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Eduskunnan valtiovarainvaliokunnan kunta- ja terveysjaostolle

ATTENDO SUOMI OY:N LAUSUNTO (kuuleminen 9.2.2021)

Attendo Suomi Oy (myohemmin "Attendo”) kiittdd Eduskunnan valtiovarainvaliokunnan kunta- ja
terveysjaostoa mahdollisuudesta tulla kuulluksi HE 146/2021 vp:ti koskien ja lausuu kohteliaimmin
seuraavaa.

1.

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

1.5.

Lausunnon yhteenveto

Suomessa on valtaisa hoitajapula, jonka voimme ratkaista yhdessa. Keinoina hoitajapulan
hillitsemiseksi ja sen ratkaisemiseksi ovat rahoituksen merkittavi kasvattaminen sosiaali- ja
terveyspalveluihin, koulutuspaikkojen lisddminen, hoiva-avustajien kiyton merkittava
lisidaminen ja Kkayton lisddamisen hyviaksyminen, sote-alan ulkopuolisen ty6voiman
hyodyntdminen, EU-/ETA-alueen ulkopuolisen tyovoiman nykyistd parempi
hyodyntaminen ja asiaan liittyvan byrokratian (ml. saatavuusharkinta) vihentdminen tai
poistaminen seka teknologian hytdyntaminen suoraan mitoituksessa.

Hoitajapulaa pahentaa se, ettd lupa- ja valvontaviranomaiset ovat tulkinneet lain
ikddntyneen videston toimintakyvyn tukemisesta sekd idkkdiden sosiaali- ja
terveyspalveluista (980/2012, myohemmin “Vanhuspalvelulaki”) 1.10.2020 voimaan
astuneita muutoksia hyvin tiukasti. Vanhuspalvelulain sddnnokset ovat maksimi
kunnallisille toimijoille ja minimi yksityisille toimijoille ja tehdyt muutokset lisdavat
eriarvoisuutta julkisen ja yksityisen vililla yksityistd palveluntuottajaa koskevasta
lupamenettelystd johtuen. Minkaanlaista teknologian kayttod ei hyvaksyta talla hetkella
osaksi mitoitusta.

Mikali lupa- ja valvontaviranomaisen tiukkoja tulkintoja (esimerkiksi hoiva-avustajia,
ulkomaista ty6voimaa, tukipalveluiden mitoitusta, opiskelijoiden kaytt6a seka teknologian
hyodyntamista koskien) ei lievennetd, ja muitakaan valittomia toimenpiteita ylla esitetyn
mukaisesti ei tehdi, yksityisilla palveluntuottajilla ei ole mitiin mahdollisuutta
saavuttaa laissa 1.4.2023 vaadittua 0,70 vihimmaismitoitusta.

Attendon konkreettisena ratkaisuehdotuksena on, etti 0,50 mitoitus saavutetaan
Vanhuspalvelulain 3 a §:n 1—10 kohdissa tarkoitetuilla ammattiryhmilla (mm. 1ahihoitajat
ja sairaanhoitajat) ja puuttuva 0,20 mitoitus saavutetaan Vanhuspalvelulain 3 a §:n 11—13
kohdilla (hoiva-avustajat, hoitoapulaiset sekd myos kokonaan sote-alalle kouluttamattomat
henkilot, jotka osallistuvat esimerkiksi viriketoimintaan tai asiakkaan kanssa seurusteluun
ja lasndoloon kuten esimerkiksi parturit, vapaaehtoistyontekijit jne.), siten etta
teknologian hyodyntamisen osuus jalkimmaiseksi mainitusta 0,20 mitoituksesta voi olla
enintdidn 0,10. Toisena konkreettisena ratkaisuehdotuksena on se, ettd hoiva-avustajien
osuus nousee 25 prosenttiin nykyisesti noin 10 prosentista hoitohenkilostosta.

Ellei edella mainittuja toimia toteuteta valittomasti, Vanhuspalvelulaissa asetettu maaraaika
0,70 vahimmaismitoituksesta ei tule toteutumaan sellaisella tavalla, joka ottaa palvelujen
tarpeessa olevat ikdihmiset huomioon. Palveluntuottajat tulevat kylld saavuttamaan lakiin
kirjatun tavoitteen ilman ylla esitettyja keinoja, mutta talloin tuhannet hoitopaikkaa
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odottavat ikdihmiset joutuvat olemaan kodissa tai terveyskeskuksen vuodeosastolla siita
syystd, ettd palveluntuottaja ei voi ottaa ikdihmistd asumaan tyhjaan asukashuoneeseen
saavuttaaksemme lakiin kirjatun viahimmaismitoituksen. Tadma ei ole ollut lainsdatijan
tarkoitus ja tuleekin harkittavaksi, etta olisiko maaraaika syyta siirtaa.

