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VALIOKUNNAN PERUSTELUT
Yleistd

Sosiaali- ja terveysministerion hallinnonalan paéluokan loppusumma on noin 14,6 miljardia eu-
roa, mikd on noin 1,5 miljardia euroa enemmaén kuin tdnd vuonna. Maérédrahan tarvetta kasvatta-
vat muun muassa kilpailukykysopimuksen vaikutukset, perustoimeentulotuen hakemista helpot-
tava maksatuksen siirto Kelalle, opiskelijoiden siirto yleisen asumistuen piiriin, oleskeluluvan
saaneista turvapaikanhakijoista aiheutuvat menot seka palkkatuen ja starttirahan rahoituksen osit-
tainen siirto tyd- ja elinkeinoministeridsté sosiaali- ja terveysministerioon.

Ikadntyneille toteutetaan kertaluonteinen eléketuki, joka kohdennetaan yli 60-vuotiaille pitkéai-
kaistyottomille. Perhevapaista tyonantajille aiheutuvia kustannuksia tasataan kertakorvauksella
(2 500 euroa). Hallituksen kdrkihankkeisiin liittyvid kokeiluja tuetaan ja omaishoitajien ja perhe-
hoitajien vapaajérjestelyjd kehitetdan.

Indeksitarkistuksia kansaneldke- tai kuluttajahintaindeksiin sidotuissa etuuksissa ei tehdad vuo-
sina 2017—2019 ja kansaneldkeindeksin pistelukua alennetaan ensi vuonna. Sdistdt koskevat
muun muassa kansaneldkettd, tyottdmyysturvaa, asumistukia ja lapsilisid. Sadstot pienentdvét
valtion menoja 67,3 miljoonaa euroa.

Vaikutusten arviointi

Valiokunta katsoo, kuten kuluvan vuoden talousarvioesityksestd antamassaan lausunnossa (StVL
3/2015 vp), ettd eduskunnan paitdksentekoa varten tarvittavan tiedon turvaamiseksi hallituksen
esitysten vaikutusten arviointia on edelleen syyti kehittdd. Valiokunta on eri yhteyksissa kiinnit-
tdnyt huomiota huoleen eri etuuksien leikkausten ja muiden julkisen talouden sopeutustoimien
yhteisvaikutusten kohdentumisesta eri vdestdoryhmiin. Erityisesti sosiaali- ja terveyspoliittisten
tavoitteiden kannalta on térkeés, ettd talousarviossa ja julkisen talouden suunnitelmassa esitetta-
vien toimenpiteiden vaikutukset eri viestoryhmiin, kuten eldkeldisiin, lapsiperheisiin, ty&ttomiin
ja opiskelijoihin, arvioidaan valmistelun aikana ja esitetddn nykyistd paremmin hahmotettavina
kokonaisuuksina.

Huolellisella kokonaistaloudellisten vaikutusten arvioinnilla on esimerkiksi pdéddytty osoitta-
maan lisiméérarahaa rokotusohjelman laajentamiseen vesirokkorokotteella ja erdilld alueilla
puutiaisaivokuumerokotteella. Sen sijaan makeisten ja jdételon valmisteveron poistamisesta
neutraalisuusperiaatteen vuoksi tehdyssa esityksessé ei valiokunnan kisityksen mukaan ole riit-
tavésti arvioitu kansanterveydellisid ja kansantaloudellisia vaikutuksia pitkélld aikavélilld. Ndin
sen kokonaistaloudellinen vaikutus jié epaselviksi. Valiokunta pitéé térkednd hallitusohjelman
linjausta lainsdddannon vaikutusarviointien laadun varmistamisesta.

Yhtené osana vaikutusten arviointia on viranomaisten yhteistyond kehitetty erilaisten muutos-
vaihtoehtojen mikrosimulaatioita. Kela ja Tilastokeskus ovat kehittdneet SISU-mallia, jossa ei
esimerkiksi huomioida lainmuutosten johdosta mahdollisesti aiheutuvia kéyttdytymisvaikutuk-
sia. Elédkkeitd koskeva Eldketurvakeskuksen mikrosimulaatiomalli (ELSI) on ns. dynaaminen
malli, jolla saadaan tietoa Suomen elédkejarjestelmin kehityksestd yksildaineiston perusteella pit-
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kille tulevaisuuteen. Valiokunta toteaa, ettd mikrosimulointilaskelmien kéyttod tulee lisété lain-
valmistelutydssé siten, ettd niiden tuloksia voidaan aidosti kdyttdd sddntelyvaihtoehtojen valin-
nassa. Samalla on tarpeen kehittdd laskelmissa kéytettdvia tietoaineistoja.

Kdrkihankkeet

Péadministeri Juha Sipilén hallitusohjelman strategisen tavoitteen hyvinvointi ja terveys toimeen-
panoa tuetaan viidelld kérkihankkeella vuosina 2016—2018. Hyvinvointi ja terveys -kérkihank-
keiden toteuttamiseen osoitetaan yhteensd 130 milj. euroa, josta 56,0 milj. euroa kohdistuu vuo-
delle 2017. Kérkihankkeet siséltdvit muun muassa palveluseteli- ja perustulokokeilut seké asu-
misperusteisen sosiaaliturvan kohdentumisen arvioinnin. Liséksi sosiaali- ja terveydenhuollon
nuorten palvelujen toimintaprosessien uudistamiseen nuorisotakuun mukaisesti osoitetaan 1,5
milj. euroa vuonna 2017.

Kaérkihankkeiden avulla on tarkoitus poikkihallinnollisesti edistdd vdeston terveytté ja vahvistaa
varhaisen tuen palveluita ja samalla kaventaa eri vdestoryhmien viélisié terveys- ja hyvinvointi-
eroja. Painopisteen siirtdmiselld ennaltaechkiiseviin ja terveytté edistdviin toimiin voidaan hillita
sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusten kasvua. Terveyden edistimisen kérkihankkeeseen
osoitetaan ensi vuodelle 3,5 milj. euroa. Karkihankkeessa pyritdén edistimaién terveellisid eld-
méntapoja ja kaiken ikdisten ihmisten liikuntaa seké tukemaan ihmisten vastuunottoa omasta ter-
veydestddn. Hanke on merkittdva véeston terveyserojen vihentdmisen sekd toiminta- ja tyoky-
vyn yllépitdmisen kannalta.

Kaérkihankkeiden tavoitteena on my®os uudistaa sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaprosesseja
siten, ettd palvelut ovat asiakaslahtoisié ja tukevat omatoimisuutta. Asiakasléhtoisten palvelujen
kehittdmiseen talousarvioon on vuodelle 2017 varattu 17 milj. euroa. Valiokunta pitda kérkihank-
keiden etenemistd térkednd valmisteilla olevan palvelurakenteen uudistamisen kannalta.

