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Eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokunnalle

Sote-, maakunta- ja valinnanvapausuudistus (HE 15/2017, 47/2017 ja 52/2017)

Hyvinvoinnin ja terveyden perusta rakentuu lapsuudessa

Sote-uudistuksen tavoitteita hyvinvointi- ja terveyserojen kaventamisesta sekd kustannusten kasvun hillits-
emisestd ei saavuteta, jollei lapsuusian hyvinvointi- ja terveyseroja onnistuta kaventamaan nykyista vaikut-
tavammin. THL:n seurantatutkimuksessa, jossa on seurattu vuonna 1987 syntyneen ikdluokan hyvinvointia
sikiokaudelta aina 25 vuoteen saakka, korostuu lapsuusian olosuhteiden vaikutus aikuisian hyvinvoinnille.
Tama edellyttda panostamista lapsuusidn hyvinvoinnin ja terveyden edistamistydhon, toimivia lasten ja
perheiden sosiaali- ja terveyspalveluita sekad yhdenvertaisuutta edistavaa varhaiskasvatusta ja koulua.

Hyvinvointi sekd toiminta-, opiskelu- ja tyokyvyn perusta rakentuvat lapsuudessa. Lapsuuden hyvinvointi on
vahvasti yhteydessa koko perheen hyvinvointiin ja terveyteen. Siksi erityisen vaikuttavaa ja kustannus-
tehokasta on investoida lasten ja perheiden palveluihin ja tukeen.

Lapsi- ja perhepalveluiden muutosohjelma on yksi hallituksen karkihankkeista. Muutosohjelman tavoit-
teena ovat nykyista lapsi- ja perheldahtéisemmat, vaikuttavammat, kustannustehokkaammat ja paremmin
yhteen sovitetut palvelut. Tarkoituksena on vahvistaa peruspalveluja ja siirtda painopistettad ehkaiseviin
palveluihin ja varhaiseen tukeen. Muutosohjelma ja sen tavoitteet on tarkea ottaa huomioon sote-, maa-
kunta- ja valinnanvapausuudistuksessa.

Uudistuksen edistettdva perus- ja ihmisoikeuksien toteutumista

Perustuslaissa turvatut perusoikeudet ja ihmisoikeussopimuksissa turvatut ihmisoikeudet muodostavat
perustan muulle lainsddadanndlle ja kaikelle julkisen vallan toiminnalle. Sote-, maakunta- ja valinnan-
vapausuudistus on toteutettava niin, etta uudistus edistda perus- ja ihmisoikeuksien toteutumista.

Perustuslain mukaisesti julkisen vallan on turvattava jokaiselle riittavat sosiaali- ja terveyspalvelut ja edis-
tettdva vdeston terveyttd. Perustuslaissa julkinen valta velvoitetaan tukemaan perheiden ja muiden lapsen
huolenpidosta vastaavien mahdollisuuksia turvata lapsen hyvinvointi ja yksilollinen kasvu. Perustuslaissa
turvataan myos jokaiselle oikeus valttamattomaan huolenpitoon. Erityisesti sosiaalipalveluissa (mm. lasten-
suojelussa) ja mielenterveyspalveluissa saannos oikeudesta valttamattéomaan huolenpitoon on tarkea.

Useat Suomea sitovat ihmisoikeussopimukset turvaavat taloudellisia, sosiaalisia ja sivistyksellisia oikeuksia
(TSS-oikeudet). Lasten ja nuorten hyvinvoinnin ja kehityksen edistdmisessa ja turvaamisessa korostuu TSS-
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oikeuksien merkitys. Sosiaali- ja terveyspalveluilla edistetdan ja turvataan lasten ja nuorten hyvinvointia,
terveyttd ja kehitysta ja tuetaan vanhempia lasten kasvatustehtavassa.

Lapsen oikeuksien sopimus luo perustan ja minimitason lasten oikeuksien turvaamiselle ja edistami-
selle. Lapsen edun ensisijaisuus on lapsen oikeuksien sopimuksen keskeinen periaate (sopimuksen 3 artik-
lan 1 kappale). Lapsia koskevissa toimissa on ensisijaisesti otettava huomioon lapsen etu. Lapsen edun
kasitteelld on tarkoitus varmistaa lapsen oikeuksien sopimuksessa turvattujen oikeuksien toteutuminen ja
lapsen kokonaisvaltainen kehitys.