Ymparivuorokautiseen tehostettuun ikdihmisten palveluasumiseen paasyyn tarvitaan
kansallisesti yhteneviiset kriteerit, joiden tayttyessd ikdihmiselle syntyy aito subjektiivinen
oikeus hoivapaikan saamiselle. Vanhuspalveluluiden II-vaiheen ehdotetuissa muutoksissa
kotiin annettavissa palveluissa nostetaan aikaisempaa enemman esiin yohoidolliset palvelut.
Kun ottaa huomioon tehostettuun palveluasumiseen kohdistuvien, lainsdadannon
muutoksista aiheutuneen kustannusten kasvun, vaikeuttaa tama entisestdan ikaihmisen
oikeutta saada hinen tarvitsemiaan ymparivuorokautisia tehostetun asumisen palveluja.

Nykyinen rahoitus on riittimatontad. Kunnille on lisatty valtionosuuksin annettavaa
rahoitusta Vanhuspalvelulain muutosten johdosta kasvaneiden tehtdvien hoitamiseen.
Valtionosuuksin annettava lisdrahoitus ei ole maaraltaan ldheskaan riittavaa. Useat kunnat
ovat jattdneet lain my6td kasvaneita kustannuksia korvaamatta palveluntuottajille vedoten
siihen, ettei lisdrahoitus ole korvamerkittya ja ettd kunnilla on oikeus kayttda raha parhaaksi
katsomallaan tavalla kunnan yleisten velvoitteiden hoitamiseen (esim. koulujen korjaus),
jolloin rahoitus ei kohdistu Vanhuspalvelulain muutoksista aiheutuneisiin kustannuksiin
ainakaan ostopalvelujen osalta, jotka vastaavat yli 50 %:sti ymparivuorokautisesta hoidosta.
Yhd useammat kunnat lisdksi uudelleenkilpailuttavat hoivapalvelut niin kutsuttuja
kattohintoja kéyttien, jolloin Vanhuspalvelulain muutoksen myota kasvaneita kustannuksia
ei saada katettua ja osalla palveluntuottajia hinnat jopa laskevat, mikd heikentaa
palveluntuottajien mahdollisuuksia tuottaa lain edellyttamaa hoivapalvelua.

Nykyinen kolmen kuukauden odotusaika oikean hoitopaikan saamisen odottamiseen
kunnon heikentymisen jalkeen kotona on kohtuutonta ja asiakkaan kannalta epainhimillista.
Maaraaikojen noudattamista ei tilla hetkelld valvo kdytannon tasolla kukaan. Kunnilla tulee
olla ilmoitusvelvollisuus mediaaniodotusajasta ja yli kolme kuukautta jonottaneiden
absoluuttisesta lukumaarasta, ja ndama luvut tulee raportoida julkisesti vahintdan kolmen
kuukauden vilein.

2. Keinot hoitajapulan ratkaisuun

2.1.

2.2,

2.3.

Hoitajapula on ratkaistavissa, mutta siihen tarvitaan pikaisia toimenpiteita ja yhteistyota eri
tahojen valilla.

Hallituksen arvion mukaan hoitajamitoituksen kiristiminen 0,7:een edellyttia, ettd vuoteen
2030 mennessi saadaan 4700 uutta lihihoitajaa ja 560 uutta sairaanhoitajaa. [lman
tyovoimapulaa helpottavia toimia hoitajamitoituksen kiristyksen toteutumisesta tulee
mahdotonta.

Mikali valittomia toimia hoitajapulan ratkaisuun ei tehdid, palveluntuottajat joutuvat
pitimadn asiakashuoneita tyhjilldidn mitoitusvaatimuksen tayttdmiseksi, vaikka kunnissa
olisi satoja tai jopa tuhansia kotonaan tai terveyskeskusten vuodeosastoilla hoitopaikkaa
odottavia moni- ja muistisairaita ikdihmisia. Tama saattaa myos palveluiden
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jarjestamisvastuussa olevat kunnat (tulevaisuudessa hyvinvointialueet) hyvin hankalaan
tilanteeseen.