Kaérkihankkeista eniten varoja osoitetaan Kehitetién ikdihmisten kotihoitoa ja vahvistetaan kai-
ken ikédisten omaishoitoa -kdrkihankkeeseen. Mainitun kérkihankkeen tavoitteena on uudistaa
idkkéiden palvelujen kokonaisuutta ja osana palvelujérjestelmin uudistamista juurruttaa omais-
ja perhehoitajien hyvinvointia lisddvét toimintamallit kotona tapahtuvan hoivan laajentamiseksi.

Hallituksen tavoitetta nostaa tyollisyysaste 72 prosenttiin tuetaan kérkihankkeella, jossa on tar-
koitus luoda osatyokykyisille nykyistéd parempia véylid tyohon sekéd parantaa osatyokykyisten
mahdollisuuksia pysyéd tydssd samoin kuin edellytyksid ty6llistyd avoimille tyomarkkinoille.
Hankkeen avulla pyritdén paitsi ty6llisten madrdn kasvuun myds tyokyvyttdmyysmenojen vi-
hentdmiseen seké tyottomyydesti ja tydstd poissaoloista aiheutuvien kustannusten laskemiseen.
Hankkeeseen osoitetaan ensi vuonna 7 milj. euroa

Hyvinvoinnin ja terveyden yhtené karkihankkeena toteutetaan lapsi- ja perhepalveluiden muutos-
ohjelma. Ohjelma téhtéd siihen, ettd palvelut ovat nykyisté lapsi- ja perhelédhtdisempid, ennalta-
ehkéisevid ja vaikuttavia. Uudistuksella on pitkélld tdhtdimelld mahdollisuus vihentdd kustan-
nuksiltaan kalliiden korjaavien palvelujen, kuten huostaanottojen ja laitoshoidon, tarvetta ja tor-
jua nuorten syrjaytymistd. Hankkeeseen varataan 17 milj. euroa vuonna 2017,
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Valiokunta toteaa, ettd valtiontalouden tiukan menokurin aikana sosiaali- ja terveydenhuollon
kérkihankkeisiin tehtévét yhteensd 130 milj. euron taloudelliset panostukset ovat merkittdvia.
Téstd syystd hankkeiden vaikuttavuuden arviointi ja seuranta ja arvioinnin mittausperusteet on
hyva suunnitella hankkeiden alkuvaiheista ldhtien.

Vanhusten palvelut

Talousarviossa on useita vanhuspalvelujen kehittdmiseen téhtéévid toimenpiteitd. Valiokunta pi-
tdd hyvéna, ettd ikdihmisten hoidon ldhtokohtaa eli asumisen mahdollistamista omassa kodissa
tuetaan vahvistamalla kotiin annettavia, toimintakykya yllépitédvid palveluja. Ikdéntyneiden ih-
misten kotiin vietdvien palvelujen lisdédmiseksi ja palveluvalikoiman kehittdmiseksi kuntien pe-
ruspalvelujen valtionosuuteen osoitetaan 4,8 milj. euroa. Iikkdiden palvelujen kokonaisuutta uu-
distetaan hallitusohjelman mukaisella, edelld mainitulla kdrkihankkeella, johon vuonna 2017
kohdennetaan varoja 11,5 milj. euroa. Kérkihankkeen tavoitteena on osana palvelujirjestelmén
uudistamista juurruttaa omais- ja perhehoitajien hyvinvointia lisddvit toimintamallit kotona ta-
pahtuvan hoivan laajentamiseksi.

Valiokunta korostaa, ettd laitoshoidon vihentdmiseksi tarvittava kotihoidon lisidminen edellyt-
tad, ettd henkiloston kohdentamista nykyisesté tarkistetaan ja kotihoidon osaamista vahvistetaan.
Kotihoidon asiakkaina tulee laitoshoidon vidhentyessi olemaan yha vaativamman hoidon tarpees-
sa olevia. Samalla ympérivuorokautisessa hoidossa olevien asiakkaiden hoitotarve kasvaa, kun
laitokseen siirtymistd lykétdén ja laitoshoitoon sijoittamisen kriteerejd tiukennetaan.

Vanhuspalvelujen laatusuositus uudistetaan kokonaisuudessaan ja sen yhteydessa laitoshoidon
henkildstomitoituksen perusteita tismennetddn vuoden 2017 alusta. Hoitotyontekijéiden vahim-
méismaéra tehostetussa palveluasumisessa ja vanhainkodeissa hoidettavaa kohti olisi jatkossa
0,40—0,50 aiemman 0,50:n sijasta. Kuntien menojen arvioidaan timén seurauksena vihenevin
25 milj. eurolla ja valtionosuutta vdhennetdin titd vastaavasti 6,3 milj. eurolla.

Valiokunta on jo aiemmin todennut, ettd hoitajamitoituksen tarkistamisesta saatavat sadstot voi-
vat jadda arvioitua pienemmiksi (StVL 1/2016 vp). Sdéstotavoite voi olla ylimitoitettu erityisesti
siitd syysti, ettd jatkossa laitoshoitoon siirtyvien toimintakyky on nykyisté heikompi ja tuen tar-
ve intensiivisempi. Lisdksi palveluntuottajia kilpailutettaessa mitoitusvaatimukset on padsaantoi-
sesti asetettu nyt madriteltya tavoitetta korkeammiksi. Valiokunta katsoo, etti laatusuosituksia
uudistettaessa on syytd huolellisesti arvioida, onko hoitajamitoituksen tarkistamiselle edellytyk-
sid. Valiokunta huomauttaa, ettd laatusuositusten laadintaa ohjaa ikdéntyneen vieston toiminta-
kyvyn tukemisesta seké idkkédiden sosiaali- ja terveyspalveluista annetun lain (vanhuspalvelu-
lain) 20 §:n sddnnos, jonka mukaan toimintayksikdssé on oltava henkildsto, jonka maira, koulu-
tus ja tehtidvirakenne vastaavat toimintayksikon palveluja saavien idkkdiden henkildiden méaraa
ja heidén toimintakykynsé edellyttdméd palvelun tarvetta ja joka turvaa heille laadukkaat palve-
lut.

