ehdotettavat 22,5 ja 45
prosentin korotukset lasketaan néistd korotetuista maksuista ja vuonna 2026 tehdaan
suunnitellusti asiakasmaksujen seuraava indeksitarkistus. Asetusluonnoksessa nyt ehdotet-

tavien korotusten yhteydessa ei ole tarkoitus korottaa maksukattoa (asetusluonnos s. 3).
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Perustusluonnoksessa todetaan, ettd jatkossa on myds tarkoitus tarkastella todistuksista ja
lausunnoista perittavid maksuja erikseen osana tatid kokonaisuutta. Asiakasmaksuihin on

siis vield myohemminkin tulossa korotuksia.

Asetusluonnoksen perustelumuistioluonnoksessa todetaan (s. 3), ettd asiakasmaksukoro-
tukset on katsottu tarkoituksenmukaiseksi kohdistaa kaikkiin niihin terveydenhuollon asia-
kasmaksuihin, joiden maksujen enimmaismadaaristd sdddetddn asiakasmaksuasetuksessa,
jotta korotukset pysyisivat kokonaisuudessaan mahdollisimman kohtuullisina niin perus-
terveydenhuollossa kuin erikoissairaanhoidossakin. Erikoissairaanhoidon maksujen enim-
maismaarien suurempaa korotusta perustellaan sillg, ettd naiden palvelujen kaytto ja mak-
sut jakaantuvat padsaatoisesti perusterveydenhuoltoa tasaisemmin vaeston tulojakau-
massa, joten korotukset kohdentuisivat myos tasaisemmin vdestossa. Erikoissairaanhoi-
dossa ei myo6skaan maksujen vaikutus palvelujen kdyttdon ole niin suuri kuin perustasolla.
Perusterveydenhuollon maksut ja laitoshuollon maksut (perusterveydenhuolto ja erikois-

sairaanhoito) puolestaan painottuvat pienituloisiin kotitalouksiin.

Lapsiasiavaltuutettu kiinnittdd huomiota perustelumuistioluonnoksessa (s. 4) todettuun
huomioon, ettd asiakasmaksujen taso voi vaikuttaa palvelujen kdyttdon erityisesti peruster-
veydenhuollossa, mutta tutkimustietoa ei ole siitd, mita vaikutuksia korotuksien vuoksi kay-
matta jadneilla kaynneilla olisi. Muistioluonnoksessa arvioidaan, etta toteutumattomista
kaynneista voi syntya sadstoa, mutta pidemmalla aikavalilla kustannukset voivat nousta, jos
terveysongelmat pahenevat ilman hoitoa. Tall6in voi esimerkiksi olla tarve jo kalliille eri-

koissairaanhoidolle.

Perustelumuistioluonnoksen mukaan kayttaytymisvaikutuksia ei siis ole otettu huomioon
ehdotettujen korotusten laskelmissa. Vaikutuksissa kotitalouksiin (s. 7) todetaan, etta
erikoissairaanhoidossa asiakas on jo hoidon piirissa ja maksujen kayttamisvaikutukset
erikoissairaanhoidossa ovat pienemmat kuin perusterveydenhuollossa, voi kuitenkin
erikoissairaanhoidon tarvekin olla runsasta ja pitkaaikaista, joten asiakkaan maksurasite

voi kasvaa merkittaviaksi.

On myonteistd, ettd korotusten painottumisella erikoissairaanhoitoon pyritadn vahenta-
madn heikoimpaan vdestoryhmaan tulevaa rasitusta, mutta se ei muuta sita tosiasiaa, etta
maksut nousevat myos heilla. Pienetkin maksukorotukset voivat olla tuntuva lisdys pienitu-
loisen perheen menoissa, kun taas hyvatuloisen toimeentuloon ei valttimatta isommalla-

kaan korotuksella ole tosiasiallisesti suurta merkitysta.
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Lapsiasiavaltuutettu pitda tarkeina, ettd maksukorotuksia arvioitaisiin selkeimmin
myo0s seuraavista lahtokohdista: miten perusterveydenhuollon asiakasmaksujen taso
vaikuttaa siihen, milloin hoitoon hakeudutaan ja missi méirin maksujen tasoa saata-
malli voidaan tosiasiallisesti vihentaa pidemmalla tahtdimelld hoidon tarvetta niin

perus- ja erikoissairaansairaanhoidossa.