Sosiaali- ja terveysalan henkilokunnan koulutusmaaria ja -vaatimuksia eri tehtavissa
toimimiseen on tarkasteltava uudelleen. Keskeisia syitd tyovoimapulan taustalla ovat liian
vahainen aloituspaikkojen maara sekd koulutusvaatimukset, jotka eiviat ole
tarkoituksenmukaisia. On tunnistettava, ettd eri tehtavissi tarvitaan erilaista osaamista.
Erityisesti l1dhihoitajien, hoiva-avustajien sekd kokonaan sote-alan ulkopuolelta tulevien
henkiloiden osaamista on voitava hyodyntaa nykyista monipuolisempiin tehtaviin.

Monien hoiva- ja hoitopalveluiden moniammatillisissa tiimeissd voisi lain puitteissa
hyodyntaa vuoden koulutuksen kidyneiden hoiva-avustajien osaamista selvisti nykyista
enemmaén. Samalla ldhihoitajien ja sairaanhoitajien ty0 voitaisiin kohdentaa tehtéviin, jotka
edellyttavat heidan osaamistaan.

Attendon konkreettisena ratkaisuehdotuksena on, etta:

0,50 mitoitus saavutetaan Vanhuspalvelulain 3 a &n 1-10 kohdissa tarkoitetuilla
ammattiryhmilla (mm. ldhihoitajat ja sairaanhoitajat);

puuttuva 0,20 mitoitus saavutetaan Vanhuspalvelulain 3 a §:n 11—13 kohdilla (hoiva-
avustajat, hoitoapulaiset seka sote-alalle kouluttamattomat henkil6t, jotka osallistuvat
esimerkiksi viriketoimintaan); siten etti

mainitusta 0,20 mitoituksesta 0,10 voidaan saavuttaa teknologiaa ja apuvilineitad
hyodyntaen.

Laki mahdollistaa 3 a §n 12. kohdan mukaan myos tdysin kouluttamattoman
tyovoiman kiyton esimerkiksi viriketoiminnassa, ulkoilussa, lasnidolossa ja seuranpidossa
eli tehtivissd, missd perustellusti arvioiden voidaan todeta, ettd monivuotinen sosiaali- ja
terveysalan koulutus ei ole valttimatonta. Ongelmana on, ettd lupa- ja valvontaviranomaiset
eivat hyviksy tata. Esimerkiksi kondiittori voisi perustellusti olla jarjestimissa asiakkaalle
leivontahetked viriketoimintana tai vapaaehtoistyontekija voisi olla seurana tai juttukaverina
tai apuna ulkoilussa.

Toisena  konkreettisena  ehdotuksena  Attendo  esittdd, ettd  ikddntyneiden
ymparivuorokautisessa  palveluasumisessa  hoiva-avustajien osuus tulee nostaa
vilittomaisti 25 prosenttiin nykyisesta noin 10 prosentista. Lainsdadannollisin toimin tulee
mahdollistaa hoiva-avustajien kiytto ilman lakia tiukempaa lupa- ja valvontaviranomaisten
kaytantod, jota valvovat viranomaiset tilla hetkella vaativat eri alueilla. Talla muutoksella
vapautettaisiin lihes 4500 ldhihoitajan osaaminen.

Hoiva-avustajien ja hoitoapulaisten kayton rajaaminen enintddn 25 prosenttiin tarkoittaa,
etta 60-paikkaisessa ikdihmisten hoivakodissa saisi jatkossa olla sekda aamu- etta
iltavuorossa yksi hoiva-avustaja per ryhmakoti, kun nykyisin yhdessa ryhmakodissa saa lupa-
ja valvontaviranomaisen mairdysten mukaan olla vain joko aamu- tai sitten
vaihtoehtoisesti iltavuorossa yksi hoiva-avustaja ryhmaikotia kohden. Kun otetaan
huomioon, ettd henkilokunnan kokonaismitoitus nousee 1.1.2022 alkaen 0,6:een ja edelleen
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1.4.2023 alkaen 0,7:een, niin tulisi myos hoiva-avustajien kayttoa lisiatd samaan aikaan
suhteellisesti.