Osana kuntien tehtdvien ja velvoitteiden vihentdmisen toimenpideohjelmaa hallitus antaa edus-
kunnalle talousarvioesitykseen liittyvén esityksen, jolla vanhuspalvelulaista poistetaan erdita
osatehtévid. Tdmén arvioidaan vdhentdvin kuntien menoja n. 2 milj. euroa, joka on otettu huo-
mioon valtionosuuden mitoituksessa.
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Tutkimusrahoitus

Terveydenhuollon yksikéille yliopistotasoisesta tutkimuksesta maksettavaa erityisvaltionosuutta
on vihennetty vuoden 1997 noin 60 milj. eurosta merkittdvésti, ja ensi vuonna se on 15 milj. eu-
roa. Kuten valtiovarainvaliokunta totesi kuluvan vuoden talousarviosta antamassaan mietinnds-
sd, on madrd endd 1/6 siitd summasta, joka terveydenhuollon tutkimukseen oli kdytettdvissé
1980-luvun lopulla (VaVM 16/2015 vp). Valtiovarainvaliokunta kiinnitti vakavaa huomiota sii-
hen, ettd tutkimusrahoituksen leikkaus vaarantaa korkeatasoisen kliinisen lddketieteen tutkimuk-
sen. Tdma vaikuttaa suoraan terveydenhoitojérjestelmén kykyyn uudistua ja kehittdd hoitokéy-
tdntoja sekd mahdollisuuksiin vahentdd hoidon kustannuksia. Eduskunta péatti médirérahan nos-
tamisesta 3 miljoonalla eurolla télle vuodelle. Téma kertaluonteinen lisdys on ensi vuoden talous-
arvioesityksesséd ehdotettu poistettavaksi. Samoin valtiovarainvaliokunta on eri vuosina lisinnyt
momentille 33.03.63 méardrahaa niyttoon perustuvan hoitotyon edistdmiseen (200 000 euroa
vuodelle 2016).

Valiokunta katsoo, ettd myds sosiaalialan tutkimuksen ja kehittdmisen voimavarat on turvattava.
Talousarvioesityksessé sosiaalialan osaamiskeskusten méérérahaa pienennetdin kuluvan vuoden
kolmesta miljoonasta eurosta kahteen miljoonaan euroon. Kuten terveydenhuollon tutkimukses-
sa, on tissdkin kyse kertaluonteisen lisdyksen poistamisesta.

Tutkimusrahoituksen riittdvyys on erittdin térkedd korkeatasoisen ja vaikuttavan hoidon kehitta-
misen kannalta. Sektoritutkimuslaitosten sddstot ovat vihentdneet myds hoitosuositusten laatimi-
seen kdytettivissé olevia voimavaroja. Valiokunta toteaa, ettd terveysteknologian nousu Suomen
suurimmaksi korkean teknologian vientialaksi perustuu pitkélti yliopistolliseen tutkimukseen, jo-
hon on ollut saatavissa korkeatasoista henkilokuntaa. Nykyiselld rahoitustasolla tdmé hyvi kehi-
tys vaarantuu. Méadrdrahan pienentyminen lisdé kdytdnnossd my0os kuntien tarvetta rahoittaa toi-
minnan kehittdmiseen liittyvad tutkimusta. Valiokunta katsoo, ettd terveydenhuollon (ml. hoito-
tyon) ja sosiaalialan tutkimuksen médrérahojen riittdvyys on turvattava myds tulevassa sote- ja
maakuntauudistuksessa.

Valiokunta pitdd tutkimuksen kannalta myonteisend genomikeskuksen ja syopakeskuksen perus-
tamista. Genomikeskuksen taustalla on tavoite Suomen kehittymisestd edelldkédvijdmaaksi ja
kansainvélisesti halutuksi yhteistyokumppaniksi genomitietoa hyddyntiville terveydenhuollol-
le, huippututkimukselle ja globaalille liiketoiminnalle. Valtion talousarviossa perustamiskustan-
nuksiin kohdennetaan yhteensi 17 milj. euroa v. 2017—2020. Kansallisen syopakeskuksen tar-
koituksena on muun muassa toimia tutkimuksen integroimiseksi hoitoihin ja kansallisesti yhte-
néisten diagnostiikka- ja hoitolinjojen laatimiselle ja péivittdmiselle viimeisimman tutkimustie-
don mukaisesti hyddyntdméallda muun muassa genomiikkaa ja biopankkeja.

ICT

Sote- ja maakuntauudistuksen valmistelun ja toimeenpanon rahoituksesta (41,5 milj. euroa) osa
kohdistetaan uudistuksen edellyttdmiin I[CT-muutoksiin. Valiokunnan saaman selvityksen mu-
kaan uudistuksen digitalisaatio- ja toimintatapamuutosrahoitusta keskitetéén yhteen reformeja tu-
kevaksi muutosohjelmaksi talousarvion yhdelle momentille, joka annetaan ensi vuoden talousar-
vioesitysté tdydentévissa esityksessé.
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Sote- ja maakuntauudistus lisdd merkittdvasti ICT-jarjestelmien uusimisen, kehittdmisen ja alu-
eellisen yhtendistdmisen tarvetta ja edellyttdd huomattavia lisdinvestointeja. Talousarvioesityk-
seen sisdllytettyjen méériarahojen (VM 7 milj. euroa ja STM 3 milj. euroa) riittdvyys on jatkossa
varmistettava. Valiokunta korostaa ICT:n ja digitalisaation merkitysti sosiaali- ja terveyspalve-
lujen laadun, asiakaspalvelujen yhteensovittamisen ja kustannustehokkuuden kehittdmisessa.

Turvakotien rahoitus

Valiokunta pitdd myonteisend, ettd turvakotitoiminnan rahoitusta lisitdén. Suomi on ratifioinut
ns. Istanbulin sopimuksen eli Euroopan neuvoston yleissopimuksen naisiin kohdistuvan vékival-
lan ja perhevékivallan ehkéisemiseksi ja torjumiseksi. On térkedd, ettd sopimuksen edellytté-
méén vikivallan ehkdisemiseen seké vékivallan vastaiseen ty6hon ja uhrien auttamiseen osoite-
taan tarvittavat resurssit.

Talla hetkelld turvakotipalvelut eivét vield ole valtakunnallisesti kattavia eiké turvakotien paik-
kamaiérd vastaa kaikissa osissa maata kysyntdd. Lisdtarvetta palvelulle on esimerkiksi padkau-
punkiseudulla sekéd Lounais- ja Lansi-Suomessa.

Vuoden 2017 valtion talousarviossa on esitetty turvakotipalveluiden tuottamiseen 13,3 miljoo-
naa euroa, jossa on 2 miljoonan euron lisdys vuoden 2016 méérdrahaan. Lisitylld mé4rdrahalla on
tarkoitus avata uusia turvakoteja alueille, joilta turvakotipalvelut puuttuvat kokonaan. Lisdksi
madrdrahalla kdynnistetiddn 1dhisuhdevikivallan uhreille suunnattu ympérivuorokautinen tukipu-
helintoiminta.

Valiokunta katsoo, etté [stanbulin sopimuksen toimeenpanolle on turvattava riittdvé rahoitus. Eri-
tyisen tirkedéd on varmistaa, ettd eri puolilla Suomea on tarjolla ja saatavilla turvakotipalveluja
tarpeeseen nihden riittédvasti.

Pdihdeditien hoito

Sosiaali- ja terveysvaliokunta on aiemmin lausunnoissaan kiinnittényt huomiota paihdepalvelu-
jen saatavuuden merkittdvain vaihteluun maan eri osissa (StVL 13/2013 vp) sekéd pédihdeongel-
maisten raskaana olevien naisten ja heidén lastensa palveluiden parantamiseen (StVL 3/2015 vp).

