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Eduskunta

Sosiaali- ja terveysvaliokunta

Asiantuntijakuuleminen HE 80/2015 vp

Nadkokohtia hallituksen esitykseen laiksi varhaiskasvatuslain muuttamisesta

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on aiemmassa lausunnossaan OKM:lle
(THL/1119/4.00.00/2015)  hallituksen  esityksestd laiksi  varhaiskasvatuslain
muuttamisesta todennut, ettéd THL ei voi pitaa lakiesityksessa esitettya subjektiivisen
varhaiskasvatusoikeuden rajoittamista perusteltuna.

THL kiittdd mahdollisuudesta osallistua sosiaali- ja terveysvaliokunnan kuulemiseen
hallituksen esityksesta HE 80/2015 vp ja esittda seuraavia nékékohtia:

1. Varhaiskasvatus on lapsen oikeus, jonka ei lasten yhdenvertaisuuden
toteutumiseksi tule olla riippuvaista vanhempien tyésta ja sen muutoksista. Jos lapsen
varhaiskasvatusoikeuden laajuus riippuu siitd miten vanhempien tyd tai opiskelu
toteutuu, se voi lapselle tarkoittaa varhaiskasvatus-rynman vaihtumista edestakaisin
kokopéivaisen ja osa-aikaisen ryhman valilla. Tama on riski lapsen hyvélle kasvulle ja
kehitykselle, koska talléin ei voida varmistaa lapselle pitkajanteisia ihmissuhteita ja
toistuvat muutokset kuormittavat lasta. Lapsen vuorovaikutustaitojen, aivojen
kehityksen, oppimisen ja hyvinvoinnin edellytyksena ovat pysyvat vertais- ja
aikuissuhteet. Lapselle tarkeda on kuulua pysyvaan yhteisdén ja osallistua yhteiseen
etenevéddn toimintaan. Lapsen kannalta ryhméan vaihtuminen merkitsee sulkemista
ulos yhteisesta toiminnasta ja tutusta kaveripiirista seka syrjaan joutumista ja siihen
littyvaa oman merkityksellisyyden kyseenalaistumista.

Suomessa lain tasoisena voimassa olevan YK:n lapsen oikeuksien 3. artiklan mukaan
lapsia koskevissa toimissa on ensisijaisesti otettava huomioon lapsen etu.
Subjektiivisen varhaiskasvatusoikeuden rajoittaminen ei ole perusteltua lapsen edun
kannalta.

2. Subjektiivinen varhaiskasvatus- ja pdivdhoito-oikeus on tyén ja perheen
yhteensovit-tamisen kulmakivi. Silld on keskeinen perhepoliittinen seka tyévoima- ja
tasa-arvopoliittinen merkitys, jotta molemmat vanhemmat voivat tehda ansiotyéta tai
opiskella taysipainoisesti.

Nykyisessa tydelamassa on yha tavallisempaa, ettd ansiotyén kokonaisuus koostuu
erillisista jaksoista tai useille tydnantaijille tehtavisté projekteista, joiden vélissa voi olla
katkoja. Vanhempien ansiotyéhoén osallistuminen hankaloituu, jos
varhaiskasvatusoikeus rajoitetaan 20 tuntiin viikossa ja sitd pidemman hoidon tarve
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pitaa erikseen osoittaa. Ongelma kohdistuu erityisesti iteihin, koska valinta ansiotyén
ja lastenhoidon valilla on edelleen ennen kaikkea aitien valinta, ja aitien asema
tydmarkkinoilla on heikompi kuin isien. Ongelmat liittyvat maaraaikaisiin tyosuhteisiin
ja itsensa tyollistajien, freelancereiden seka osa-aikaiseen tydhon.

Tybnteon tavan muutos lisééd riskid siihen, etta lapsen varhaiskasvatusryhmé vaihtuu
edestakaisin kokopédivéisen ja osa-aikaisen ryhman vélilla, jos subjektiivinen
varhaiskasvatusoikeus rajoitetaan lakiesityksen mukaisesti.

Lapsen varhaiskasvatusoikeuden rajoittaminen vanhempien tysttdmyyden perusteella
kohdistuu jo vanhemman tyéttémyyden ja siita aiheutuvien toimeentulo-ongelmien ta-
kia haavoittuvassa asemassa oleviin lapsiin ja lisaa eriarvoistumisen riskia.

Tyottémien vanhempien on hankala etsi aktiivisesti tyota ja osallistua tychaastatte-
luihin, jos lapsi on siirretty vanhemman tyéttémyyden takia osa-aikaiseen varhaiskas-
vatukseen. Tyo6ttdmien vanhempien lasten péivahoito-oikeuden rajaaminen osa-
aikaiseksi voi vaikeuttaa tarjotun tyépaikan vastaanottamista edellytetyn kahden viikon
kuluessa, jos kokopaivéista paivahoitopaikkaa ei jérjesty siing ajassa. Talldin on myds
risking, etté lapsen hoitopaikaksi tarjotaan erilaisia véliaikaisratkaisuja.

3. Varhaiskasvatuksen ja hoidon toteuttamisessa palataan
viranomaisharkintaan, kun vanhempien tulee osoittaa 20 viikkotuntia pidemman
hoidon tarve. Lisaksi kunnan viranomaiset voivat harkita onko lapsella tarvetta
kokopaivahoitoon sosiaalisista syist, eli jos se on tarpeen lapsen kehityksen, tuen
tarpeen tai perheen olosuhteiden takia.