Vaikka Vanhuspalvelu sallii hoiva-avustajien kayton, lupa- ja valvontaviranomainen rajoittaa
yksityisten tyonantajien mahdollisuuksia kayttaa heitd tyovoimana. Julkisia tyonantajia
rajoitus ei koske, ja vaatimukset olisikin saatava yhteneviksi koko alalle. Parempi
mahdollisuus hyodyntda hoiva-avustajia on tehokas apu, koska heitd voidaan kouluttaa
nopeasti, ja koska hoiva-avustajan koulutus muodostaa myo0s loogisen koulutuspolun
lahihoitajan tutkintoon. Avustavien tehtdvien lisdksi hoiva-avustajan koulutus antaa
valmiudet valittomaan hoivatyohon eli varsinaiseen asiakastyohon ladkehoitoa lukuun
ottamatta. Tdhan tyohon heitd pitda voida myos kayttda, yhtddn osaamista ei ole varaa
hukata. Hoiva-avustajakoulutus pitda tunnustaa riittdviksi koulutukseksi toimia
nimikesuojatun ammattihenkilon tehtavissa.

Koulutuspaikkojen lisidminen ja vaatimusten jarkevoittiminen ovat tehokkaita tyovoimaa
lisdaavia toimenpiteitd, jotka eivat vaikuta hoidon laatuun. Ne ovat juuri sitd, mita koko sote-
ala — niin yksityinen kuin julkinen — nyt tarvitsee: lisda hoitoa ja hoivaa, jotta kansalaisten
palvelut voidaan turvata ja Suomi selviytyy suurista sosiaali- ja terveyshaasteistaan.

Muina merkittavind keinoina henkil6ston saatavuuden turvaamiselle on ensinnikin
opiskelijoiden hyodyntdminen aikaisemmassa vaiheessa opintojaan osana valitonta tyota
ilman, ettd lupaviranomainen nikee timén esteend. Jo nykyisellidn Vanhuspalvelulaissa
todetaan, ettd opiskelijan kayton vilittoméssa tyossi arvioi tyonantaja, kunhan opiskelijan
osaaminen arvioidaan riittavaksi. Tasta huolimatta lupa- ja valvontaviranomaiset ovat usein
kyseenalaistaneet tyonantajan tekeméit arviot, ja pitavat kirjoittamattomana (vanhaan
vakiintuneeseen kaytantoonsa perustuvana) lahtokohtana edelleen sit4, ettd opinnoista tulisi
olla suoritettuna 2/3, jotta opiskelija voi toimia mitoituksessa.

Tyoperdisen maahanmuuton kasvattaminen ja tyOperdiseen maahanmuuttoon liittyvan
byrokratian helpottaminen ja poistaminen on merkittivd keino alan tyovoimapulan
hillitsemisessd. Kiytdnnossa merkittavin koulutetun tyovoiman reservi on filippiinildiset
sairaanhoitajat, joista Suomessa on erittdin hyviat kokemukset. He asettuvat maahan
pysyvasti, ovat pidettyja tyGtovereita ja hoivatyon asenteeltaan erinomaisia. Kielikoulutus
suoritetaan Filippiineilld n. 6-9 kk suomalaisten opettajien toimesta. Haasteena on ollut
oleskeluluvan ohella filippiinildisten jatko-opinnot Suomessa: ldhihoitajaksi valmistuminen
on nyKkyisin liian vaikea ja pitkéllinen prosessi oppisopimuksella, jossa heidian neljan vuoden
koulutus Filippiineilld on aliarvostettu (kiytdnndssa he joutuvat aloittamaan ldhes alusta
lahihoitajaopiskelun), ja joka johtaa tarpeettoman laajaan ja pitkaan lisikouluttautumiseen.
Lisdpanostukset kannattaisi kidyttda ennemmin tdydentavaan kielikoulutukseen. On syyta
harkita tarveharkinnan poistamista sote-alan tehtivissi olevien tyontekijoiden osalta.

3. Lupa- ja valvontaviranomaisen hyvin tiukka tulkinta vaatimuksista

3.1.

Keskeinen ongelma voimaan astuneista Vanhuspalvelulain muutoksissa on, etti laissa on
madaritetty niin sanottu minimitaso, jota julkinen tuottaja noudattaa, ja timéan paille lupa- ja
valvontaviranomaiset lisdavat omat tulkintansa ja omat vaatimuksensa, jotka erityisesti
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lupamenettelyn vilityksella kohdistuvat vain yksityisiin palveluntuottajiin ja muodostavat
vain yksityisia palveluntuottajia koskevan maksimitason.

