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SOSIAALI- JA TERVEYSVALIOKUNNAN
MIETINTO 42/2004 vp

Hallituksen esitys laeiksi sosiaalihuoltolain ja
kansanterveyslain viliaikaisesta muuttamisesta

JOHDANTO

Vireilletulo

Eduskunta on 9 péivani marraskuuta 2004 1dhet-
tinyt sosiaali- ja terveysvaliokuntaan valmis-
televasti késiteltdviksi hallituksen esityksen
laeiksi sosiaalihuoltolain ja kansanterveyslain
viliaikaisesta muuttamisesta (HE 221/2004 vp).

Asiantuntijat

Valiokunnassa ovat olleet kuultavina

- hallitusneuvos Eija Koivuranta, hallitussih-
teeri Pdivi Salo ja ylitarkastaja Anne-Mari
Raassina, sosiaali- ja terveysministerio

- hallitusneuvos Arto Sulonen, sisdasiainminis-
teri

- lainsddddntoneuvos Leena Vettenranta, oi-
keusministerid

- kehittamispédllikké Marja-Leena Perild, So-
siaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittamis-
keskus

- johtaja Rolf Eriksson, Suomen Kuntaliitto

- projektipddllikko Arja Peiponen, Helsingin
kaupungin sosiaalivirasto

- kehittdmisjohtaja Riitta Simoila ja kotihoito-
keskuksen johtaja Anna-Liisa Lyytinen, Hel-
singin kaupungin terveyskeskus

- sosiaalipalvelupdillikké Erkki Teinild, Tam-
pereen kaupunki

- kaupunginlakimies Antero Kastemaa, Turun
kaupunki

- sosiaalitoimen johtaja Maija Kytti ja osasto-
pééllikko Sari Ahonen, Turun kaupungin so-
siaalivirasto

- hallintoylildékari Markku Suokas, Turun kau-
pungin terveystoimi

- tutkimusjohtaja Leena Matikka, Kehitysvam-
maliitto

- osastopdillikko Taina Tuomi, Kunta-alan am-
mattiliitto KTV

- ammattiasiainsihteeri Raija Moilanen, Suo-
men ldhi- ja perushoitajaliitto SuPer

- toimitusjohtaja Kaarina Laine-Héikio, Suo-
men Reumaliitto ry

- henkilostopoliittinen asiamies Irmeli Vuori-
luoto, Tehy ry

- toiminnanjohtaja Pirkko Karjalainen, Van-
hustyon keskusliitto.

HALLITUKSEN ESITYS

Esityksessd ehdotetaan viliaikaisesti muutetta-
vaksi sosiaalihuoltolakia ja kansanterveyslakia.

Kunta voisi kokeilla vanhusten sosiaalipalve-
lujen ja vanhuksia koskevien kansanterveystyon
tehtédvien yhdistdmistd sosiaalihuollosta vastaa-

HE 221/2004 vp

van kunnan monijisenisen toimielimen, kansan-
terveystydstd vastaavan toimielimen taikka van-
husten sosiaali- ja terveyspalveluja varten perus-
tettavan uuden toimielimen hoidettavaksi. Ko-
keilu voitaisiin rajata vain osaan vanhusten pal-
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veluista. Toisaalta kokeiluun voitaisiin liittaa
myds muiden asiakasryhmien vastaavia palvelu-
ja.

Kokeilun keskeisend kohteena olisivat van-
huksille ja muille asiakasryhmille kotona annet-
tavat palvelut. Kotipalveluja ja kotisairaanhoi-
don tehtdvid voitaisiin yhdistdd uudeksi tehté-
viksi eli kotihoidoksi.

Kotihoito voitaisiin antaa myds kansanter-
veystyon toimeenpanosta vastaavan kuntayhty-
min monijdsenisen toimielimen hoidettavaksi.
Vastaavasti kansanterveystyon kuntayhtymin
kotisairaanhoidon tehtdvid voitaisiin yhdistda
kuntien kotipalvelujen kanssa kunnan sosiaali-
huollosta vastaavan toimielimen alaisuuteen.

Kokeilu on tarkoitettu sellaisille kunnille,
joissa sosiaalihuollon ja kansanterveystyon teh-
tdvid ei ole kokonaisuudessaan yhdistetty so-
siaali- ja terveyslautakunnalle tai vastaavalle
monijiseniselle toimielimelle. Kokeiluun osal-
listuvat kunnat ja kuntayhtymét hyvéksyisi ha-
kemusten perusteella sosiaali- ja terveysministe-
rio. Kokeilu voisi kestdd 31 pédivddn joulukuuta
2008 asti.