Lapsivaikutusten arviointi on véline lasten edun selvittamiseen. Lapsen etu saa sisaltonsa lapsen oikeuk-
sien sopimuksesta. Lapsen oikeuksien komitea korostaa, ettd kaikissa lapsia koskevissa lainsaddanto-,
hallinto- ja politiikkatoimissa on varmistettava, etta lapsen etu otetaan ensisijaisesti huomioon. Lapsen
oikeuksien komitea korostaa, etta lapsivaikutusten arviointi on sisallytettava paatoksentekoprosesseihin
kaikilla hallinnon tasoilla, ja sitd on hyddynnettdva mahdollisimman varhaisessa vaiheessa, jotta arvioinnilla
olisi todellista vaikutusta paatdksenteossa. Sote-, maakunta- ja valinnanvapausuudistuksessa lapsivaikutuk-
sia on arvioitava koko uudistuksen valmistelun ja toteutuksen ajan. Vaikutusten arvioinnin tulokset on otet-
tava huomioon paatoksenteossa ja havaitut epdkohdat korjattava.

MLL esittda, etta velvoite lapsivaikutusten arviointiin kirjataan sote-jarjestamislakiin. Esimerkiksi suun-
niteltaessa lasten, nuorten tai perheiden palvelujen keskittdmistd maakunnassa on valttamatonta tehda
lapsivaikutusten arviointi keskittdmisen hyodyista ja haitoista lasten ja nuorten oikeuksien toteutumiselle.

Lapsi- ja perhepalvelujen muutosohjelman toimeksiannosta viime syksyna laadittu (Esa livonen, MLL ja Kirsi
Pollari, LSKL) lapsenoikeusperustainen lapsivaikutusten arviointi sote- ja maakuntauudistusta koskevasta
lakikokonaisuudesta: http://stm.fi/artikkeli/-/asset_publisher/lapsen-oikeuksien-sopimukseen-pohjautuva-
ennakkoarvio-sote-uudistuksesta-on-valmistunut

Lapsen edun ensisijaisuuden lisaksi lapsen oikeuksien sopimuksen lapileikkaavia yleisperiaatteita

ovat syrjimattémyys (2 artikla), lapsen oikeus elamaan, henkiinjadmiseen ja kehittymiseen (6 artikla)
seka lapsen ndkemysten kunnioittaminen (lapsen oikeus tulla kuulluksi, 12 artikla). Yleisperiaatteet on
otettava huomioon kaikissa lapsen oikeuksien sopimuksen maaraysten tulkinnassa ja kaikessa lapsia
koskevassa paatoksenteossa.

Lapsen oikeuksien komitea painottaa lapsen kehittymista kokonaisvaltaisena kasitteena, johon kuuluvat
kaikki lapsen oikeuksien sopimuksessa turvatut oikeudet. Kehittyminen tulee kasittaa laajassa merkityk-
sessa. Kehittymisessa ei ole kyse vain lapsen kehityksen varmistamisesta kohti aikuisuutta vaan myos
parhaiden mahdollisten olosuhteiden jarjestamisesta lapsen nykyista elamaa varten. Lapsella on oikeus
hyvaan lapsuuteen.

Sote-, maakunta- ja valinnanvapausuudistuksessa on erityista huomiota kiinnitettava heikossa asemassa
olevien lapsiryhmien aseman turvaamiseen ja parantamiseen. Syrjintakielto ei ole vain passiivinen velvol-
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lisuus, joka kieltaa kaikenlaisen syrjinndn, vaan se edellyttda myos ennakoivia toimenpiteitd sen takaami-
seksi, ettd kaikilla lapsilla on mahdollisuudet nauttia oikeuksistaan. Tama edellyttaa aktiivisia toimenpiteita
sellaisten tilanteiden korjaamiseksi, joissa esiintyy eriarvoisuutta.