Pédihdeditien hoidon jatkuvuuden turvaamiseksi kuntien valtionosuuksiin on tehty vuodesta 2011
lukien vuosittainen korotus pdihdeongelmaisten raskaana olevien naisten ja heidén lastensa pal-
velujen parantamiseen, mutta rahat eivét ole ohjautuneet pdihdehoitoon kaikissa kunnissa. Lisék-
si eduskunta on vuodesta 2010 mydntényt valtion budjetin kautta 1—1,5 milj. euron rahoituksen,
joka on kanavoitu sosiaali- ja terveysministerion momentilta valtionavustuksena Ensi- ja turva-
kotien liitolle. Valtion rahoitusta on ndin ohjattu seké valtionosuuksina kunnille ettd valtionavus-
tuksina suoraan palveluja tuottavalle jérjestolle.

Valiokunta korostaa, ettd paihdeéitien palvelujen jérjestiminen on saatava vakiinnutetuksi osak-
si kuntien ja tulevaisuudessa maakuntien palvelujérjestelmié. Pdihdeéditien palvelujen rahoitus on
jérjestettdva pysyvilla tavalla siten, ettei se jatkossa ole eduskunnan vuosittain myontdmén lisa-
rahoituksen varassa. Tulevaisuudessakin palvelujen tuottajina voivat olla my0s jarjestdt. Valio-
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kunta huomauttaa, ettd paihdeditien kuntoutus on paitsi inhimillisesti myds taloudellisesti kannat-
tavaa, silld merkittivid sddstoja syntyy esimerkiksi siitd, etteivit lapset vaurioidu sikidaikana tai
ettei vauvoja tarvitse sijoittaa pitkédaikaisesti kodin ulkopuolelle ja ettd didit kuntoutuvat tyoky-
kyisiksi.

VALIOKUNNAN PAATOSESITYS
Sosiaali- ja terveysvaliokunta esittad,

ettd valtiovarainvaliokunta ottaa edelld olevan huomioon.

Helsingissd 21.10.2016
Asian ratkaisevaan késittelyyn valiokunnassa ovat ottaneet osaa

puheenjohtaja Tuula Haatainen sd
varapuheenjohtaja Hannakaisa Heikkinen kesk
jdsen Outi Alanko-Kahiluoto vihr
jasen Eeva-Johanna Eloranta sd
jdsen Arja Juvonen ps

jasen Niilo Kerdnen kesk

jasen Anneli Kiljunen sd

jdsen Sanna Lauslahti kok

jdsen Anne Louhelainen ps

jdsen Aino-Kaisa Pekonen vas
jasen Sari Raassina kok

jdsen Veronica Rehn-Kivi r

jdsen Vesa-Matti Saarakkala ps
jdsen Annika Saarikko kesk

jasen Sari Sarkomaa kok

jasen Martti Talja kesk

Valiokunnan sihteereind ovat toimineet

valiokuntaneuvos Eila Mékipad
valiokuntaneuvos Harri Sintonen
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Eriavi mielipide 1

Eriivi mielipide 1

Perustelut
Yleistd

Hallitus jatkaa lyhytndkoisté leikkauspolitiikkaansa budjetissaan vuodelle 2017. Perusturvan riit-
tdvyyden arviointiraportin mukaan perusturvan taso ei kattanut kohtuullista minimikulutusta jo-
kaiselle edes hallitusohjelman valmisteluvaiheessa, saati endé hallituksen leikkausvimman myo-
td. Tilanne uhkaa heikentyd edelleen, mikd nékyy koyhyyden lisdéntymisend ja eriarvoisuuden
kasvuna. Etuuksien ja korvausten leikkausten liséksi hallitus tekee séédstoja kuntapalveluihin —
ensi vuonna heikentiden vanhusten palveluita ja jatkossa puuttumalla vammaisten palveluihin. Sa-
malla sote-uudistukselle on asetettu mittava 3 miljardin euron sééstdtavoite, joka yhdessé halli-
tuksen ajaman markkinamallisen valinnanvapauden kanssa ei asiantuntijoiden mukaan voi tar-
koittaa juuri muuta kuin palveluiden heikentdmista tai omavastuiden merkittdvéd nousua. Myos
hallituksen tekemat sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksujen korotukset heikentévit erityi-
sesti pienituloisimpien, pitkdaikaissairaiden, vanhusten ja tyOttdmien asemaa. Ensisijaisten
etuuksien heikentdminen ajaa ihmisié pitk&aikaisesti toimeentulotuen asiakkaiksi. Toimeentulo-
tukiriippuvuus taas syventdd kannustinloukkua ja nostaa lyhytaikaisenkin tydllistymisen kynnys-
ta.

Emme voi hyvéksya hallituksen leikkauslinjaa, jossa ilman kattavia vaikutusarvioita kohdiste-
taan lukuisia perusetuuksien heikennyksié ja muita leikkauksia ja kiristyksié toistuvasti samoihin
ihmisiin.

Kansaneldkeindeksin pitid seurata hintakehitystd

Hallitus aikoo leikata kansaneldkeindeksié 0,85 prosentilla ja jaddyttdd indeksin timén vuoden
tasolle saavuttaakseen sédstod julkiseen talouteen. Leikkaus kohdistuu pienimpiin etuuksiin, jot-
ka on sidottu kansaneldkeindeksiin. Hallitus antoi jo tédni vuonna etuuksien tason laskea, kun in-
deksi painui miinukselle. Nédiden arjen toimeentulossa niakyvien heikennysten paille hallitus te-
kee lisédleikkauksen.

Samaan aikaan hallitus on paittdnyt mittavista tuloveroalennuksista, perintdveron alennuksesta,
metsélahja- ja yrittdjaivahennyksistd. Eduskunnan tietopalvelun laskelmien mukaan eniten osto-
voima nousee ensi vuonna henkildilld, joiden bruttotulot ovat yli 7 500 euroa. Sen sijaan etuuk-
sien saajien ostovoima putoaa, esim. takuuelidkkeen tasolla noin 2 prosenttiyksikkod. Kaikilla alle
2 000 euroa kuukaudessa tyoelédkettd saavilla ostovoimakehitys on miinusmerkkinen. Myds pien-
td, alle 1 500 euron kuukausittaista ansiotuloa saavien ostovoima néyttdd heikkenevén, vaikka
hallitus lupasi korvata kilpailukykysopimuksen vaikutuksia kaikille palkansaajille. Kelan teetta-
mien laskelmien mukaan indeksileikkauksen johdosta Gini-kertoimen arvo kasvaa, eli tuloerot li-
sddntyvit ja kdyhyysaste kasvaa.

Edellytdmme, ettd hallitus peruu kohtuuttoman leikkauksen pienimpiin etuuksiin. Ostovoiman
turvaava indeksikorotus palautuu suoraan kulutukseen ja turvaa arjen hyvinvointia.