Riippumatta siitd, mikd toimielin huolehtisi
palvelujen toimeenpanosta, sosiaalipalveluihin
sovellettaisiin edelleen sosiaalihuoltoa koske-

Perustelut

vaa lainsdddintdd. Vastaavasti kansanterveys-
tyon tehtdvid koskisivat edelleen terveydenhuol-
toon sovellettavat sdédnnokset. Kotihoidon tehté-
vdalueella kotipalveluja ja kotisairaanhoitoa
koskevia sddnnoksid sovitettaisiin kuitenkin yh-
teen. Kotihoidon tehtdvid hoitavaa toimintayk-
sikko4d pidettéisiin sosiaalihuollon tai terveyden-
huollon toimintayksikkénid sen mukaan, minka
monijisenisen toimielimen alaisuuteen toimin-
tayksikkd sijoitettaisiin tai mihin sen tehtivét
painottuisivat. Kotihoidon organisointitavasta
riippumatta terveyden- ja sairaanhoidon tehta-
viin sovellettaisiin potilaan asemaa ja sosiaali-
huollon tehtéviin asiakkaan asemaa keskeisesti
turvaavia sddnnoksid. Kotihoidon potilas- ja
asiakastietojen kisittely jéarjestettiisiin erdiltd
osin erityissddnnoksin.

Vuoden 2005 eldkelainsddddnndn uudistuk-
sen tavoitteena on luoda edellytykset yksityis-
alojen tyoeldkelakien yhdistdmiseksi ja selkeyt-
tdmiseksi yhtendistdmalld eri lakien sddnnokset
mahdollisimman kattavasti ja varmistamalla riit-
tdvén ajoissa yhtendisen tyoeldkelain aikaansaa-
minen.

Esitykseen siséltyvit lait on tarkoitettu tule-
maan voimaan | pdivdnd tammikuuta 2005 ja
olemaan voimassa 31 pdivdin joulukuuta 2008.

VALIOKUNNAN KANNANOTOT

Yleisperustelut

Hallituksen esityksen perusteluista ilmenevista
syistd ja saamansa selvityksen perusteella valio-
kunta pitd4 esitysta tarpeellisena ja tarkoituksen-
mukaisena. Valiokunta puoltaa lakiehdotusten
hyviksymistd seuraavin huomautuksin.

Kokeilulain tavoitteista

Esityksen tavoitteena on antaa niille kunnille,
jotka eivdt ole yhdistdneet sosiaalihuollon ja
kansanterveystyon tehtdvid kokonaisuudessaan
yhdistetylle sosiaali- ja terveyslautakunnalle tai
vastaavalle monijaseniselle toimielimelle, mah-
dollisuus kokeiluluontoisesti yhdistdd sosiaali-
huoltolain mukaiset kotipalvelut ja kansanter-

veyslain mukainen kotisairaanhoito saman hal-
linnollisen toimielimen alaisuuteen. Kokeilulail-
la pyritddn turvaamaan ndissé kunnissa nykyisté
titviimpi sosiaali- ja terveyspalvelujen yhteen-
sovittaminen sekd tdydentimdin saumattomien
palveluketjujen kokeilua ensisijaisesti vanhus-
ten palveluissa. Lakiehdotus antaa viljit puit-
teet kokeilun toteuttamiselle, koska samalle toi-
mielimelle voitaisiin koota vanhusten sosiaali-
huollon palvelut ja vanhuksia koskevat kansan-
terveystyon tehtdvit joko kokonaan tai vain osit-
tain. Kyseisen toimielimen hoidettavaksi voitai-
siin lisdksi antaa myds muiden asiakasryhmien
vastaavia palveluja. Valiokunta korostaa, ettd
mikéli ndin menetelldédn, palvelujen yhdistdmi-
nen tulee nédiden asiakasryhmien nékdkulmasta
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olla tarkoituksenmukaista jérjestdd vanhusten
palvelujen yhteydessa.

Valiokunnan nikemyksen mukaan lakiehdo-
tus mahdollistaa kunnallisessa kotihoidossa oi-
keansuuntaiset hallinnolliset uudistukset. Koti-
palvelun ja kotisairaanhoidon yhdistdminen voi
parantaa palvelujen yhteensovittamisen edelly-
tyksié ja edistdd hyvien palvelujen jarjestimista
kotihoidossa. Lakiehdotus tarjoaa myds nykyis-
td paremmat mahdollisuudet asiakastietojen
joustavaan siirtoon kotipalvelun ja kotisairaan-
hoidon vililld. Valiokunta painottaa, ettd palve-
lujen yhdistdmisen ldhtokohtana tulee kuitenkin
olla sekd sosiaali- ettd terveydenhuollon asian-
tuntemuksen séilyttiminen ja tehokkaampi hy-
viksikayttd. Palveluissa tulee turvata moniam-
matillinen yhteisty0 ja riittdva erityisosaaminen.

