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Suomen lahi- ja perushoitajaliiton kommentit lausuntopalveluun laista
ikdantyneen vaestdn toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali-
jaterveyspalveluista annetun lain muuttamisesta ja laista sosiaalihuolto-
lain muuttamisesta.

Lausuntopyynnon diaarinumero: VN/13519/2021

Sosiaalihuoltolaki

Ovatko kotiin annettavia palveluja koskevat saannokset (19 §, 19 a § ja 19 b 8) mielestdnne
onnistuneita? Jos eivat, miten muuttaisitte niita?

e Ei

e SuPer ehdottaa poistettavaksi 19 sekd 19 a §:sta toimintakykya alentavien syiden
luettelosta korkean ian. Palvelutarvetta tehdessa on kirjattava toimintakyvyn alentu-
miseen johtaneet todelliset syyt ja ndisté johtuvat tuen tarpeet on kirjattava tarkasti.

Kotihoitoa ehdotetaan jarjestettavaksi vuorokaudenajasta riippumatta (19 8:n 3 mom.).
Onko tamé mielestanne kannatettava ratkaisu?

e Ei

e SuPerin mielipide on, ettd ensin on ratkaistava kotihoidon houkuttelevuus tyopaik-
kana ja siita johtuva tyontekijapula. Esityksessa on todettu useaan kertaan kotihoidon
veto- ja pitovoiman ongelmat. Esitetty lakimuutos lisaa tosiasiallisesti tydvoiman tar-
vetta. Nykytilanteessa, se tarkoittaa tyontekijdiden siirtamistd aamu- ja iltavuoroista
yovuoroon. Tama aiheuttaisi lisdongelmia asiakkaiden palveluiden toteutumiseen,
jotka ovat jo nyt uhattuna. Lisaksi kolmivuorotyd heikentd& kotihoidon tydntekijoiden
veto- ja pitovoimaa.

e Nykytilanne kotihoidon vetovoimaisuudessa tyopaikkana on todella kriittinen. Suu-
ressa maarassa kuntia on tayttdAmattomia lahi- ja sairaanhoitajan toimia. Tilanne on
jo vaarantanut asiakas- ja tyoturvallisuuden. Lainsaadantbuudistuksen tulisi tukea ta-
man tilanteen korjaamista, ei heikentaa sita entisestaan.

Ovatko ns. tavallista palveluasumista koskevat saanndkset (21 b §) mielestdnne onnistu-
neita? Jos eivat, miten muuttaisitte niita?

° Kylla

Onko tavallista palveluasumista koskeva pykaléa tarpeeksi selkedsti muotoiltu? Jos ei, miten
sité voisi muuttaa?

° Kylla
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Ovatko hoiva-asumista koskevat saannokset (21 ¢ 8) mielestanne onnistuneita? Jos eivat,
miten muuttaisitte niita?

e Ei

e SuPer ehdottaa, ettd hoiva-asumisen tulee sisaltaa myos terveydenhuollon palvelut.
Nyt pykéalassa mainittu "hoito” on liian epamaarainen. Tama voi aiheuttaa kaytan-
nossa kestamattomia taloudellisia vaikutuksia asukkaalle itselleen. On huomioitava,
ettd ymparivuorokautisessa hoidossa asukkaat ovat monisairaita ja tarvitsevat hoivan
lisaksi ladke- sekd muuta sairaanhoidollista apua.

Loytyisikd tehostettu palveluasuminen —termin korvaajaksi jokin parempi ehdotus kuin
hoiva-asuminen?

e SuPerin mielesta hoiva-asuminen on hyva termi.

Ovatko ehdotetun hoiva-asumispykalan palvelun saantikriteerit tarkoituksenmukaisia ja tar-
peeksi selkeitd? Jos eivat, miten muuttaisitte niita?

e Kylla

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

e Ei

e SuPer ehdottaa muutettavaksi pykalan kohtaa 3) seuraavasti; “kiireellisen avun tar-
peen arvioi ja antaa sosiaali- tai terveydenhuollon ammattihenkild” seka poistetta-
vaksi pykalasta kohdan 4)

e Turvapalvelussa kiireellisen avun antajan tulee olla sosiaali- tai terveydenhuollon am-
mattihenkild. Kotihoidon asiakkaat ovat usein monisairaita, jolloin he tarvitsevat am-
mattiarvion jatkotoimenpiteiden tarpeesta. Puhelinkonsultaatio ei ole riittava arvioin-
timenetelma.