Valiokunnan lausunto StVL 7/2016 vp
Eriavi mielipide 1

Veteraanit ansaitsevat tdyden tukemme

Erityisen ajattelemattomasti hallitus kohtelee itsendisyytemme 100-vuotisjuhlavuonna sotiemme
veteraaneja. Kansaneldkeindeksin laskemisen myo6té veteraanien erityiset etuudet — rintamalisé,
ylimdérdinen rintamalisé ja veteraanilisd — laskevat. Kovimmin leikkaus kohdistuu kaikkein
pienituloisimpiin ja huonokuntoisimpiin veteraaneihin, jotka saavat myds kansaneldketti ja elak-
keensaajan korotettua tai ylintd hoitotukea. Heid4n kohdallaan toimeentulo heikkenee jopa yli 10
eurolla kuukaudessa pelkéstddn ndiden etuuksien leikkausten vuoksi. Myds kaikille veteraaneille
maksettavan rintamalisén indeksileikkaus on vdéird signaali hallitukselta, etenkin kun tavoiteltu
sddsto téltd osin on 200 000 euroa.

Veteraanien keski-ikd on noin 92 vuotta. Vaikka kuntoutukseen oikeutettujen joukko vuosittain
pienenee, veteraania kohti tarvittavan kuntoutuksen mééiré ja intensiteetti kasvavat. Eduskunta
paétti laskea sotainvalidien haitta-asterajan 10 prosenttiin, mikd on hyvé paétds. Kaikkien vete-
raanien ikdédntyessd etenkin kotiin vietdvien palvelujen ja kotikuntoutuksen tarve on jatkuvasti li-
sddntynyt. Veteraanien péarjadminen arkisissa oloissa, omassa kodissaan pitdé turvata. Tarvitaan
riittdva rahoitus, jotta toimintakykyé edistévad ja itsendistd selviytymisté tukevaa kuntoutusta
voidaan osoittaa vuosittain kaikille niille veteraaneille, jotka siitd hyotyvit.

Edellytdmme, ettd hallitus arvioi uudelleen veteraaneille kohdistamiaan leikkauksia ja turvaa
kuntoutuksen hyvén tason yksildllisten tarpeiden mukaan asumismuodosta riippumatta.

Asuntopolitiikan ongelmia ei voi maksattaa asumistuen saajilla

Hallitus kohdistaa jélleen leikkauksia myds yleiseen ja elikkeensaajien asumistukeen. Eldkkeen-
saajien asumistuessa enimmaisasumismenojen alentamisella tavoitellaan 9 miljoonan ja meno-
jen jaadyttamiselld 3,5 miljoonan euron sdéstod. Kaytinnossa eldkkeensaajan asumistukea saa-
vat ihmiset ovat eldkeldisistd heikoimmassa asemassa arjen toimeentuloa ajatellen. Pahimmil-
laan elédkkeensaajan taloudellisen tilanteen vaikeutuminen ja asumistilanteen epdvarmuus hei-
kentdvit hyvinvointia ja toimintakykyai ja lisddvét kustannuksia sosiaali- ja terveyspalveluissa.
Yleisen asumistuen puolella hallitus siirtdé opiskelijat yleisen asumistuen piiriin, mik& on hyvéa
ratkaisu, mutta aikoo toteuttaa siirron kustannusneutraalisti jaddyttdméalld enimméisasumisme-
not ja alentamalla kuntaryhmissi 3 ja 4 enimmiisasumismenoja 4 prosentilla. Yleisen asumis-
tuen kokonaissddstoksi on arvioitu ensi vuodelle 34,1 miljoonaa euroa ja vuositasolla 60,7 milj.
euroa. Asumistuen keskeisin ongelma on tukea mydnnettéesséd hyviksyttédvin vuokratason alhai-
suus verrattuna markkinavuokriin. Monet asumistuen saajat joutuvat paikkaamaan matalaa asu-
mistukeaan turvautumalla pitkdaikaiseen toimeentulotukeen, vaikka sen pitdisi toimia viimesijai-
sena apuna.

Emme voi hyviksya sitd, ettd markkinoilla nousevia asumiskustannuksia yritetdan hillité leikkaa-
malla asuntotuen saajien etuutta. Asuntopolitiikkaa ja asumisen tukijirjestelmid on kehitettdva
suunnitelmallisesti osana kestdvédd yhteiskuntaa ja turvattava kohtuuhintainen asuntotuotanto.
Edellytdmme, etti hallitus peruu esittiméansé sddstot asumistukiin.
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Lapsiperheiden asema pitdd turvata

Hallitus aikoo my®s leikata lapsilisid 0,91 prosentilla saavuttaakseen sddstoé julkiseen talouteen.
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) mukaan keskeiset lapsiperheille suunnatut tulonsiir-
rot, kuten lapsilisd, vanhempainpéivéraha ja kotihoidon tuki ovat jdéneet ostovoimaltaan jalkeen
yleisesté hintojen ja ansiotulojen noususta. Noin puolessa kdyhyysrajan alittavista lapsiperheisté
kukaan ei kiy ansiotydssd. Kun perheen kokonaistuloista suurin osa koostuu erilaisista tulonsiir-
roista, on koyhyysriski suuri.

THL:n Lapsiperheiden hyvinvointi 2014 -tutkimuksen mukaan taloudellinen eriarvoisuus ilme-
nee lasten arjessa varsinkin kuluttamisen ja toimintamahdollisuuksien eroina. Perheen pienituloi-
suus saattaa johtaa lasten syrjimiseen, ryhmaésta sulkemiseen ja kiusaamiseen. THL:n kohorttitut-
kimus vuonna 1987 syntyneistd, 21-vuotiaaksi asti rekisteriaineistojen avulla seuratuista lapsista
kertoo, ettd jos vanhemmat olivat saaneet pitkdédn toimeentulotukea, lapsilla lisdéntyivét vahai-
nen koulutus, mielenterveysongelmat, huostaanotot ja pienimuotoinen rikollisuus. Samoin li-
sddntyi toimeentulo-ongelmien kokeminen aikuisidssa. Lapsuuden olosuhteilla on siten huomat-
tava vaikutus myShempédin hyvinvointiin.

Lapsilisén alentamisen ennakoidaan lisdévén toimeentulotukimenoja tulevaisuudessa. Toimeen-
tulotukiriippuvuuden kasvu nostaisi pienituloisten lapsiperheiden tyollistymiskynnystd, koska
tuki leikkaantuu pois tulojen kasvaessa. Pidemmallé aikavélilld hintojen noustessa lapsilisén ta-
son alentaminen, yhdessd vuoden 2016 alusta voimaan tulleen lapsilisdn indeksisidonnaisuuden
poistamisen kanssa, pienentédéd lapsilisien ostovoimaa.

