Sosiaali- ja terveysvaliokunta

HE 127/2024 vp

Asiantuntijalausunto

Kiitdn sosiaali- ja terveysvaliokuntaa mahdollisuudesta tulla kuulluksi HE 127, henkiléstomitoituksen laskua
0.65->0.60 koskevan lain muutoksessa. Olen hyvin huolissani hallituksen esityksesta laskea
henkilostomitoitusta ikddantyneiden ymparivuorokautisessa hoivassa. Suomessa on pitkdan ollut
"kirjoittamaton” sukupolvien valinen sopimus. Se kattaa sen, etta lapsista pidetdan huolta ja aikuisena,
tyoikdisena tehdaan toita, maksetaan veroja, luottaen siihen, ettd kun vanhenemme, meista pidetaan

huolta. Nyt tdma luottamus ainakin siihen, etta vanhoista ihmisistd pidetaan huolta, saroilee.

Olen Hanna-Leena QOjalainen, Ruskatalojen palveluyhdistyksen toiminnanjohtaja, tydkokoemusta
ikddntyneiden palveluissa ja esihenkilotydssa kohta 30 vuotta. Toimin Vanhus-ja lahimmaispalvelunliito
VALLI ry puheenjohtajana toista kolmevuotiskautta, sitd ennen VALLIn hallituksen jasenena yli 10 vuotta.

Olen toiminut myds lkdinstituutin hallituksen jasenena. Olen poliittisesti riippumaton.
(teksitssa HE = hallituksen esitys, HVA hyvinvointialue)
RUSKATALOJEN PALVELUYHDISTYS RY Pori, lyhyesti: Asukkaina n 400 ikdihmist3, joista:

n. 80% Ympdrivuorokautisen hoivan tarpeessa
n. 15% Kevyemmdn palveluasumisen vrt. yhteiséllinen asuminen
n. 5% Sotaveteraanit ja sotainvalidit ja lyhytaikaisen hoidontarpeessa olevat

Henkilosto:

Keskimaarin kuukausittain n 550 tyontekijaa, kaikki omia. Naista;
n.70% ldhihoitajia

n.15% sairaanhoitajia
alle 5% hoiva-avustajia

Loppuhenkilésté koostuu omien valmistuskeittididen (3 kpl) henkilékunnasta, jossa keittdjét ja
kokit, sekd oma hallinto ja kiinteistéhuolto “talotalkkarit”. Tukipalvelutyéntekijit (puhtaanapito,
pyykkihuolto jne)
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IKAANTYNEIDEN YMPARIVUOROKAUTINEN HOIVA NYT

Ikdantyneiden ymparivuorokautiseen hoviaan paasyn kriteereitd on nostettu HVA:lla. Hoidon piiriin
padsevat ovat monisairaita, hoidollisesti vaativia ja vaikeasti muistisairaita vanhuksia. Heidan
hoitamisensa vaatii osaamisen lisaksi resursseja. Keskimaardinen asumisen elinkaari
ymparivuorokautisen hoivan palveluissa on laskenut merkittavasti viime vuosina. Olen laskenut,
ettd vuoden 2022 alusta asumaan paasseiden (myonteisen paatoksen saaneet)
ymparivuorokautista palvelua tarvitsevien ikdantyneiden keskimaarainen elinkaari on meilla ollut
10 kk 9 pva. Viela muutama vuosi sitten elinkaari ymparivuorokautisessa asumisessa oli
keskimaarin 1,5 v- 3 vuotta.

Sen lisaksi, ettda asuminen ymparivuorokautisessa hoivassa on lyhentynyt merkittavasti, on
huomioitava, etta ikdantynyt ihminen kdytanndssa jonottaa km. 3 kk asumispaikkaa joko sairaalan
vuodeosastolla, tai eri arviointiyksikdissa. Toisin sanoen jaljella olevasta elinajastaan han odottaa

1/3 sijoitusta vuodeosastolla tai arviointiyksikdssa.

HENKILOSTO

Henkiloston saatavuuteen, pito- ja vetovoiman eteen on tehty merkittavasti tyota ikaantyneiden
ympadrivuorokautisessa hoivassa viime vuodet. Tyopaikoilla on tehty mm. organisatorisia
muutoksia, joilla on saavutettu vaikutusta henkiloston pysyvyyteen. Jos henkildstomitoitus tulisi
laskemaan esitettyyn 0.60 hoitajaan/ asukas, voidaan olla varmoja sen negatiivisesta vaikutuksesta
koko ikddntyneiden hoivaan ja hoitoon. Se vaikuttaisi varmuudella hoitajien tyotyytyvaisyytta
alentaen, ja esim. eettista kuormaa lisaten. Tama kay ilmi jo nyt tyoterveyslaitoksen tekemasta
tutkimuksesta. Pahimmilleen se vaikuttaisi osaavien hoitajien pakenemiseen ymparivuorokautisista
hoivaa tarjoavista yksikoista tai koko alalta. Riittavat ja oikein kohdennetut resurssit ovat

merkittava tekija tyossdjaksamisessa ja sairauspoissaolojen vahentamisessa.
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YHTEISOLLINEN ASUMINEN

Jo nyt, kun ymparivuorokautisen hoivaan paasyn kriteerit ovat merkittavasti kiristyneet, on
tilanteita, joissa kevyemman palveluasumisen vrt. yhteisollinen asuminen piirissa oleva vanhus on
huonokuntoinen ja paljon hoivaa tarvitseva. HE 5.9 toteaa ” esim. ruokailussa apua tarvitsevat
eivat olisi potentiaalisia yhteisollisen asumisen asiakkaita”. On jo nyt, ja viela enenevissa maarin
tulee olemaan tilanteita, jossa lilan huonokuntoinen ikddantynyt ihminen vaatisi
ymparivuorokautista hoivaa, mutta hanet ohjataan yhteisollisen asumisen asiakkaaksi.
Yhteisollisen asumisen reunaehdot ja raamit pitdd avata nopeasti ja kirjata yhtalaisiksi,

hyvinvointialueesta riippumatta. Jokainen ikdantynyt on samanarvoinen!