e Ehdotetaan lisattavaksi perusteluihin: Turvahalytyksiin tulisi olla ensisijaisesti oma-
henkilokuntansa, jolla on sosiaali- tai terveydenhuollon ammattihenkilon patevyys.
Jos kuitenkin esim. kotihoidon tyontekijat toimivat turvahalytysten vastaanottajina,
palveluntuottajan olisi huolehdittava siitd, ettd avunpyynttihin pystytdén tosiasialli-
sesti vastaamaan. Turvahalytyksiin vastaaminen ei saa aiheuttaa kayntien kohtuu-
tonta viivastymista muille kotihoidon asiakkaille, eikd kuormittaa haitallisesti tyonteki-
jOita.

Pitdako turva-auttajan olla sote-ammattihenkild, vai riittddkod etta han on koulutuksensa ja
kokemuksen perusteella sopiva, kuten lakiesityksessa ehdotetaan (46 a 8)?

° Kyll‘a

e Turva-auttajan tulee olla sote-ammattihenkild.

e SuPerin kanta on, ettd turvapalvelussa kiireellisen avun antajan tulee olla sosiaali-
tai terveydenhuollon ammattinenkil6. Kotihoidon asiakkaat ovat usein monisairaita,
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jolloin he tarvitsevat ammattiarvion jatkotoimenpiteiden tarpeesta. Puhelinkonsultaa-
tio ei ole riittdva arviointimenetelma.
e (Heikosti muotoiltu kysymys, johon ei voi vastata kylla/ei)

Ovatko kotihoidon henkildston riittavyyden turvaamista koskevat sdannokset (46 b §ja49 b
8) mielestanne onnistuneita? Jos eivat, miten muuttaisitte niita?

e Ei
46 b § Kotikayntien suunnittelu ja kotihoidon toteuttaminen

e Jotta kotihoidon tydntekijat voivat antaa laadukasta palvelua asiakkaille, on tyon or-
ganisoinnissa huomioitava tyon luonne. Kotihoidon tyd on luonteeltaan asiakkaan
luona tehtavaa tyota, mutta se sisdltéa myods muita tehtavia kuten asiakkaan luota
toiselle siirtymisté ja muita valillisia tehtavia, joita ei voida asiakkaan luona suorittaa.

e SuPeriin tulevissa kotihoidon tydntekijoiden yhteydenotoissa erityisen ongelmal-
liseksi on osoittautunut koko Suomen kotihoidon osalta, etta siirtymaaikoihin ei ole
varattu lainkaan aikaa (asiakaskaynnit laitettu aivan perakkain / paallekkain) tai aika
on liilan lyhyt (esim. 3 km matkalle on varattu 5 min). Edella kuvattu on rapauttanut
kotihoidon laadun ja saanut tyontekijat hakeutumaan pois kotihoidon tyosta. Paa-
saantoisesti kotihoidon tydssa on kaytettavissa toiminnanohjausjarjestelmé / opti-
mointi. Sita kaytetaan kuitenkin vaarin pakottamalla asiakaskaynteja paallekkain ja
jattamalla matka-ajat pois. Tama johtuu liian vahaisesta henkilostomaarasta. SuPer
haluaa viela korostaa, etta valillisten tehtavien hoitamatta jattdminen heikentaa koti-
hoidon laatua huomattavasti mm. palvelusuunnitelmien paivittdminen, RAI arvioiden
tekeminen, kirjaaminen (kaikkea ei pytyta kirjaamaan mohiililla), tilausten tekeminen.

e Ehdotetaan poistettavaksi pykalasta kohta 4), koska tama velvoite saadetaan
kohdassa 1).

e Ehdotetaan lisattavaksi perusteluihin terdvdmmin: Kotihoidon tyéntekijan siir-
tymaaikoihin on varattava realistinen aika, joka vastaa kuljettavaan matkaan
tarvittavaa aikaa. My6s muihin valillisiin tehtaviin on varattava niihin kuluva
riittdva aika. Toiminnanohjausjarjestelmaa ei tule kayttaa niin, etta asiakas-
kaynnit ovat paallekkain, vaan kayntien on oltava toteutettavissa palvelusuun-
nitelmien mukaan.

e Ehdotetaan poistettavaksi perusteluista: Aterioimalla yhdessa asiakkaan
kanssa. Tamé on kohtuuton vaatimus!

e Hoiva-avustajien ei tulisi tydskennella kotihoidossa koskaan yksin. Tama on perus-
teltua kotihoidon ammattitaitovaatimuksilla. Kotihoidon asiakkaat ovat entista moni-
sairaampia ja tarvitsevat joka kaynnilla ammattihenkilon arviointiosaamista. Ehdote-
taan lisattavaksi perusteluihin: Hoiva-avustaja koulutuksen saanut tyontekija,
ei voi tehda yksin kotikaynteja, mutta voi toimia ammattihenkilon tyéparina.