Lasten ja nuorten osallistumismahdollisuuksien turvaamiseen on kiinnitettava erityistd huomiota sote- ja
maakuntarakenteissa. Lapsen oikeus tulla kuulluksi koskee seka yksittdista lasta etta lapsiryhmia. Lapsia
tulee rohkaista muodostamaan oma mielipiteensd, ja luotava sellaisia ymparist6ja, joissa lapset voivat kayt-
taa oikeuttaan tulla kuulluksi. Lasten kuuleminen ei saa olla vain tilapaista vaan lahtokohtana tulee olla las-
ten ja aikuisten tiivis vuoropuhelu kaikilla lasten elaman kannalta keskeisilla aloilla.

Lapsia ja nuoria on kuultava heille suunnattujen palvelujen kehittdmisessd, toteutuksessa ja arvioinnissa.
Lasten ja nuorten osallistumisen oikeutta sote- ja maakuntauudistuksessa tulee tarkastella seka lapsen etta
lapsiryhmien oikeutena. Kyse on seka osallistumisesta ja vaikuttamisesta kunnan ja maakunnan asukkaana
ettd asiakkaana/potilaana, eri palveluiden kdyttdjana sosiaali- ja terveydenhuollossa.

Paikallinen yhdistystoiminta on tarkea osallistumisymparisto lapsille, nuorille ja perheille. Uudistuksessa
tulee varmistaa jarjestojen edellytykset tarjota nditd ymparistoja. Jarjestdjen toiminnasta valtaosa on
muuta kuin palvelutuotantoa. Maakuntastrategiassa on maariteltava asukkaiden ja sote-palveluiden
asiakkaiden osallistumiskanavat ja tuettava erityisesti heikkojen vaestoryhmien, kuten lasten ja nuorten
osallistumis- ja vaikutusmahdollisuuksia.

Valtioilla on velvollisuus taata lapsen oikeuksien sopimuksessa ja muissa ihmisoikeussopimuksissa turvatut
oikeudet. Tahan kuuluu valtiovallan velvollisuus varmistaa, ettd myos ei-valtiolliset ja yksityiset palvelun-
tuottajat toimivat ihmisoikeussopimusten maaraysten mukaisesti. Lainsaadannollad, ohjauksella, koulutuk-
sella ja valvonnalla on varmistettava, etta lasten oikeuksia kunnioitetaan ja edistetdan kaikkien sosiaali- ja
terveyspalveluita tuottavien tahojen toiminnassa.

Valtion ohjaus- ja valvontarooli korostuu palveluiden valinnanvapaus- ja monituottajamallissa. Se, ettd
yksityinen tai kolmas sektori tuottaa palveluja, ei vdhenna valtion velvollisuutta taata kaikkien lapsen
oikeuksien sopimuksen tai muiden ihmisoikeussopimusten mukaisten oikeuksien toteuttaminen kaikille sen
lainkayttovallan alaisille lapsille.

Lapsen etu on otettava ensisijaisesti huomioon kaikissa lapsia koskevissa toimissa riippumatta siit3,
ovatko nama julkisen, yksityisen tai kolmannen sektorin toimia. Valtion velvollisuutena on varmistaa, etta
kaikki lasten huolenpidosta ja suojelusta vastaavat laitokset ja palvelut noudattavat toimivaltaisten viran-
omaisten antamia maarayksia, jotka koskevat erityisesti turvallisuutta, terveyttd, henkilokunnan maaraa ja
soveltuvuutta seka henkilokunnan riittavaa valvontaa (LOS 3 artiklan 3 kohta).