Perustelumuistioluonnoksen mukaan maksukatto on otettu laskennallisesti huomioon arvi-
oitaessa korotusten vaikutuksia (s. 4). Samassa kohdassa huomautetaan, ettd maksukaton
seuraaminen on asiakkaan vastuulla ja palautusta sen ylittyessa on padsaantoisesti haettava
seuraavan kalenterivuoden aikana. Kuten muistioluonnoksessa todetaan, kaikki asiakkaat
eivat huomaa maksukaton ylittymista, eivatka siten hae palautusta, joten korotusten vaiku-

tus asiakkaalle voi koitua arvioitua suuremmaksi.

Lapsiasiavaltuutettu pitia tatd huolestuttavana. Maksukatto ylittyy paljon palveluja tarvit-
sevilla, jotka pelkastdin terveydentilansa vuoksi voivat olla heikossa asemassa. Sosioekono-
misesti heikossa asemassa olevat kayttavat ylipadtaan paljon terveyspalveluja, kuten myds
perustelumuistioluonnoksessa todetaan (s. 6). Heilld on usein lahtokohtaisesti myo6s huo-
nommat edellytykset selvittda ja vaatia oikeuksiaan toteutettavaksi, joten on paateltavissa,
ettd juuri tima ryhma jattaa useimmiten hakematta palautuksia maksukaton ylittymista.
Tassa joukossa on todennakoisesti myds lapsiperheitad. Lapsiasiavaltuutettu katsoo, ettd
maksukaton seuraaminen tulisi ehdottomasti siirtidi viranomaisten vastuulle. Maksu-
jen kertymisen seuraaminen lienee mahdollista toteuttaa Kanta-jarjestelmaan, jos asiakas-
maksuja ja niiden kertymista ei vield ole huomioitu jarjestelmassa tai sen kehittdmissuunni-

telmissa.

Julkisen terveydenhuollon asiakasmaksut ovat suoraan ulosottokelpoisia. SOSTEn mukaan
lahes 440 000 sosiaali- ja terveyspalvelujen sekd varhaiskasvatuksen asiakasmaksua paatyi

ulosottoon vuonna 2023.8
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Ulosottoon vireille tulleet asiakasmaksut 2011-2023
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Kuva. Ulosottoon vireille tulleet asiakasmaksut 2011-2023. Lahde: SOSTE, uutiset 15.1.2024.

Ulosottoon menneiden asiakasmaksujen maara kasvoi 2010-luvun alkupuolen noin 200 000
vireille tulleen ulosoton maarastad melko tasaisesti, vuonna 2020 niita oli yli 650 000 (to-
denndkoisesti koronapandemian vaikutuksesta) ja sen jdlkeen suuntaus on taas ollut las-
keva. Edelleen ollaan kuitenkin selkedsti ennen 2010-luvun puolivalid suuremmissa maa-
rissd. On mahdollista, ehkd todennékdistdkin, ettd maksuvaikeuksiin joutuneiden maara
kasvaa, kuten perustelumuistoluonnoksessakin todetaan (s. 5). Maksujen perinta lisaa julki-
sen talouden menoja ja johtaa myos todenndkoisesti siihen, ettd asiakas hakeutuu tervey-

denhuoltoon entistd myohemmin ja sairaampana.

Perustelumuistioluonnoksessa huomautetaan hyvinvointialueen mahdollisuudesta alentaa
myo0s tasasuuruisia maksuja tai jattaa niitd perimatta ja ettd sen tulisi olla ensisijaista toi-
meentulotukeen ndhden (asiakasmaksulaki 11 § 2 ja 3 momentti). Hyvinvointialueella on
(11 § 4 momentti) velvollisuus antaa asiakkaalle tieto tdstd mahdollisuudesta. On kuitenkin
selvad, ettd erityisesti heikoimmassa asemassa olevilla asiakkailla voi olla vaikeuksia pyytaa
maksujen alentamista tai perimatta jattamista tai ehkd edes ymmartaa taysin saamaansa
tietoa, kuten esimerkiksi edella esitetyistd ulosottojen suurista maaristakin voi olettaa. Lap-
siasiavaltuutetun kokemuksen mukaan hyvinvointialueiden verkkosivujen ohjeet asiakas-
maksujen alentamisesta tai perimatta jattamisesta voivat olla vaikeasti 10ydettavissa ja oh-