49 b 8§ Kotihoidon henkildston riittavyyden turvaaminen

e Ehdotetaan lisattavaksi pykalan ensimmaiseksi momentiksi: Henkil6stomaa-
rad suunniteltaessa on varmistettava, miten henkiléston lyhyt- ja pidempiaikai-
set poissaolot korvataan sijaisilla.
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e Ehdotetaan lisattavaksi pykalaan: Toimintayksikén johtajan on tehtava henki-
|6stovajauksesta kirjallinen ilmoitus Aluehallintovirastoon. IiImoituksessa tulee
kuvata toimet, joilla henkiléstovajaus tullaan korjaamaan.

e Jotta asiakkaiden palvelusuunnitelmat (mydnnetyt palvelut) tosiasiallisesti toteutuvat
on tydntekijoiden tyopaivat organisoitava jo ennalta oikein. Tata varten tarvitaan las-
kentakaava. SuPer ehdottaa, ettd kotihoidon henkildstomitoituksen varmista-
miseksi THL luo siihen tarkoitetun laskentakaavan. Siihen asti kaytetdan laa-
tusuosituksesta tuttua kaavaa; Kotihoidon henkildston vahimmaistarve maa-
raytyy iakkaille mydnnettyjen palvelujen (tunteina) toteuttamiseen tarvittavana
henkilostdn valittotmaan asiakastython kaytettavissa olevana tydaikana (tun-
teina).

Ovatko ns. hybridiasumista koskevat saannokset (46 ¢ 8) mielestdnne onnistuneita? Jos
eivat, miten muuttaisitte niita?

e Ei

e SuPer ymmartaa, etta ajatus loppueldmén kodista on inhimillinen. Sen toteuttaminen
laadukkaasti ja turvallisesti vaati viel& tasmennyksia. Ongelmaksi muodostuu henki-
|ostomitoituksen sekavuus seké& asiakasturvallisuus ja asumisviihtyvyys, kun sa-
massa yksikossa on eri sairauksien vaiheissa olevia asukkaita.

e SuPer ehdottaa lisattavaksi perusteluihin: Mikali yksikéssa asuu eri palvelutar-
vetason asiakkaita (palveluasuminen / hoiva-asuminen), on henkilostonmitoit-
tamiseen kiinnitettava yksityiskohtaista huomiota. Koko yksikdn henkilostomi-
toituslaskelma on oltava tehtyna ja arvioituna kirjallisesti seka nahtavissa.

e Lisaksi ehdotetaan lisattadvaksi perusteluihin: Palveluntuottajan on varmistet-
tava asiakasturvallisuus yksikdssa. Tama korostuu, mikali asiakkaat ovat sai-
raudessaan hyvin eri vaiheissa. Turvallisuuden takaaminen voi olla syy asuk-
kaan siirtymisessa toiseen asumisyksikkoon.

Laki ikaantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seké iakkdiden sosiaali- ja ter-
veyspalveluista

Onko mielestéanne pitkaaikaisen laitoshoidon lakkauttaminen sosiaalihuollon yksikdissa iak-
kaiden osalta onnistunut ratkaisu (14 8§, 14 a 8§, 15b §)?

e Kyll&, kunhan iakkéaille taataan riittavat terveydenhuollonpalvelut myés hoiva-asumi-
sessa.

Onko lakiehdotuksessa esitetty palvelusuunnitelman sisallén tasmentaminen tarpeellista
(16 §)?

° Kylla

e SuPer ehdottaa lisattavaksi perusteluihin: lakk&&n henkilon oma ja hanen l&hi-
piirinsd nakemys palveluiden jarjestamisesta on ensisijainen ja sita on kunni-
oitettava mahdollisuuksien mukaan.
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Onko lakiehdotuksessa esitetty omatyontekijan tehtavien taésmentadminen tarpeellista (17

8)?