Kotiin annettavien palvelujen sisdllostd

Hallituksen esityksen mukaan kotipalveluja ja
kotisairaanhoidon tehtdvid voitaisiin yhdistda
uudeksi tehtdvéksi eli kotihoidoksi. Kotihoito-
kidsite on lainsddddannossd uusi. Kotipalvelujen
jarjestamisvelvollisuus ja kotipalvelun sisdlto
on médritelty sosiaalihuoltolaissa ja -asetukses-
sa. Kotisairaanhoidon jarjestimisvelvollisuus on
osa kansaterveyslain mukaista terveyden- ja sai-
raanhoidon jirjestdmisvelvollisuutta. Valiokun-
ta korostaa, ettei hallituksen esitys muuta kun-
tien palveluvelvoitteita lain soveltamisalalla
eikd myoskéddn sosiaalihuollon asiakkaiden ja
potilaiden oikeuksia palveluiden saamiseen.
Valiokunta toteaa, ettd vieston ikddntyessé ja
hoitomenetelmien kehittyessd on valttdmatonta
etsid nykyistd tarkoituksenmukaisempia ja ta-
loudellisempia tapoja organisoida kunnallisia
peruspalveluita. Kuitenkaan hallinnolliset muu-
tokset eivat sinillddn takaa riittdvada hoitojen ja
palvelujen yhteensovittamista. Tarvitaan muita,
erityisesti toiminnallisia ratkaisuja, jotka aidos-
ti edistdvét palvelujen yhteensovittamista. Ko-
keilulain mukainen toimintojen yhdistdminen ei
valttaméttd johda palvelujen rajapintojen vihe-
nemiseen, vaan vaarana on, etti rajapintojen pai-
kat muuttuvat tai niitd voi muodostua jopa liséé.
Vanhustenhuollon eriyttiminen muista sosiaali-
palveluista saattaa aiheuttaa epatarkoituksenmu-
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kaisia rajapintoja muuhun palvelujarjestelmiin
ndhden ja tuottaa myds taloudellisesti epétarkoi-
tuksenmukaisia ratkaisuja.

Vanhusten kotiin annettavissa palveluissa on
ensiarvoista turvata ikddntyneen toimintakyvyn
sdilyminen ennalta ehkdisevisti. Mikili palve-
lun ja hoidon piiriin tullaan my6héén, asumis- ja
laitoshoidon palvelujen tarvetta ei ehkd voida
endd myohentdd eikd mydskddn aidosti tukea ko-
tona asumista mahdollisimman pitkddn. Tasta
syystd hallintoa oleellisempaa on luoda asiakas-
1ahtoisid toimintamalleja, joissa palvelusuunni-
telmien tekemisessd kdytetddn sekd kotipalve-
lun ettd terveydenhoidon asiantuntemusta. Tél-
16in tarvitaan myds tyOtapojen, tyokulttuurin ja
johtamiskéyténtdjen kehittdmista.

Suhde muihin hankkeisiin

Hallituksen esityksen mukaan lakiehdotus olisi
voimassa mdadrdaikaisesti. Kokeilun tarkoituk-
sena on tuottaa aineistoa lainsdddadnndn pysy-
vén uudistamisen perustaksi. Valiokunta toteaa,
ettd lainsdddantokokeilu on yksi monista toi-
menpiteistd kotiin annettavien palvelujen uudis-
tamiseksi. Vastikddn on toteutettu palvelusete-
lin kéyttd erityisesti kotipalveluissa. Sosiaa-
lialan kehittdmishankkeeseen liittyen toteute-
taan vanhusten palvelutarpeen arviointi sosiaali-
huollossa ja sosiaali- ja terveysministerion joh-
dolla on kdynnistetty myds valtakunnallinen ko-
tipalvelun ja kotihoidon kehittimishanke
(2004—2007). Lisdksi alueellisesti ja paikalli-
sesti on erilaisin kokeiluin ryhdytty toteutta-
maan vanhusten palvelujen organisatorisia uu-
distuksia ja lisddmadn ehkiisevid kotikdynteja.
Yhtend kehityspiirteend vanhusten palveluis-
sa on ndhtdvissd seudullisen ja alueellisen yh-
teistyon  vahvistuminen palvelutuotannossa.
Myds palvelujen jérjestimis- ja tuottamistavat
ovat monipuolistumassa. Kun kaikkien asiakkai-
den avun tarpeeseen kotona julkiset palvelut ei-
vit pysty vastaamaan, tulee kuntien verkottua
yksityisen ja kolmannen sektorin tuottajien
kanssa ja hakea uusia toimintamalleja, joilla tu-
etaan asiakkaiden kotona selviytymistd. Kokei-
lulain aikana on mahdollista saada seurantatie-
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toa vanhusten palvelujen erilaisista jarjestdmis-
tavoista.