jeet olla vaikeatulkintaisia.
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Lapsiasiavaltuutettu pitaa tarkedna, ettd tiedon antamiseen mahdollisuudesta maksun alen-
tamiseen tai perimatta jattimiseen kiinnitetaan hyvinvointialueilla erityista huomiota. Sen
yhteydessa on selvitettdva aina myos se, onko asiakkaalla huollettavanaan lapsia ja miten
tama vaikuttaa heiddan maksukykyynsa ja elaméantilanteeseensa. Myo0s terveydenhuoltolaki
(1326/2010, 70 §) edellyttaa, ettd lapsen hoidon ja tuen tarve on selvitettdava ja lapselle on
turvattava riittava hoito ja tuki, kun lapsen vanhempi, huoltaja tai muu lapsen hoidosta ja
kasvatuksesta vastaava henkilo saa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja, joiden aikana

hdnen kykynsa huolehtia lapsen hoidosta ja kasvatuksesta arvioidaan heikentyneen.

Lapsiasiavaltuutettu huomauttaa viela lopuksi, etta lapsiperheiden taloudellisen ah-
dingon syveneminen ja pitkaaikaisuus sekd vanhempien terveysongelmien mahdolli-
nen pitkittyminen ja vaikeutuminen voivat olla erityisen haitallisia lasten hyvinvoin-
nille ja terveydelle. Periainkuulutamme siten, jilleen toistaen, kattavaa kokonaisvai-
kutusten arviointia niin asiakasmaksujen korotusten kuin muidenkin sosiaaliturvan

leikkausten osalta.

Jyvaskylassa 6.8.2024
Elina Pekkarinen Merike Helander
lapsiasiavaltuutettu juristi

1 Yleiskommentti nro 15 lapsen oikeudesta nauttia parhaasta mahdollisesta
terveydentilasta (24 artikla). Epavirallinen suomennos verkossa
https://lapsiasia.fi/documents /25250457 /37288006 /CRC C GC 15 julkaisu.pdf/01715fc2
-4£72-3445-8195-9afe34f19d5f/CRC C GC 15 julkaisu.pdf?t=1465381296000

2 Lapsiasiavaltuutetun lausunnot verkossa www.lapsiasia.fi/lausunnot

3 Solantaus, T.; Leinonen, ]. & Punamaki, Raija-Leena (2014). Children's Mental Health in
Times of Economic Recession: Replication and Extension of the Family Economic Stress
Model in Finland. Developmental Psychology 40(3):412-29. D01:10.1037/0012-
1649.40.3.412

4 Ristikari, T. ym. (2016) Suomi nuorten kasvuymparistona. 25 vuoden seuranta vuonna
1987 Suomessa syntyneistd nuorista aikuisista. Nuorisotutkimusseura & Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos.

https://www.nuorisotutkimusseura.fi/images/julkaisuja/suomi nuorten kasvuympariston

a.pdf

Ristikari, T. ym. (2018) Suomi lasten kasvuymparistona: Kahdeksantoista vuoden seuranta
vuonna 1997 syntyneista. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. https://urn.fi/URN:ISBN:978-
952-343-152-2
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5 Hgjsgaard Andersen, L.; Dustmann, C. & Landersg, R. (2019) Lowering Welfare Benefits:
Intended and Unintended Consequences for Migrants and their Families. CReAM.
https://www.cream-migration.org/publ uploads/CDP 05 19.pdf

6 OECD (2023).Price levels in the healthcare sector, 2021, OECD average = 100.Katsauksessa
Health at a Glance 2023: OECD Indicators, OECD Publishing, Paris.
https://doi.org/10.1787/38ce60b2-en.

7 Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksujen enimmaismaarat nousevat 10 prosenttia.
Sosiaali- ja terveysministerio, tiedote 23.11.2023. Verkossa https://stm.fi/- /sosiaali-ja-
terveydenhuollon-asiakasmaksujen-enimmaismaarat-nousevat-10-prosenttia

8 SOSTE selvitti: Lahes 440 000 sosiaali- ja terveyspalvelujen seka varhaiskasvatuksen
asiakasmaksua ulosottoon viime vuonna. 15.1.2024. Verkossa
https://www.soste.fi/uutiset/soste-selvitti-ulosottoon-viime-vuonna-lahes-440-000-
sosiaali-ja-terveyspalvelujen-seka-varhaiskasvatuksen-asiakasmaksua/
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