Samalla hallitus on perustamassa uuden etuuden, ditien tydnantajille maksettavan 2 500 euron
kertakorvauksen ditiydestéd aiheutuvien kustannusten tasaamiseksi tydnantajien kesken. Arvioi-
den mukaan esityksen valmistelussa ei ole huomioitu tutkimustuloksia eikd kertakorvauksella
saavuteta asetettuja tavoitteita. Niukan rahan aikana ihmettelemme, miksi hallitus suuntaa 75
miljoonaa euroa tyOnantajilta kerdttyd rahaa téllaiseen hankkeeseen, kun esimerkiksi vanhem-
painvapaan kehittdmiseksi ja hoitovastuun jakamiseksi on esitetty hyvié vaihtoehtoja ja tarve nii-
hin on suuri.

Emme voi hyvéksyé lapsiperheisiin kohdistuvia eriarvoistavia paétoksid, etenkin kun hallitus on
jattanyt tekemadttd lapsivaikutusten arvioinnin. Katsomme, ettei lapsiperheisiin kohdistuvia
etuus- ja palveluleikkauksia tule tehdéd ennen kattavaa arviointia. Edellytimme, etté hallitus arvi-
oi lapsiperhepolitiikkansa kokonaisuutena.

Vanhusten hyvd ja turvallinen hoito pitdd taata

Hallitus aikoo heikentédd hallitusohjelman mukaisesti hoitotyontekijéiden vihimmaismaaraa te-
hostetussa palveluasumisessa ja vanhainkodeissa 0,4—0,5 tyontekijadn. Vuonna 2012 vanhus-
palvelua sdddettdessa sitouduttiin parempaan henkildstomitoitukseen. Tuolloin péitettiin, etté la-
kia tdsmennetdédn, jos ei ympédrivuorokautisissa toimintayksikoissd saavuteta laatusuosituksen
mukaista vihintddn 0,5 hoitajan mitoitusta vuoden 2014 loppuun mennessi. Sipildn hallitus on
kuitenkin paitsi sivuuttanut timén tavoitteen myds paittinyt heikentéd vihimmaéismitoitusta.
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Mitoituksen pienentdminen on vastoin vanhusten, omaisten, keskeisten asiantuntijoiden, ammat-
tilaisten seki lain sddtdneen eduskunnan tahtoa. Se on védra ratkaisu, joka johtaa mahdollisesti
kustannusten kasvuun, heikentda eldménlaatua ja voi johtaa vaaratilanteisiin.

Myo6s vanhuspalvelulakiin tehtdvét heikennykset vaikuttavat suoraan ikdihmisten palveluiden
laatuun ja saatavuuteen. Vanhustydhon erikoistunut vastuutyontekijé, joka tuntisi vanhuksen yk-
silollisen eldméntilanteen ja tarpeet, poistetaan laista. Téstd kérsivét eniten heikoimmassa ase-
massa olevat ja yksindiset vanhukset. Vanhustyon osaamisen vaatimuksia yksikoissé lasketaan,
vaikka hyvi osaaminen on edellytys paitsi hyvélle hoidolle, myds hyville johtamiselle ja palve-
luiden kehittdmiselle — mitkéa taas mahdollistavat vaikuttavan, kustannustehokkaan toiminnan.

Edellytdmme, ettd hallitus peruu suunnitelmansa heikentéa vanhuspalveluiden laatua, henkilds-
tomitoitusta ja osaamista. Vanhuspalvelulakia tulee toteuttaa johdonmukaisesti eikd laskea ik&ih-
misten hoidon ja hoivan tasoa.

Tyottomyysturvan heikentdminen ei lisdd tyollisyyttd

Hallitus tekee ansiosidonnaiseen tyottdmyysturvaan 200 miljoonan euron leikkauksen. Kesto ly-
henee 100 péivélld, omavastuuaika pitenee 2 pdivilld, pitkén tyohistorian jalkeinen korotusosa
poistuu ja aktiivikorotuksia leikataan. Siirtymésddnndsten vuoksi leikkauksen vaikutus nékyy
viiveelld. Tyo6ttdmyysetuusmenojen sddstd on vuonna 2017 noin 70 milj. euroa, josta valtion
sddstd noin 20 milj. euroa. Mikéli tyottdmyys pysyy nykyiselld korkealla tasolla, valtio ei séésté
ansiosidonnaisia pdivérahoja leikkaamalla, silld tydmarkkinatukimenot ja asumistukimenot tule-
vat kasvamaan. Kéytidnnossa leikkaus tarkoittaa, ettd suurempi vastuu tydttdmyysturvan rahoi-
tuksesta siirtyy tyOnantajilta veronmaksajille. Kuntien osalta leikkaukset saattavat kasvattaa jul-
kisia menoja, kun ihmisié siirtyy ansiosidonnaiselta tuelta tydmarkkinatuen ja toimeentulotuen
piiriin.

Tyottdmyyspédiviarahan enimmaéiskeston lyhentdmisen vaikutus yksildtasolla riippuu siitd, miten
suurta paivdrahaa henkil6lle maksetaan ja miten pitkddn hin on ty6ttdména. Esim. 3 000 euron
palkkatulolla ennen tyottdmyyttd ansiosidonnaisen lyhentdminen 100 péivallé tarkoittaa 4 500
euron leikkausta, mikéli henkild ei ty6llisty, vaan saa peruspdivdrahaa. Omavastuuajan pidenté-
minen kahdella péivilld vihentda tyottomyyden alussa maksettavan tyottdmyysetuuden maéraa.
Omavastuuajan pidentdmisen vaikutus riippuu maksettavan etuuden méiréstd, perustasolla kah-
den pdivin etuus ilman lapsikorotuksia on 65,36 euroa. Korotetun ansio-osan maéra alenisi kai-
killa korotettua ansiopéivérahaa saavilla. Korotetulla ansio-osalla korotettu ansiopéivéraha olisi
kuukausitasolla uusilla laskentasddnndilld 3 000 euron palkasta 65 euroa alempi. Pitkén tyburan
jilkeen maksettavan korotusosan lakkauttamisen vaikutukset riippuvat siitd, mika olisi tyotto-
méksi jddneen paivdrahan miéra ja miten pitkdan paivérahaa olisi maksettu. Jos henkilo saisi an-
siopdivdrahaa, vdhennys olisi 3 000 euron kuukausitulolla 1 110 euroa 90 péivén ajalta. Hallituk-
sen esittdmat tyottomyysturvan heikennykset ovat vaird keino vaikuttaa ty6llisyyteen. Asiantun-
tija-arvioiden mukaan esityksen tyollisyysvaikutukset jadvét verraten véhaisiksi, erityisesti lyhy-
elld aikavélilld. Samaan aikaan hallituksen esitys lisdd kansalaisten toimeentulovaikeuksia ja yh-
teiskunnassa eriarvoisuus kasvaa.
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Esityksestd puuttuvat kattavat vaikutusten arvioinnit niin ty6llisyyden kuin tasa-arvon ja tulon-
jaon osalta. Selvdd ndyttod siitd, ettd tyottdmyysturvan heikentdminen parantaisi tyollisyytta, ei
ole. Sen sijaan on olemassa néyttd4 siité, ettd ensisijaisten etuuksien heikentdminen ajaa ihmisié
pienituloisuuteen ja kdyhyyteen. Kun toimeentulotukea kéytetdédn ensisijaisten etuuksien mata-
lan tason paikkaamiseen pitkdaikaisena tukena, tyollistymiskynnys kasvaa. Tdmé ei varmaan-
kaan ole hallituksen tavoite.