Monituottajamallissa, jossa julkisen sektorin toimijoiden lisdksi palveluja tuottavat myds yksityisen ja kol-
mannen sektorin palvelut, on varmistettava lasten oikeuksien taytantédnpano palveluissa. Kansalliseen,
maakunnallisiin ja kunnallisiin strategioihin on kirjattava velvoite edistaa lasten oikeuksia.
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Tavoitteeksi on my06s asetettava, ettd jokainen lasten kanssa tyoskenteleva seka lapsia tai lasten palveluja
koskevia paatoksia valmisteleva tai tekeva on osallistunut lasten oikeuksia koskevaan koulutukseen.
Lasten oikeuksien koulutus tulee kirjata sosiaali- ja terveydenhuollon valtakunnallisiin tavoitteisiin ja
maakunnan palvelustrategiaan.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistimiseen satsattava

Lasten oikeuksien toimeenpanon ja sote-uudistuksen tavoitteiden toteuttamisen kannalta on valtta-
matonta, ettd lasten ja nuorten hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseen seka hyvinvointi-ja terveyserojen
kaventamiseen kiinnitetdan nykyistd enemman huomiota.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen on jaanyt sote-uudistuksessa sivurooliin, vaikka edistavalla tyolla on
keskeinen merkitys uudistuksen tavoitteiden onnistumisessa. Hyvinvointi- ja terveyserojen kaventaminen ja
sote-palveluiden kustannusten kasvun hillitseminen edellyttavat nykyista vahvempaa satsaamista hyvin-
voinnin ja terveyden edistamiseen.

Edistava ja ehkaiseva tyo jaa korjaavien palveluiden jalkoihin, jos sen asemaa ei ole turvattu lainsaadan-
noéssa, strategisessa suunnittelussa ja rahoituksessa. Valinnanvapausmallissa riskinad on, etta edistavan ja
ehkaisevan tyon asema heikkenee sosiaali- ja terveydenhuollossa. Kuntien ja maakuntien ohjaaminen
vahvistamaan hyvinvoinnin ja terveyden edistdamista on perusteltua paitsi siitd seuraavien hyvinvointi- ja
terveyshyotyjen vuoksi, myos taloudellisista syista.

Erityisen tirkeda on vahvistaa hyvinvoinnin ja terveyden edistamista lapsuusidssa. Tama ei ole tarkeaa
vain lasten oikeuksien toteutumisen kannalta, vaan parhaan mahdollisen hyvinvoinnin ja terveydentilan
saavuttamiseksi koko ihmisen eldamankaarella. Lapsuus ja sen olosuhteet muodostavat perustan myohem-
malle hyvinvoinnille ja tyo-, opiskelu- ja toimintakyvylle. My6s hyvinvointi- ja terveyserot juontavat
juurensa lapsuudesta.

Aitiys- ja lastenneuvoloilla on keskeinen rooli lasten ja lapsiperheiden hyvinvoinnin ja terveyden edis-
tamisessa. Hallitus on jattdmassa neuvolapalveluiden aseman valinnanvapausmallissa maakuntien paatet-
tavaksi, jolloin yhtendinen kansallinen neuvolajarjestelméa hajoaa. Neuvoloiden liittdminen valinnanvapaus-
malliin voi heikentaa edistavaa ja ehkaisevaa tyota. Valinnanvapausmallin myo6ta pitkdjanteinen edistava ja
ehkéiseva tyd uhkaa jadada vahemmalle huomiolle. Aitiys- ja lastenneuvola tavoittaa ldhes kaikki lapsiper-
heet. Jatkuvuuden ansiosta neuvolat ovat pystyneet tekemaan ehkaisevaa tyota, joka vahentda korjaavan
tyon tarvetta ja sitd kautta kustannuksia. Neuvolat tulisi liittaa osaksi maakunnan koordinoimaa perhe-
keskusta, joka sisaltaa lasten ja perheiden hyvinvointia ja terveytta edistavia seka varhaisen tuen ja hoidon
lahipalveluja.

MLL:n kannanotto 22.3.2017 aitiys- ja lastenneuvoloista:
http://www.mll.fi/medialle/kannanotot_ja_lausunnot/?x41070=31332023
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Sote-jarjestamislakiin maakunnan ja jarjestdjen yhteistyo

Jarjestdjen organisoima ja ohjaama vapaaehtoisty6 on yksi kustannustehokkaimmista tavoista lisata
kansalaisten hyvinvointia ja ehkaistd ongelmia. Jarjestoissa tehddan vuosittain miljoonia tunteja vapaa-
ehtoistyota, joka lisda ihmisten hyvinvointia ja tarjoaa kynnyksetdnta, ongelmia ehkdisevaa, varhaista
tukea. Seka vertaistuen saamisen etta muiden auttamisen on todettu lisaavan esimerkiksi vanhempien
voimavaroja.