Kylla

Ehdotetaan lisattavaksi perusteluihin: Mikali iakkaalle on jo nimetty tydntekija
(esim. omahoitaja, vastuuhoitaja / kotihoito, hoiva-asuminen), on taméan luon-
nollista nimetd myds asiakkaan omatyontekijaksi.

Onko laékehoidon toteuttamista koskeva saannés mielestanne onnistunut (20 8:n 1 mom.)?

Ei

SuPerin huomioita ladkehoidon osaamisesta ja osallistumisesta

Mikali tyontekijan tutkintoon / koulutukseen ei ole sisaltynyt ladkehoidon opintoja, on
maariteltava mitd kaytavat ladkehoidon koulutukset ovat ja ne on oltava kirjattuna
tyoyksikon laakehoitosuunnitelmaan. Hyodynnetaan esimerkiksi Turvallinen laéke-
hoito-opasta ladkehoidon koulutuksissa.

Valvira: TyOnantaja vastaa siita, etta tyontekijoilla on tehtaviensa suorittamiseen tar-
vittava osaaminen seka siitd, etta ladkehoito on asiakkaille / potilaille turvallista. Sen
vuoksi tydnantajan tulee huolehtia siitd, ettd tyoyksikoissé on kaikkina aikoina riitta-
vasti ladkehoitoon koulutettua, osaavaa henkilokuntaa.

Turvallinen l&a&kehoito-opas: Laakehoidon osaaminen varmistetaan laakehoitosuun-
nitelmassa maaritellylla tavalla ennen kuin tydntekija voi ryhtya toteuttamaan laake-
hoitoa itsendisesti. Esimies vastaa osaamisen varmistamisen dokumentoinnista (I1&&-
keluvat). Osaamisen varmistaminen on edellytys laédkehoidon toteuttamiselle myds
sosiaali- ja terveydenhuollon ulkopuolisissa yksikdissa. Laakehoitosuunnitelmassa
maaritelladn myads, kuinka pitkan poissaolon jalkeen osaaminen taytyy varmistaa.
Arvioinnissa voi hyddyntaa sosiaali- ja terveysministerion julkaisemaa turvallisen |&&-
kehoidon opasta (Turvallinen ladkehoito. Opas ladkehoitosuunnitelman laatimiseen,
Sosiaali- ja terveysministerio 2021:6) -> Pitaisi ehdottomasti olla esimerkiksi: suosi-
tellaan hyodynnettavan, miksi opas laaditaan viranomaisyhteistyona ja sen julkai-
see STM, jos sita ei edes suositella noudatettavan?

Onko mielestanne kannatettavaa, ettéa seurantayhteenvedot julkaistaisiin toimintayksikko-
kohtaisina (24 a 8)?

Kylla

SuPerin havaintoja henkilostomitoitusten seurannan toteutuksesta

Henkilostomaarien kyselyt antavat virheellisen kuvan todellisesta tilanteesta, jos las-
kentajakso tai laskentapaiva ilmoitetaan toimintayksikoille etukateen. THL:n lisaksi
ainakin SuPer on toteuttanut laskentoja henkildstomaarista. SuPer on tarkastellut las-
kennassa pidempaa ajanjaksoa ja THL tiettyd laskentapaivaa. SuPerin laskelmissa
henkildstomaarat ovat osoittautuneet jonkin verran pienemmiksi kuin THL luvut ovat
osoittaneet. SuPerin seurannoissa tydonantaja ei ole etukateen saanut tietoa las-
kenta-ajanjaksosta eika ole tyévuorosuunnittelulla pystynyt vaikuttamaan tuloksiin.
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Laki Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta on ajantasainen ja antaa jo nyt riittvat
tyokalut tarkempaan henkiléstomitoitusten tarkasteluun. Tarkempien tulosten saa-
miseksi tarkastelujakso on oltava riittavan pitka, tarkastelujakson ajankohta ei saa
olla toimintayksikoissa etukateen tiedossa ja henkilostémaaran laskenta on perustut-
tava toteutuneisiin ty6tuntimaariin ja todellisuudessa toteutuneisiin tydvuorolistoihin.
Vain nain pystytaan eliminoimaan laskennasta pois ne tyontekijat, jotka eivat ole osal-
listuneet hoitotyon suorittamiseen.