Eriarvoista kohtelua aiheutuu paiasiallisesti lupa- ja valvontaviranomaisten soveltamista
vakiintuneista kiytinnoista. Naiita vakiintuneita kaytdnt6ja on syntynyt, koska
lainsaddanté on ollut liian yleisluonteista ja jattanyt liikaa tulkintavaltaa lupa- ja
valvontaviranomaisille. Koska julkisilla palveluntuottajilla ei ole toimilupia, -eivit
viranomaisen vakiintuneet kaytdnnot samalla tavalla ilmene niiden toiminnassa kuin miten
ne ilmenevat luvanvaraista toimintaa harjoittavilla yksityisilla toimijoilla lupaan
kirjoitettuina kirjallisina ehtoina. On kuitenkin syyta korostaa, ettd eriarvoinen kohtelu ei ole
tietoista lupa- ja valvontaviranomaiselta, vaan sita aiheutuu rakenteellisesti lupamenettelyn
seurauksena.

Julkista ja yksityistd sektoria on kohdeltu lupa- ja valvontaviranomaisen toiminnassa
eriarvoisesti muun muassa seuraavissa tilanteissa:

e Tukipalveluhenkiloston  (0,1-) alarajavaade (sekd tukipalveluhenkiloston
maidrddminen iltoihin ja viikonloppuihin);

e Hoiva-avustajien maarilliset rajoitteet;

e Opiskelijoiden kiyton lisdavaateet;

e Ylimaidraisten yohoitajien maara;

e Teknologian kaytto;

e Laissa sdadetyn toimintayksikkokohtaisen vahimmaismitoituksen tarkastelu
ryhmakotikohtaisesti; ja

e Laissa sdadetyn kolmen viikon aikana tehtdvin vahimmaismitoituksen
tarkasteleminen yhden yksittdisen paivin osalta

Laissa ei ole madaritelty numeraalisesti erillista tukipalveluresurssia, eika toisaalta myoskaan
lainsdadannossd  tunnisteta teknologian hyodyntamistd suoraan tukipalveluiden
mitoituksessa. Attendon ndkemyksen mukaan kaiken on lahdettava siitd, ettd valittoman
tyon mitoitusvaatimus tayttyy ja taustalla olevat tukipalvelut (vilillinen asiakastyo) saadaan
hoivakodissa asianmukaisesti hoidettua tyonantajan/toimintayksikon parhaaksi katsomalla
tavalla. Teknologia astuu kuvaan siini, ettd kokkien tyota helpottamaan hankitun tehokkaan
keittiokoneen hankinta (jolla siis aidosti on esimerkiksi yhden kokin tyopanosta vahentava
merkitys) ei saa johtaa siihen, ettd esimerkissd kaytetyn kokin tilalle on “pakko” palkata
esimerkiksi laitoshuoltaja ja hoitoapulainen toimiluvassa olevan mitoitusvaateen
seurauksena. Nykyisellddn niin kuitenkin on, koska toimiluvan mitoitusvaade valillisesta
tyOsta tulee tayttaa, ja myos koska lainsdddanndssa ei ole tunnistettu ja tunnustettu sité, etta
teknologiaa voi kayttaa tukipalveluiden tuottamisessa siten, ettd se myds lasketaan mukaan
mitoituksessa.

Esimerkiksi ladkkeiden koneellinen annosjakelu pitiisi suoraan lainsaadannossa tunnistaa
0,50 ihmisen tyopanoksen arvoiseksi mitoituksen toteutumisessa.

Lisaksi lainsaddannossa tulisi erikseen tukipalveluiden osalta todeta, ettd lupa- ja
valvontaviranomainen ei voi yksityisten palveluntuottajien toimiluvissa edellyttaa
toimilupaan kirjattavaa numeraalista mitoitusvaatimusta tukipalveluihin (joka on aina 0,10),
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vaan tuottajan tulee voida omavalvonnallisin keinoin ja teknologiaa ja apuvilineita
hyodyntien itse ratkaista tavat ja menetelmait, jolla toimintayksikon tukipalvelut tuotetaan
tarkoituksenmukaisella tavalla.