Tarveharkinnassa on kolme ongelmaa:

1) Alle kouluikaisten lasten vanhemmista valtaosa on kokopaivéisesss ansiotydssa tai
opiskelee. Myds osa-aikatydn kesto on yleensé pidempi kuin 20 viikkotuntia. Lakiesi-
tyksen taloudellisten vaikutusten arvioinnissa on laskettu, etta 20 tunnin osa-aikaiseen
varhaiskasvatukseen siirtyy vain alle 7 prosenttia nykyisin kokopaivéisesséa varhais-
kasvatuksessa olevista lapsista. Velvoite lapsen kokopéivéisen varhaiskasvatuksen
tarpeen osoittamisesta tulisi siis koskemaan suurinta osaa eli 93 prosenttia varhais-
kasvatuksen piiriss& olevien lasten vanhemmista. Todisteiden edellyttdminen tydsuh-
teen kokopaivaisyydesta aiheuttaa ylimaaraista vaivaa vanhemmille ja heidan tyénan-
tajilleen. Todistusten arvioiminen ja kirjaaminen vuosittain seka sosiaalisista perusteis-
ta tehtavien arvioiden laatiminen lisdavat ty6ta ja kustannuksia kunnille.

2) Sosiaalisten syiden (lapsen kehitys ja tuen tarve sek& perheen olosuhteet) osoitta-
minen ja arviointi leimaavat lapsia ja perheita.

3) Tarveharkinnan jaadessa kunkin kunnan tehtavaksi palvelut erilaistuvat asuinpai-
kan mukaan ja nain syntyy riski lasten tasavertaisuuden toteutumiselle.
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4. Suomessa vain noin kaksi kolmesta alle kouluikiisesti lapsesta on
varhaiskasvatuksen piirissd (62 % 1-6 —vuotiaista, 74 % 3-5-vuotiaista vuonna
2013). EU:n asettamien varhais-kasvatustavoitteiden kannalta ongelmana on pidetty
sitd, ettd Suomessa varhaiskasvatus ei tavoita merkittavaa osaa lapsista.
Subjektiivisen varhaiskasvatusoikeuden rajoittaminen VOi vahentaa

varhaiskasvatukseen osallistuvien lasten maaraa, jos osallistuminen tulee perheille
hankalaksi jarjestaa.

5. Varhaiskasvatus- ja piivdhoito-oikeuden rajoittaminen aiheuttaa ongelmia
perheiden ja pdivikotien arjen sujumiselle ja siten kaikkien lasten varhaiskasva-
tusoikeuden toteutumiselle. Miten varhaiskasvatuksen sijoittuminen paivékodin pai-
vaan voidaan jarjestaa niin, ettd se ajoittuu mielekkaasti perheen arjen sujumisen
kannalta esimerkiksi silloin, kun vanhempi on kotona vauvan kanssa tai tekee osa-
aikatyotd? Entd miten varmistetaan, etta kaikki lapset paasevat osallistumaan var-
haiskasvatuksen pedagogiseen toimintaan riittdvan saannéllisesti? Perheiden arjen
organisoinnin kannalta on hyva, etta lakiesityksen mukaan vanhemmat voivat valita
osa-aikaisen varhaiskasvatuksen joko osapaivaisens tai osaviikkoisena. Paiviakotien
pedagogisen toiminnan jarjestamisen ja jatkuvuuden kannalta voi kuitenkin olla on-
gelmallista, jos jotkut osa-aikaisista lapsista ovat paikalla muutaman tunnin paivittain,
jotkut pari-kolme kokopaivaa viikoittain.

Kansainvalisten arvioiden mukaan suomalaisen varhaiskasvatuksen vahvuus on sen
hoitoa, kasvatusta ja opetusta integroiva lahestymistapa (OECD 2012, 2006, 2001,
UNICEF 2007). Jos osapaivaisyyden mydta pedagogista toimintaa alettaisiin keskittaa
tiettyyn aikaan paivasta, saatettaisiin muu toiminta nahda vahemman merkityksellise-
nd. TAma tarkoittaisi etdantymista integroidusta, leikkia, arjen toimintaa ja vuorovaiku-
tusta korostavasta pedagogiikasta, jossa lapsen oppiminen ja hyvinvointi ymmarre-
tdan kokonaisuutena.

6. Subjektiivisen varhaiskasvatusoikeuden rajoittamiselle esitetdin ainoastaan
taloudellisia perusteluja, varhaiskasvatuksellisia tai perhepoliittisia perusteita sille ei
ole. Saastdjen syntyminen on tutkimustiedon pohjalta epavarmaa.

Tutkimustieto osoittaa, etts lasten varhaiseen kehitykseen investoiminen on taloudelli-
sesti kannattavaa. Toisaalta tutkimustieto kertoo, ettd 1990-luvun laman vuosina las-
ten peruspalveluista leikanneet kunnat joutuivat 2000-luvun puolella kayttamaan
enemman rahaa lasten ja nuorten psykiatrisiin palveluihin. Lasten peruspalveluista
sdastaminen ei ole kustannustehokasta pidemmaélla aikavalilla.
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