Tarkastustoiminnassa annettujen tietojen todenperéisyys on varmistettava. Nyt val-
vontaviranomaiset saavat SuPerin havaintojen mukaan valilla tarkastustoimintaa
suorittaessaan tietoja, jotka eivat vastaa todellisuutta. Vaarien tietojen antamiseen
olisi nykyisinkin mahdollisuus puuttua, mutta todellisuudessa néin ei tehda. Asiakirjan
vaarentaminen ja viranomaisen erehdyttaminen ovat jo nyt rikoslaissa saadeltyja ri-
koksia. Vaarien tietojen antaminen tarkastustoiminnassa ei SuPerin havaintojen mu-
kaan ole johtanut rikosoikeudellisiin jatkotoimenpiteisiin ja taméa heikentdd mieles-
tamme tarkastustoiminnan uskottavuutta ja tehoa.

Asiakastyytyvaisyyskyselyt lisdavat avoimuutta ja ne on pystyttava tekemaan ano-
nyymisti verkossa seka paperilomakkeilla. Monilla ikaihmisilla ei ole taitoa vastata
verkossa tapahtuviin kyselyihin.

Julkisuus on tehokas keino toiminnan laadun varmistamisen kannalta. Valvontaviran-
omaisten suorittamat tarkastukset ja niiden seurauksena annetut yksikon toimintaa
tai tiloja koskevat korjausmaaraykset on laitettava julkisesti nahtaville kuten yksikko-
jen omavalvontasuunnitelmatkin.

Asiakasturvallisuus ja toiminnan laadun varmistaminen ovat aina tarkeampia arvoja
kuin yrityssalaisuuden turvaaminen

Koko lakipakettia koskevat kysymykset

Mitd haasteita naette sddnnosten toimeenpanossa? Onko lakiesityksella riskeja?

SuPer nékee ongelmana, ettei ydaikaisen kotihoidon lisaksi ehdotuksessa ole muita
todellisia velvoitteita kotihoidon parantamiseksi. Kuten perusteluissakin todetaan, eh-
dotukset vain selkeyttavat ja tAsmentavét jo olemassa olevia saannoksia. Lisaksi on-
gelmana on, ettei lain rikkomisesta maarata sanktioita, vaikka tama vakavalla tavalla
vaarantaa asiakasturvallisuutta. Yksikdiden omavalvonta toimii heikosti, kuntien
omavalvonta on riittdmatonta ja valvontaviranomaiset (Avi + Valvira) ovat todella tyo6l-
listettyja. Saatamalla tasmallisemman lainsdddannon kotihoidon laadun paranta-
miseksi, helpotetaan myds valvontaviranomaisten tyotaakkaa.

SuPerin suurin pelko on, ettei nyt esitetyt lakimuutokset tule todellisuudessa-
korjaamaan kotihoidon laatupuutteita. Laatu saattaa itseasiassa viela heiketa, kun
osa kotihoidon tyontekijoista ei halua tehda yotyota ja kolmeen vuoroon jaettu henki-
[okuntamaara ei riité edes talla hetkella vaadittavaan hoidon tasoon kahdessa vuo-
rossa.
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e Jotta kotihoidon veto- ja pitovoimaa saadaan nostettua, taytyy laatia vahvem-
mat ja tasmallisemmat saaddkset hoidon laadun parantamiseksi ja tydntekijoi-
den kuormittumisen helpottamiseksi.

Millaista tukea toivotte toimeenpanoon?

e Nopeampaa voimaantuloa. Vuosi 2023 on aivan lilan kaukana kotihoidon asiakastur-
vallisuuden seké tyontekijéiden pito- ja vetovoiman kannalta.

e Selke&a ohjausta kuntiin, joka tehdaan huomattavasti aiemmin kuin 0,7 mitoituslain-
saadannon kohdalla.

e Sanktioita lain rikkomisesta.

Mitd muuta haluaisitte lausua esityksesta?

e Kotihoidon tilanne on todella kriittinen. Lainsaadéantduudistuksen on oltava
sellainen, etta se puuttuu kotihoidon tunnettuihin ongelmiin (kts. mm. THL ja
Nordcare tutkimukset). SuPer kehottaa lainkirjoittajia viela palaamaan kotihoi-
don ongelmakohtiin yksityiskohtaisesti ja arvioimaan, muuttaako nyt ehdotetut
lainsaadanndn muutokset vallitsevaa tilannetta.

Helsingisséa 29.7.2021
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