Vanhuspalvelulaissa ei ole saiannelty hoiva-avustajien enimmaismaarda, mutta monet
kohdat lain perusteluissa puoltavat hoiva-avustajien kayton lisiamista ja hyvaksymista. Itse
asiassa lain yksityiskohtaisten perusteluiden mukaan ty6vuoron henkilostd ei saisi
pelkdstiaan koostua mm. hoiva-avustajista. Lupa- ja valvontaviranomaisten vakiintunut,
toimiluvista ilmeneva, kaytantdo on kuitenkin sallia enintdan yksi (1) hoiva-avustaja
viittatoista (15) asiakasta kohden. Tama kaytanto ei ole juurikaan Vanhuspalvelulain
saatamisen jalkeen muuttunut, vaikka henkiloston kokonaishenkilostomairaa on tullut
lisata. Nykyinen kaytanto yhdesta hoiva-avustajasta viittatoista asiakasta kohden tarkoittaa,
ettd yhta asiakasta kohden hoiva-avustajien mitoitus télld hetkelld on 0,067 hoiva-avustajaa.
Jos jatkossa hoiva-avustajia voisi hyodyntaa aamu- seka iltavuorossa, tarkoittaisi tama
mitoituksena sitd, ettd yhta asiakasta kohden olisi 0,133 hoiva-avustajaa
kokonaismitoitusvaatimuksen ollessa 0,70.

Vanhuspalvelulakia koskevassa hallituksen esityksessd on opiskelijoiden kiayton osalta
todettu, etta opiskelijat koulutusmuodosta riippumatta saavat osallistua valittomaan
asiakastyohon silloin, jos he ovat tyosopimussuhteessa toimintayksikk6on ja heilld on
opintojen kautta hankittu riittivd osaaminen suhteessa tutkinnon perusteisiin,
ammattihenkil6lainsddadannon edellyttdméaian osaamiseen seki tyopaikan osaamistarpeisiin.
Tama ei yllda kuvatulla tavalla toteudu télld hetkelld ndin, vaan toimilupa- ja
valvontaviranomaiset tulkitsevat opiskelijoiden kayton edellytyksia lakia tiukemmin.

Lupa- ja valvontaviranomaiset ovat yksityisid palveluntuottajia koskevissa toimiluvissa
antaneet ristiriitaisia paatoksia suhteessa yohoitajien lukumaaraan. Vanhuspalvelulaissa ei
ole otettu kantaa siihen, mika on riittava yohoitajien maara toimintayksikoissa. Aikaisemmin
oli hyvin pitkille mahdollista sanoa, ettd yksi yohoitaja oli riittdva noin 30 asiakasta kohden,
jatama linjaus itse asiassa ilmenee muutamista toimiluvista ja valvontapaatoksista. Asukkaat
nukkuvat padosin yonsi, eika yoaikaan tavanomaisesti kohdistu kuin muutamia yksittaisia
tyotehtavia. Sittemmin lupa- ja valvontaviranomaiset ovat alkaneet omassa toiminnassaan
sekd annetuissa toimiluvissa tiukentaa yohoitajien maaraa koskevia vaatimuksia. Tatd on
perusteltu mm. tilateknisilla asioilla (vaikka tilat ja teknologia ovat samaan aikaan koko ajan
kehittyneet), asukkaiden runsashoitoisuudella tai esitetylla kysymyksella siitd, mita tapahtuu
tilanteessa, jossa ryhmakodissa oleva yohoitaja tarvitsee apua  yolliseen
hoitotoimenpiteeseen (tillin ei ole ollut riittdvaa, ettd toisessa ryhméikodissa oleva yohoitaja
tulee auttamaan, koska viranomaisen nidkemyksen mukaan on mahdollista, ettd hinelld on
samaan aikaan tyotehtiva kiaynnissd). On huomattava, etti yohoitajien lisidminen tarkoittaa
vihemmain hoitajia paivalla. Attendon nidkemykseen henkilokunnan mitoittaminen tulisi
tehdd siten, ettd henkilokuntaa pitdisi olla lahtokohtaisesti paikalla eniten silloin kun
asukkaat ovat hereilla.

Teknologiset ratkaisut eivit ole tulleet kyseeseen, vaikka alalla on kehitetty jo nykyisin
lukuisia menetelmii, jarjestelmia ja laitteita, joilla esimerkiksi yoaikaiseen turvallisuuteen
voidaan kiinnittda huomiota.
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Koska asiaa ei ole tunnistettu oikeastaan millaan tavalla Vanhuspalveluissa tai ikdiihmisten
laatusuosituksissa, ei tuottajilla ole minkddnlaista insentiivid ldhted kehittimaan
teknologisia ratkaisuja (automatisaatiota, robotisaatiota, tehokkaampi ja parempia
apuvalineita ja jarjestelmia) osana palveluntuotantoa. Lainsdadantoon tarvitaankin selkea
kannanotto siita, ettd teknologiaa ja apuvilineita voidaan hyodyntaa paitsi valittomassa
tyOssa niin myos valillisessa tyossa suoraan ihmisen tekemaa tyotd vahentavana.