Jarjestolaht6inen auttamisty6 perustuu pitkalti vapaaehtoisuuteen, minka vuoksi jarjestéjen tarjoama
tuki ei ole luonteeltaan myytavaa palvelua. Uusia vapaaehtoisia koulutetaan jatkuvasti ja heita tuetaan
ongelmatilanteissa. Vapaaehtoistoiminnan laatu, jatkuvuus ja kehittdminen (koordinointi, koulutus, ohjaus,
arviointi) edellyttavat ammatillista ohjausta ja sdannollista rahoitusta.

Jarjest6lahtoisen toiminnan rahoitus perustuu talla hetkellda monissa tapauksissa STEA:n ja kunnan yhtei-
seen rahoitukseen. Esimerkkind on MLL:n vapaaehtoisten ammatillinen ohjaus josta vastaa 20 alueellista
koordinaattoria. My6s MLL:n valtakunnallisen Lasten ja nuorten puhelimen toimintaa rahoitetaan STEA:n
ja kuntien avustuksilla. Muiden jarjestojen esimerkkeja yhteisrahoitteisesta toiminnasta ovat Klubitalot,
Mielenterveysseuran Kriisikeskukset ja Poikien ja Tyttojen talot.

Sote-uudistuksen myota hyvinvoinnin ja terveyden edistamistehtava kuuluu seka kunnille ettd maakunnille.
Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamislakiesitykseen tehtava on kirjattu kuntien osalta 7 §:44n ja maa-
kuntien osalta 8 §:3an. On hyva ja perusteltu ratkaisu, ettd hyvinvoinnin ja terveyden edistaiminen maaritel-
|adn seka kuntien ettd maakuntien tehtavaksi. Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen kuuluu kaikille
toimijoille ja toimialoille yhteiskunnassa.

Kunnan ja jarjestdjen yhteistyd on kirjattu sote-jarjestamislakiesitykseen. Sen mukaan kunnan on tehtdva
yhteisty6tad kunnassa toimivien yleishyodyllisten yhteisdjen kanssa. Maakuntia koskevasta lakiesityksesta
vastaava kirjaus puuttuu. Yhteistyon turvaamiseksi sote-jarjestamislakiin tarvitaan kirjaus maakunnan
yhteistyovelvoitteesta jarjestéjen kanssa. Onkin erinomaista, ettd reformiministerityéryhma linjasi
22.5.2017 kokouksessaan, etta jarjestotoimijoiden roolin selkeyttamiseksi sote-jarjestamislakiin tulee
lisata eduskuntakdsittelyn yhteydessa maakuntien yleinen yhteistyovelvoite jarjest6jen kanssa.

Jarjestot toimivat paitsi paikallisella tasolla, myos alueellisesti ja valtakunnallisesti. On valttdmatonta, etta
seka kunnat etta maakunnat tekevat yhteisty6ta jarjest6jen kanssa hyvinvoinnin ja terveyden edistami-

sessa. Jos jarjestoyhteistyota ei ole mainittu lainsaddanndssa, maakunnassa voidaan tulkita, ettei jarjesto-

jen avustaminen kuulu sen tehtaviin. Jarjest6lahtoisen auttamistyon turvaamiseksi myds maakunnilla tulee
olla mahdollisuus avustaa jarjest6ja. Kuntien mahdollisuudet avustaa jarjestoja vaihtelevat huomattavasti.

Kunnat voivat myds mieltaa, ettd usean kunnan alueella toteutettava jarjestolahtdinen auttamistyd kuuluu
maakunnan rahoitettavaksi. Tdma voi johtaa siihen, etteivat kunnat eivatka maakunnat avusta jarjestolah-
toista auttamistyota.