VALVONTA

HE on kirjattu sivulle 21 vaikutuksista valvontaan. Esitetty vahimmaismitoitus 0.60 ei riita kaikissa
yksikoissa vastaamaan asiakkaiden toimintakyvyn edellyttdmaan palveluntarpeeseen. On myds
kirjattu, etta toimintayksikon tulee arvioida tarvittava mitoitus ja sen mukaisesti tarvittava
henkiloston maara. Tulisi laatia/ kehittaa relevantti mekanismi, minka avulla toimintakyvyn
muutokseen vaikuttavaa mitoituksen muutosta toteennadytetdan palvelun ostajalle (HVA). On
selvaa, etta jos lakiin kirjataan vahimmaismitoitukseksi 0.60 se on ja pysyy valtaosalla HVA:sta
maksimimitoituksena, vaikka ymparivuorokautisessa hoivassa olevan ikdaantyneen kunto muuta
vaatisi. Tahan vaikuttaa korkeamman mitoituksen vaatima, korkeampi vuorokausihinta. Kuten HE
todetaan, on todennakoista, ettd epakohtailmoitusten maarat tulevat kasvamaan ja tulevat
tyollistamaan seka palveluntuottaja, etta valvontaviranomasta. Toimijat ajetaan vaikeaan asemaan
tahtomattaan, koska henkilostotarve ikdantyneiden toimintakyvyn alenemisen myota tulee
kasvamaan. Hankinnassa sovittu vuorokausihinta on maaritetty 0.60 mukaan, ja ellei tahan loydeta
oikeanlaista mekanismia muuttaa hintaa suhteessa palveluntarpeeseen, uusi iso hoivakriisi on

kasissamme.

HYVINVOINTIALUEEN LASKENNASTA

Lopuksi haluan tuoda tietoonne, miten HVA ajattelevat nyt tekevansa saastoa talla

henkilostomitoituksen laskulla. Ensinnakin HVA eivat ajattele vahentavansa HE mukaisesti 1/3
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paikkoja 0.60 mitoituksen piiriin, vaan lahtokohtaisesti kaikki paikat 100% tulisivat olemaan

jatkossa, ainakin SATA HVA:lla 0,60 mitoituksella. Esimerkki omasta organisaatiostani:

Satakunnan Hyvinvointialue esitti (ota tai jata mallin) seuraavaa meille. Henkilostomitoituksen
laskun tdhden he vahentaisivat vuorokausihinnastamme 13,04€/ asukas/vrk. Meidan
asukaspaikoilla (laskin 350 ympa-asukkaan mukaan)se tekisi vuositasolla 1 642 040€. Nain ollen
yhdelta jarjestotoimijalta, eli Ruskataloilta saatu sadsto koko valtakunnallisesta tavoitteesta, joka
on 45 milj.€ olisi 3,65%. Taysin kohtuuton.

Jos tuon saman kaavan kaantaa niin, etta kaikki ymparivuorokautista hoivaa tuottavat
yksikot(julk.+yks+3.sektori) vahennettaisiin 13,04€/asukas/vrk (2023 THLn tyoluku oli 110 000

asukaspaikkaa) olisi vuosittainen saasto yhteensa 516 384 000€.

Haluan todeta, ettd mahdollisten hinnan alennusten tulee perustua palveluntuottajien suoriin

henkilostokustannusten vaikutuksiin.

Nyt olisi paikallaan ottaa aikalisa asian suhteen. (Haluan myds muistuttaa, etta
lausuntokierroksella enemmisto vastusti mitoituksen muutosta.)

Nyt tulee miettia henkilostomitoituksen reunaehdot ja sisaltd, mitda muuta tulee ottaa huomioon,
kuin pelkka mitoituksen lasku. Miten varmistetaan kaikille ikdantyneille yhtaldinen ja tasa-arvoinen
mahdollisuus ymparivuorokautiseen hoivaan paasemiseksi asuinpaikkakunnasta riippumatta?
Lisdksi on raamitettava yhteisollisen asumisen palvelukuvaus valtakunnallisesti, koska nyt
kaytantoja on erilaisia, HVA riippuen. Mielestani HVA kaipaisivat ministerin yhtenaista ohjausta
alueille. Siirtyman mahdolliseen muutokseen tulisi olla riittdvan pitka, 6kk? Lisdksi on paatettava
kenelld ohjausvalta puuttua, miten maaritelldan 0,60 ja 0,65 vaativat asiakkaat (AVI, VALVIRA,
HVA?).

Kunnioittavasti,
Hanna-Leena Ojalainen, toiminnanjohtaja

Ruskatalojen palveluyhdistys ry. Pori
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