Ylld mainittujen teknologiaan liittyvien kehitysehdotuksien (koneellinen annosjakelu,
tukipalvelumitoituksen poistaminen toimiluvista sekd 0,70 mitoituksen saavuttaminen
siten, ettd siitd 0,10 voidaan saavuttaa teknologisilla ratkaisuilla) lisaksi muun muassa
sensori- ja halytinteknologialla voidaan aidosti huolehtia siita, etta mikéli kahden autettava
ikdihminen tarvitsee yolld apua, niin toinen yohoitaja toisesta kerroksesta voi tulla
auttamaan, ja samaan aikaan on olemassa koko ajan tieto siiti, ettd miten muut asiakkaat
“omassa kerroksessa” voivat. Samalla sensori- ja halytinteknologia mahdollistaa yksikon
tarkemman ja reaaliaikaisen seurannan, vaikka esimerkiksi yksikon rakenteellisista syista
johtuen hoitajalla ei olisikaan suoraa nakoyhteytta toiseen samassa kerroksessa sijaitsevaan
ryhméakotiin. Nami teknologiset innovoinnit eivit ole kelvanneet lupa- ja
valvontaviranomaisille edes siihen tarkoitukseen, ettd niitd voitaisiin hyodyntad lupa- ja
valvontaviranomaisen omien vakiintuneiden kaytantojen vastaisille lisdyohoitajien
maaraamisille.

4. Rahoitus on riittiméitonti ja kunnat ohjaavat sitd muihin kustannuksiin

4.1.

4.2.

Kunnille on lisatty valtionosuuksin annettavaa rahoitusta Vanhuspalvelulain muutosten
johdosta kasvaneiden tehtivien hoitamiseen. Useat kunnat ovat jattdneet lain myota
kasvaneita kustannuksia korvaamatta palveluntuottajille vedoten siihen, ettei lisdrahoitus
ole korvamerkittya ja ettd kunnilla on oikeus kayttda raha parhaaksi katsomallaan tavalla
kunnan yleisten velvoitteiden hoitamiseen (esim. koulujen korjaus), jolloin rahoitus ei
kohdistu Vanhuspalvelulain muutoksista aiheutuneisiin kustannuksiin ainakaan
ostopalvelujen osalta, jotka vastaavat yli 50 %:sti ymparivuorokautisesta hoidosta. Yha
useammat kunnat lisdksi uudelleenkilpailuttavat hoivapalvelut niin kutsuttuja kattohintoja
kayttaen, jolloin Vanhuspalvelulain muutoksen myo6ta kasvaneita kustannuksia ei saada
katettua ja osalla palveluntuottajia hinnat jopa laskevat, mika heikentda palveluntuottajien
mahdollisuuksia tuottaa lain edellyttimaa hoivapalvelua.

Sote-uudistuksen rahoitukseen liittyvd kuntien valtionosuuksien ja verotulojen muutos
1.1.2023 alkaen aiheuttaa lieveilmi6ita vanhuspalveluissa, kun kunnilla on voimakas intressi
hillita sosiaali- ja terveydenhuollon menojen kasvua vuoden 2022 aikana varmistaakseen
mahdollisimman suuri rahoituspohja sote-uudistuksen jilkeiselle ajalle 1.1.2023 alkaen.
Koska Vanhuspalvelulain muutoksen johdosta lisitty valtionrahoitus ei ole korvamerkittya
ja kunnilla on vield vuoden 2021 ja 2022 aikana mahdollisuus vaikuttaa hyvinvointialueelle
siirtyviin kustannuksiin, syntyy nyt tilanteita, joissa kunnat tietoisesti jattavat
Vanhuspalvelulain muutoksen aiheuttamia kustannuksia maksamatta palveluntuottajille
esim. kilpailuttamalla palvelun kayttamalla kohtuuttoman matalia hintakattoja, jolloin
kuntien talous suhteellisesti paranisi 1.1.2023 alkaen, kun sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelut siirtyvat hyvinvointialueen vastuulle. Téllainen menettely on kovin lyhytkatseista,
jossa yrityksille syntyvat ongelmat siirretdan hyvinvointialueiden ratkaistavaksi, koska
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yritysten taloudelliseen ahdinkoon ajaminen kuitenkin vaikuttaa kuntien elinkeinoelamaan
ja ennen kaikkea kuntalaisten sosiaali- ja terveydenhuollon palveluihin. Yksityiset
palveluntuottajat tuottavat ymparivuorokautisen hoivan keskimiirin 20 % kuntia ja
kuntayhtymia edullisemmin ja timan kustannuseron kontribuutio kuntien sote-menojen
hyviksi on n. 500 miljoonaa euroa vuodessa.