Jos STEA:n rahoitusta tdydentavia maakuntien ja kuntien avustuksia jarjestélahtoiseen auttamistyohon ei
turvata, saattavat monet jarjestojen toiminnot loppua tai supistua merkittavasti. Muutosvaiheessa tulee
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huolehtia siita, ettei avustusten jakamiseen tule vuosittaisen toiminnan lamauttavia katkoja. Pitkajanteinen
sopimuskumppanuus tukee jarjestélahtolahtdisen auttamistyon jatkuvuutta ja laatua.

Jos maakunnan ja jarjestojen yhteistyota ei varmisteta sote-uudistuksessa, myds jarjestojen toiminnat,
jotka nykyisin saavat vain kuntarahoitusta joutuvat vaakalaudalle. Tallaisesta toiminnasta esimerkki on
MLL:n lastenhoitovalitys. Siihen ei voi saada STEA:n rahoitusta, vaan toimintaa rahoittavat kunnat. MLL:n
lastenhoitovalitysta kdyttavat vuosittain tuhannet lyhytaikaista lastenhoitoapua tarvitsevat perheet. MLL
kouluttaa hoitajia ja valittaa hoitoapua sita tarvitseville perheille. Perheet toimivat hoitajien tydnantajina.
Tuntihinta on edullinen ja apu saatavissa nopeallakin varoitusajalla. Hoitajat ovat yleensa nuoria, jotka
saavat tarkeda tyokokemusta tai senioreita, joilla on aikaa ja halua auttaa lapsiperheita.

Hoitajat saavat ohjausta MLL:Ita, joka on tahdn saakka saanut avustusta valityksen jarjestamiseen kuntien
sosiaalitoimen budjetista. Perhe maksaa ainoastaan lastenhoidosta. Lastenhoitovilitys on nahty perheiden
hyvinvointia tukevana matalan kynnyksen palveluna. Lastenhoitovalitys on kattanut Iahes kaikki
maakunnat.

Perhekeskustoimintamalli on moderni tapa verkostoida hajanaiset lasten ja perheiden palvelut ja sovittaa
ne yhteen lapsi- ja perheldhtdisesti. Perhekeskusmallissa sovitetaan yhteen maakuntien lapsiperhepalvelut
(sote-palvelut, kuten ditiys- ja lastenneuvolapalvelut, kasvatus- ja perheneuvonta, lapsiperheiden sosiaali-
ty6) ja kuntien palvelut (varhaiskasvatuspalvelut) seka jarjestdjen ja seurakuntien toiminnot (kuten vertais-
ja tukihenkil6toiminta). Lapsiperheiden avoimet kohtaamispaikat ovat tarkea osa perhekeskustoimintaa.
Naita yllapitaa usein jarjestd, esimerkkinad MLL:n perhekahvilat.

MLL esittda, etta perhekeskustoiminnan koordinaatio ja kokonaisvastuu maaritelladn maakunnan
liikelaitoksen tehtaviin. Perhekeskustoimintamalli voidaan parhaiten turvata sisallyttamalla se sote-
palvelujen osalta kokonaisuutena maakunnan liikelaitoksen yhteyteen. Tama turvaisi palvelujen
integraation ja lapsiperheiden yhtenaisen palvelukokonaisuuden, mahdollistaisi painopisteen siirtamisen
varhaiseen tukeen ja hoitoon seka hillitsisi kustannusten kasvua. Se olisi my6s tehokkain tapa kaventaa
terveys- ja hyvinvointieroja. Maakunta vastaisi yhteistydsopimusten laatimisesta maakunnan alueella
toimivien kuntien varhaiskasvatuspalvelujen, jarjestdjen ja seurakuntien kanssa seka koordinoisi perhe-
keskustoiminnan kokonaisuutta.

Sote- ja maakuntauudistus ensin, valinnanvapausuudistukseen aikalisa

MLL korostaa, etta sote-uudistus on tarpeellinen ja silla on hyvat tavoitteet. Tavoitteina on kaventaa
ihmisten hyvinvointi- ja terveyseroja, parantaa palvelujen yhdenvertaisuutta ja saatavuutta seka hillita
kustannuksia. Sote-uudistus olisi yksistaankin valtava uudistus. Vielda massiivisempi uudistuksesta tulee, kun
siithen on liitetty uuden valiportaan hallinnon perustaminen ja valinnanvapausuudistus.