Hallitus esittdd myds turvapaikan saaneille maahanmuuttajille omaa erityistd kotoutumistukea,
jota maksettaisiin tydmarkkinatuen sijaan. Tuki olisi mééraltdén 90 % tydmarkkinatuen tasosta.

Hallitus arvioi kotoutumistuen kdyttoonoton sddstivan tyottOmyysturvamenoja ensi vuonna 3,4
milj. euroa. Kotoutumistuki johtaa esim. Kelan arvioiden mukaan siihen, ettd maahanmuuttajat
siirtyvit aiempaa useammin toimeentulotukiasiakkaiksi, jolloin kuntien menot kasvavat. Samal-
la maahanmuuttajat putoavat kannustinloukkuun. Mielestimme ei ole uskottavaa, etti tyomark-
kinatukea pienempi tuki edistéisi ihmisten integroitumista suomalaiseen yhteiskuntaan tai paran-
taisi heidén tyollistymismahdollisuuksiaan. Tavoiteltuja siéstdja ei todennédkdisesti synny lain-
kaan, ja pienempi tuki kdyhdyttdd entisestddn heikossa asemassa olevia ihmisié, joiden sosiaali-
set ja taloudelliset verkostot ovat ohuemmat kuin suomalaisilla ihmisilld. Mielestimme maahan
muuttaneisiin kohdistettujen toimeentulojérjestelmien tulee olla selkeiti ja yhdenmukaisia.

Edellytdmme, etté hallitus arvioi uudelleen ansiosidonnaiseen ty6ttomyysturvaan kohdistamansa
leikkaukset sekd kohtelee Suomessa asuvia ihmisid yhdenvertaisesti ja noudattaa jatkossakin asu-
misperusteista sosiaaliturvaa.

Mielipide

Edelld olevan perusteella esitimme,

ettd valtiovarainvaliokunta ottaa edelld olevan huomioon.

Helsingissd 21.10.2016

Tuula Haatainen sd

Anneli Kiljunen sd
Eeva-Johanna Eloranta sd
Outi Alanko-Kahiluoto vihr
Aino-Kaisa Pekonen vas
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Perustelut
Yleistd

Suomen taloudellinen tilanne on tilld hetkelld vaikea. Valtionvelka kasvaa, ja meidén on tarkas-
teltava menoja ja nykyisiéd rakenteita. Tdméa on kuitenkin tehtévi tasa-arvoisesti, eikd kaikkein
heikoimmassa asemassa olevilta voida sééstdad. Hallitus suuntaakin sddstotoimenpiteensd véériin
kohderyhmiin erityisesti, kun kyse on sosiaali- ja terveydenhuollosta. Hallituksen suunnittelemat
sddstotoimenpiteet iskevit kovaa niihin, joilla on jo vaikeaa yhteiskunnassamme, mm. eldkel&i-
siin, yksinhuoltajiin ja nuoriin. Niiden vélttdméttomien toimenpiteiden, jotka meidén nyt tulee to-
teuttaa, tulee olla oikeudenmukaisia ja tasa-arvoisia. Varsinkin sosiaali- ja terveyspuolella tulisi
esitysten yhteistd vaikutusta eri ryhmiin tarkastella huolella; kuinka sddstGtoimenpiteet vaikutta-
vat kohderyhmiin, aiheuttavatko siéstot jollain alueella lisddntyneité kustannuksia jollain toisel-
la? Tkava kylld juuri ndmé vaikutusarviot ja ndkokannat puuttuvat hallituksen esittelemisté ta-
lousarviokehyksisti. Térked ldhtokohta talousarviokésittelyyn tulee olla kaikkien oikeus tasa-ar-
voiseen hoitoon ja turvaan.

Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistus

Budjettichdotuksen mukaan on sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen tavoitteena julkisen ta-
louden parantaminen, palveluiden suuntaaminen enemmaén asiakasléhtdisiksi ja palveluketjujen
sujuvoittaminen. Painopistettid halutaan myds muuttaa ennaltachkiisevdaian hoitoon, henkilokun-
nan tyShyvinvointia halutaan parantaa ja tietojérjestelmii integroida. Uudistuksessa on kuitenkin
menty maakuntauudistuksen ja kalliin erikoissairaanhoidon ehdoilla, ja ennaltachkéisevé tyo ja
sosiaalipalvelut ovat jddneet toissijaisiksi. Keskustelu on tdhdn asti keskittynyt hoitoalueiden
médrdédn ja muihin hallinnollisiin kysymyksiin, vaikka sen pitdisi sen sijaan olla asiakas- ja poti-
lasldhtoistd. Kaikille kansalaisille on taattava hyva hoito kohtuullisella etéisyydelld kodistaan ja
didinkielestd riippumatta. Tarvitsemme myds vastedes riittédvasti sairaaloita, joissa on ympari-
vuorokautinen péivystys niin, etti vieston tarpeet voidaan taata samanlaisin ehdoin ympéri maa-
ta. Uudistuksen tavoitteena pitéd olla mahdollisimman tasa-arvoinen ja laadullinen hoito toimi-
vin hoitoketjuin. Laheisyysndkokulmaa ja ldhipalveluiden saatavuutta ei saa unohtaa. Hallitus ei
ole vieldkdin toimittanut kunnollista vaikutusarviota siitd, miten kielelliset oikeudet taataan uu-
distuksessa. Kansalaisten tulee my0s uudistuksen jélkeen voida luottaa siihen, ettd he saavat hoi-
tonsa ja huolenpitonsa maan kansalliskielilld, suomella tai ruotsilla, ja ettd palvelu toimii myds
kéytdnnossa.

Lisdd naisia tyéeldmddn uudistamalla kotihoidon tuki ja perhevapaajdrjestelmiit.

Nykyiset jérjestelmét lisddvét naisten ja miesten palkka- ja eldke-eroja ja muodostavat esteen
tasa-arvoiselle urakehitykselle. Tilastot puhuvat puolestaan, silld nuorten naisten ty6llisyysaste
on kaikissa Pohjoismaissa huomattavasti korkeampi kuin meilld Suomessa. Kotihoidontukea tu-
lisi uudistaa lyhentdmalld tuen enimmdiiskestoa kahteen vuoteen ja perhevapaajarjestelmaa tulisi
uudistaa 6+6+6-mallin mukaisesti. Kuusi kuukautta olisi osoitettu didille, kuusi kuukautta isélle,

13



Valiokunnan lausunto StVL 7/2016 vp
Eriavi mielipide 2

ja kuusi kuukautta olisi vanhempien vapaasti jaettavissa. Tdma helpottaisi naisten tydllisyyttd ja
toihin paluuta, mahdollistaisi osa-aikatyota ja lisdisi isien osallistumista lasten hoitoon. Panosta-
malla tasa-arvoiseen perhevapaajérjestelméin investoimme samalla tulevaisuuteen ja perheiden
hyvinvointiin.