5. Onko siirtyméaika 0,70 vihimmaismitoitukselle riittivi?

5.1.  Henkilostopula koskettaa kaikkia palveluntuottajia. Mikili ei ryhdyta valittomiin
kansallisiin toimenpiteisiin tyovoimapulan hillitsemiseksi ja samaan aikaan ei tehda
lainsaddannollisia muutoksia lupa- ja valvontaviranomaisten Vanhuspalvelulaista
johdettuihin hyvin tiukkoihin tulkintoihin, ei tuottajien ole mahdollista saavuttaa laissa
1.4.2023 voimaan astuvaa 0,70 vihimmaismitoitusta.

5.2.  Toimenpiteisiin pitdad ryhtya valittomasti, silld ilman niita palveluntuottajat kylla paasevat
0,70 vahimmaismitoitukseen, mutta tassa karsijaina ovat hoitopaikkaa odottavat moni- ja
muistisairaat ikdihmiset, joita ei voida ottaa vastaan asumaan hoivakotiin sen pelossa, etta
muuten rikottaisiin sdddettya vihimmaismitoitusta rekrytointiongelmien vuoksi.

5.3.  Mikali toimenpiteitd ei voida tehdd, on syytd hyvin tarkasti harkita, ettd lakiin kirjattua
siirtymaaikaa pidennettiisiin ainakin kahdella-kolmella vuodella, jotta koulutuspaikkojen
lisidminen ja muut pidempiaikaiset toimenpiteet ehtivit saamaan vaikutusta aikaiseksi.

6. Ympirivuorokautisen asumispalvelun kriteerit on syyti tarkentaa ja
standardisoida

6.1.  Huoli Vanhuspalvelulakiin tehdyissd muutoksissa (vihimmaismitoitus 0,7) on se, ettd koska
kunnilla on jo entuudestaan taloudellisia paineita ja toisaalta myo0s henkilokunnan
saamisessa on suuria haasteita, voi uudesta tehostetusta palveluasumisesta (0,7) muodostua
vuodeosastotoiminnan kaltainen palvelumuoto, jota kiytetaan jatkossa todella vahan. Tasta
on olemassa viitteita jo talla hetkella.

6.2. Edelldi mainitusta johtuen lainsdddantoon tulisi kirjata kansalliset kriteerit, joiden
perusteella idkkaalla moni- ja muistisairaalla ihmiselld on subjektiivinen oikeus saada
ymparivuorokautisia tehostetun palveluasumisen palveluja.

6.3. Niin voidaan varmistaa, ettd idkkaditd moni- ja muistisairaita ihmisid kohdellaan
tasavertaisesti, eiviatkd heiddn kohteluunsa vaikuta nykyisessd madrin kunta- tai
aluekohtaiset erot tai pahimmassa tapauksessa esimerkiksi eroavaisuudet kunnan SAS-
tyoryhman sijoituskriteereissa tai jopa yksittadisten henkiloiden paatoksissa.

6.4.  Naita kriteereja esityksemme mukaan olisivat seuraavat:

e CPSja/tai ADLH 4 tai enemman
e MMSE alle 17
e MAPLe vih. 4; tai
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e Muu tehostetun hoivan tarvetta ilmentéavia seikka (esim. asiakkaan kuunteleminen,
kun asiakas kokee yksindisyyttd, turvattomuutta, yksin ulkona liikkumisen pelkoa)

7. Kolmen kuukauden odotusaikaan tarvitaan tarkempi valvonta ja seuranta

7.1.

7.2.

7-3-

Nykyinen kolmen kuukauden odotusaika oikean hoitopaikan saamisen odottamiseen
kunnon heikentymisen jilkeen kotona on kohtuutonta ja asiakkaan kannalta epdinhimillista.

Maaraaikojen noudattamista ei talla hetkella valvo kaytannon tasolla kukaan.
Kunnilla tulee olla ilmoitusvelvollisuus mediaaniodotusajasta ja yli kolme kuukautta

jonottaneiden absoluuttisesta lukumaiirastd, ja nama luvut tulee raportoida julkisesti
vahintdan kolmen kuukauden vilein.

Helsingissa 8. paivand marraskuuta 2021

Virpi Holmgqvist
Toimitusjohtaja
Attendo Suomi Oy
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