Sote-, maakunta- ja valinnanvapausuudistuksen tavoitteet eivat toteudu vain kirjaamalla tavoitteet lakiin ja
lain perusteluihin. Olennaista on varmistaa, etta uudistuksen keinot toteuttavat asetettuja tavoitteita.
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Valinnanvapausmalliin liittyy monia ongelmia, jotka varantavat sote-uudistuksen tavoitteiden toteutu-
misen. Ehdotettu valinnanvapausmalli on monimutkainen ja vaikeasti hallittava. Valinnanvapausjarjes-
telma ehdotetulla tavalla vaarantaa sote-uudistuksen tavoitteiden toteutumisen.

Valinnanvapauden toteuttamisessa kannattaisi edeta hallitusti ja saatujen kokemusten perusteella.
Valinnanvapauslain toteutuminen ehdotetussa muodossa lisda vaestoryhmien terveys- ja hyvinvointieroja,
ei poista alueellisia palveluiden saatavuuden eroja, eikad paranna kustannustehokkuutta. Esitys ei edista
vhdenvertaisuuden toteutumista palveluissa. Kdynnissa olevia valinnanvapauskokeiluja tulisi jatkaa ja
laajentaa sekd odottaa kokeiluista saatavia tuloksia ja kehittda mallia tulosten perustella.

Lakiesitys ei edista sosiaali- ja terveydenhuollon toiminnallista integraatiota edes perustasolla. Esitys antaa
mahdollisuuksia sellaiselle yritystoiminnalle, jolla on muutenkin parhaat kasvuedellytykset. Esitys tulee
keskittdmaan palveluita muutamille suurille yrityksille ja nostamaan palveluiden kustannuksia.

Valinnanvapausmalli uhkaa heikentaa palveluiden jatkuvuutta, mika on erityisesti lapsiperheiden palve-
luissa huono asia. Jatkuvuus parantaa palveluiden vaikuttavuutta ja laatua. Jatkuvuus palveluissa myos
vahvistaa varhaisen tuen ja ennalta ehkdisemisen mahdollisuuksia. Esimerkiksi neuvolapalveluissa ja
opiskeluhuollossa palveluiden jatkuvuus on keskeinen laatu- ja vaikuttavuustekija.

Valinnanvapausmallissa palveluntuottajan ja sote-asiakkaan suhde ldhenee tavanomaista kuluttaja-
elinkeinonharjoittaja -asetelmaa. Kaikki ihmiset eivat kuitenkaan pysty toimimaan aktiivisen kuluttajan
tavoin, vaan tarvitsevat vahvaa tukea ja ohjausta. Erityisesti heikommassa asemassa olevien ja paljon
erilaisia palveluita kayttavien lapsiperheiden tilanne uhkaa huonontua. Heilld on huonommat
mahdollisuudet valintojen tekemiseen.

Lasten ja perheiden palveluiden tdmanhetkinen hajanaisuus heikentda niiden saatavuutta ja vaikuttavuut-

ta. Hajanaisuus johtaa siihen, ettad lapset ja perheet eivat saa tarvitsemiaan palveluita ajoissa, jolloin pienet
pulmat voivat kasvaa isoiksi ongelmiksi. Valinnanvapausmalli uhkaa entisestdan lisata lasten ja perheiden
palveluiden hajanaisuutta.

Valinnanvapauslain valmistelua jatkettava ja lapsivaikutukset arvioitava

MLL ja muut lapsi- ja perhejdrjestot esittdvat, ettd sote-uudistus toteutetaan ensin ja valinnanvapauslain
valmistelua jatketaan. Valinnanvapausuudistus on perusteltua toteuttaa vasta sitten, kun lakiehdotuksen
epadkohdat on korjattu ja maakunnat ovat voineet valmistautua valinnanvapauslain toteuttamiseen. Lapsi-
ja perhejérjest6jen kannanotto 22.5.2017: http://www.mll.fi/?x34302=31965250