Seuranta ja koulutus

Hallinnon jérjestamistd hallituksen esityksessa
ehdotetulla tavalla on kokeiltu jo Helsingissa.
Valiokunnan saaman selvityksen mukaan koke-
mukset jérjestelyistd ovat olleet voittopuolisesti
mydnteisid. Hallinnollisesta ratkaisusta ei ole
kuitenkaan tehty mitdén seurantaselvitystd tai
arviota. Valiokunta pitda tirkednd, ettd aloitetta-
viin kokeiluihin liitetddn seuranta ja vaikutusten
arviointi. Sosiaali- ja terveysministerion tulisi
madrittdd seurannalle yhtendiset kohteet ja ar-
viointikriteerit. Arviointi antaisi perustan pia-
toksenteolle kokeilun paittyessa.

Valiokunta kiinnittdd huomiota siithen, ettd
muutettaessa hallintoa esityksessd mahdolliste-
tuin tavoin tulee kotihoitoon osallistuvaa henki-
16sto4 riittdvasti perehdyttda sosiaali- ja tervey-
denhuollon lainsddddnnén eroihin. Terveyden-
huollon ja sosiaalihuollon erilaiset, muun muas-
sa henkidston ammatinharjoittamista ja kelpoi-
suutta sekd asiakkaan oikeusturvaa koskevat
sdannokset sekd toimintakulttuuriset kdytdnnot
saattavat synnyttdd henkildstolle pulmallisia ti-
lanteita hallintoa organisoitaessa. Téllaisia on-
gelmia on tullut vastaan myds niissd kunnissa,
joissa sosiaali- ja terveydenhuollon toiminnot
on yhdistetty kokonaisuudessaan yhden toimi-
elimen alaisuuteen.

Paatosehdotus

Yhdistettdvilld hallinnonaloilla hoitohenkilo-
kunnan kelpoisuusehtoja sddtelee eri lainsdddén-
to: terveydenhuollossa laki terveydenhuollon
ammattihenkildista, sosiaalihuollossa asetus so-
siaalihuollon ammatillisen henkildston kelpoi-
suusehdoista. Eduskunnalle on juuri annettu hal-
lituksen esitys sosiaalihuollon ammatillisen hen-
kiloston kelpoisuusvaatimusten uudistamisesta
(HE 226/2004 vp). Uudistus on ehdotettu tule-
vaksi voimaan 1.8.2005. Terveydenhuollossa
ammatinharjoittamisen sidintely on sosiaalihuol-
lon kelpoisuusehtoja tiukempaa. Tdmi ei saa
johtaa siihen, ettd nykyisen henkildston kelpoi-
suus toimia kotipalvelun ja kotihoidon tehtdvis-
sd kaventuu tai jopa estyy esimerkiksi tilanteis-
sa, joissa kotihoidon toimintayksikko jéarjeste-
tddn terveydenhuollon alaisuuteen. Valiokunta
korostaa, ettd tyonantajan tulee huolehtia henki-
16ston tehtdvikuvan muutoksen edellyttimésta
tarpeellisesta lisdkoulutuksesta seké perehdytta-
misestd toisen hallinnonalan sddnnoksiin sekd
niiden soveltamiskéytantoihin.

Pddtosehdotus

Edella esitetyn perusteella sosiaali- ja terveysva-
liokunta ehdottaa,

ettd lakiehdotukset hyviksytddn muut-
tamattomina.
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Helsingissé 3 pdivédni joulukuuta 2004

Asian ratkaisevaan késittelyyn valiokunnassa ovat ottaneet osaa

pj.  Valto Koski /sd Paula Risikko /kok

vpj. Eero Akaan-Penttild /kok Arto Seppald /sd

jas.  Sirpa Asko-Seljavaara /kok Osmo Soininvaara /vihr
Anneli Kiljunen /sd Tapani Tolli /kesk
Marjaana Koskinen /sd Raija Vahasalo /kok
Riikka Moilanen-Savolainen /kesk Erkki Virtanen /vas
Leena Rauhala /kd Tuula Véatdinen /sd
Juha Rehula /kesk vjds. Terhi Peltokorpi /kesk.

Valiokunnan sihteeriné on toiminut

valiokuntaneuvos Eila Mékipaa.



	JOHDANTO
	Vireilletulo
	Asiantuntijat

	HALLITUKSEN ESITYS
	Esityksessä ehdotetaan väliaikaisesti muutettavaksi sosiaalihuoltolakia ja kansanterveyslakia.

	VALIOKUNNAN KANNANOTOT
	Yleisperustelut

	Päätösehdotus