Turvallinen vanhuus

Turvallisuus on darimmaéisen tarkedd ihmisen eldméssi. Niin ikéddn on tirkedd, ettd voi luottaa sii-
hen, ettd on olemassa verkosto, joka auttaa, kun ei enéi itse pysty huolehtimaan itsestién. Halli-
tuksen politiikka ei edisté turvallisuuden tunnetta, pdinvastoin. Hallitus suunnittelee erindisid in-
deksijaadytyksii ja leikkauksia, joiden yhteisvaikutus kohdistuu erityisesti eldkeldisiin. Tama he-
rittédd suurta levottomuutta elédkeldisten keskuudessa ja kohdistuu heihin, joilla jo tdné pédivéné on
alhaiset eldkkeet. Ei pitdisi joutua valitsemaan ruoan tai lddkkeiden ostamisen vililld, eldkkeen
tulee taata siedettdvé elintaso. Kaikilla ihmisilld on oikeus tuntea perusturvallisuutta arjessa. Var-
sinkin niité eldkeldisten etuja heikentdvien toimenpiteiden kumulatiivisia vaikutuksia yksittéisel-
le eldkkeensaajalle tulisi arvioida. Kaikkein heikoimmassa asemassa ovat ne elékeldiset, jotka
ovat olleet poissa tydeldmaésti ja joille ei ole kertynyt tyoeldkettd. Eldakekoyhyys on Suomessa li-
sadntynyt. Kaikkein pienituloisimmille on kehitetty takuuelédke, joka tilld hetkelld takaa 766,85
euroa kuukaudessa. Ndille kaikkein pienimmillé eldkkeilld eldvien toimeentuloa tulisi parantaa
korottamalla takuuelédkettd 10 eurolla kuukaudessa.

Yksinhuoltajat

Lapsikdyhyys on Suomessa kasvava trendi. Samalla kun yleinen tulotaso on noussut, on lapsiper-
heiden koyhyys lisddntynyt. Lapsikdyhyys on tavallisinta yksinhuoltajaperheissé, jopa 20 % yk-
sinhuoltajaperheistd ovat pienituloisia. Universaalit tulonsiirrot ja palvelut ovat tirkeimpié tyo-
kaluja lapsikdyhyyden torjunnassa. Suuri uhka lapsiperheiden taloudelle ovat tukien leikkaukset,
jotka vaikuttavat etenkin yksinhuoltajaperheisiin. Lapsilisédn yksinhuoltajakorotusta tulisikin ko-
rottaa 6,2 eurolla kuukaudessa eli 48,55 eurosta 54,75 euroon kuukaudessa.

Téni paivana lapsilisdn yksinhuoltajalisa vaikuttaa toimeentulotuen suuruuteen, ja varsinkin yk-
sinhuoltajaperheet ovat riippuvaisia myos toimeentulosta. Nykyinen toimeentulotukijirjestelméa
johtaa siihen, ettd yksinhuoltajalisd ei itse asiassa tuo mitéén taloudellista hy6tyé niille, jotka sité
eniten tarvitsevat. Jotta kaikkein kdyhimmat yksinhuoltajataloudet hyotyvit yksinhuoltajalisés-
td, on lisé irrotettava toimeentulotuesta. Néin ollen yksinhuoltajalisé ei vaikuttaisi toimeentulon
suuruuteen.

Pitempi tyoura

Hallitus haluaa lisétd kilpailukykyé vahentdmalld tydmarkkinoiden kustannuksia ja pidentdmélla
tyduria niin alussa, keskelld kuin lopussa. Panostamalla tyShyvinvointiin ja kuntoutukseen yh-
teiskunta voi séédstdd miljardeja ja parantaa yksiloiden eldménlaatua. Térked osa tétd panostusta
on AURA-tuki, joka on ty6hon liittyva kuntoutustuki. AURA-tuki on my0s tarkeéd ruotsinkieli-
selle tydkuntoutukselle, jota annetaan ainoastaan yksikossd Harméssd. Mikali toiminta ajetaan
alas, jéisivit ruotsinkieliset ilman tydkuntoutusta omalla didinkielellaén. Hallituksen on myos jat-
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kossa taattava laadukas kuntoutus molemmilla kansalliskielilli. AURA-kuntoutukseen tulisi pa-
nostaa entistd enemmén.

Turvapaikanhakijoiden oikeudet

Suomessa turvapaikan saaneilla dideilld on oikeus ditiyspakkaukseen, mutta ne naiset, jotka ovat
tulleet Suomeen mutta vield odottavat turvapaikkapéatostd, eivét saa ditiyspakkausta. On itses-
tddn selvai, ettd paitdstd odottavilla on vihintddn yhti suuri avun ja tuen tarve vastasyntyneelle
lapselleen. Varsinkin lapset ovat kriiseissé ja katastrofeissa erityisen haavoittuvassa asemassa.
Lisdéntynyt turvapaikanhakijoiden méérd on myos pitkittdnyt hakuprosessia, ja ditiyspakkauk-
sen myontdminen myo0s paitdstd odottaville dideille olisi helppo ja konkreettinen tapa auttaa &itid
ja vastasyntynytté lasta.

Turvakodit auttavat vikivallan uhreja

Vikivalta naisia kohtaan on yksi Suomen riikeimpié ihmisoikeuksien loukkauksia. Vikivallalla
on kauaskantoiset taloudelliset, sosiaaliset ja terveysvaikutukset niin naisiin kuin kokonaisiin
perheisiin. Suomi on ratifioinut Istanbulin sopimuksen, jonka tarkoituksena on ennaltachkaisté ja
torjua naisiin kohdistuvaa vikivaltaa kodeissa. Yksi térked osa tétéd tyotd ovat turvakodit. Télla
hetkelld Suomessa on 19 turvakotia, joissa on yhteensd 120 paikkaa, kun suositus on 500 paik-
kaa. Viime vuonna arviolta 450 henkil6d, lapset mukaan lukien, jéi ilman turvakotipaikkaa. Is-
tanbulin sopimuksen my6td Suomeen on perustettava lisié turvakoteja. On aika, ettd hallitus ot-
taa tdiméan ongelman vakavasti ja ohjaa lisdd varoja turvakotitoimintaan. Turvallinen koti on jo-
kaisen perusoikeus.

Mielipide

Edelld olevan perusteella esitén,

ettd valtiovarainvaliokunta ottaa edelld olevan huomioon.

Helsingissd 21.10.2016

Veronica Rehn-Kivi r
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