Vaikka valinnanvapauslakiesitykseen on lausuntokierroksen jilkeen tehty muutoksia, ne eivat
olennaisesti tuo parannuksia esitettyihin ongelmiin. Vaarana on, etta perheiden eriarvoisuus kasvaa.
Integraation paranemisen sijaan palvelut uhkaavat sirpaloitua, palvelujen saatavuus heikentya ja
kustannukset kasvaa. Valinnanvapausmalli on myds lilan monimutkaisena ja vaikeasti hallittavana.
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Valinnanvapausmallissa tarkea kysymys on sosiaali- ja terveydenhuollon palveluntuottajan valinta
alaikaiselle. Palveluntuottajan vertailu ja valinta tulevat olemaan haastavia aikuiselle saati sitten ala-
ikaiselle. Vaikka lakiesityksessa ikaraja liittyen alaikdisen oikeuteen valita itse palveluntuottajansa on
nostettu 15 vuoteen, ei se yksin ratkaise ongelmia. Lapsen kyvykkyyteen valita itse palvelun tuottaja
vaikuttaa moni tekija, joista ikd on vain yksi. Lainsaddanndssa onkin varmistettava, etta harkinta lapsen
kyvykkyydesta paatoksentekoon noudattaa aina lapsen edun ensisijaisuuden periaatetta.

Valinnanvapauslakiesityksen lapsivaikutusten arviointi on jaanyt keskenerdiseksi ja puutteelliseksi.
Lapsenoikeusperustainen vaikutusten arviointi seka siihen perustuva saadosvalmistelu olisi tuottanut
kaikkien lasten ja perheiden kannalta yhdenvertaisemman mallin toteuttaa valinnanvapautta.

Valinnanvapauslainsdadannon valmistelua tulisi jatkaa ja tehda samalla perusteellinen lapsi- ja perhe-
vaikutusten arviointi. Lapsi- ja perhevaikutusten arvioinnin kayttdonotto on myos kirjattu paaministeri
Juha Sipilan hallituksen ohjelmaan.

Sote-palveluiden jarjestamisvastuun siirtdminen kunnilta ja kuntayhtymilta maakunnille on jo yksistaan
valtava urakka. Olisi perustelua ensin saada palvelut toimimaan uudessa maakuntarakenteessa, jonka
jalkeen voitaisiin toteuttaa sote-palveluiden valinnanvapausuudistus.

Lasten ja nuorten sosiaali- ja terveyspalveluissa varmistettava riittava viranomaisvalvonta

Sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottamista koskevassa lakiesityksessa luotetaan vahvasti palveluntuot-
tajien rekisteréintimenettelyyn ja omavalvontaan viranomaisvalvonnan sijaan. Esimerkiksi palvelun-
tuottajien rekisterdinnin "perusvaatimusten tayttymisen arviointi olisi siten padsaantodisesti asiakirja-
pohjaista ja perustuisi luottamukseen palvelun tuottajan ilmoittamien tietojen oikeellisuuteen.”

Lasten ja nuorten sosiaali- ja terveyspalveluiden valvontavastuun on oltava korostetusti julkisella vallalla.
Lapsilla ja nuorilla on hyvin rajoitetusti esimerkiksi sijaishuollossa, mielenterveyspalveluissa tai vammais-
palveluissa edellytyksia valvoa palveluntuottajien toimintaa eika lasten vanhemmilla ole valttamatta riit-
tavaa mahdollisuutta olla tdssa lastensa tukena. Omavalvontamallissa valvontaan liittyvaa vastuuta siirtyy
korostetusti vastuusosiaalitydntekijalle, mikd on ongelmallista, silla lastensuojeluviranomaiset eivat
nytkdan ehdi riittavasti vierailla sijaishuoltopaikoissa eivatka ole riittdvan hyvin perilld lasten olosuhteista ja
kohtelusta.

Uudistuksessa on varmistettava lasten ja nuorten seka muiden heikossa asemassa olevien ryhmien
sosiaali- ja terveyspalveluiden riittdva viranomaisvalvonta. Omavalvonta ei turvaa riittavalla tavalla lasten
ja nuorten ja muiden heikossa asemassa olevien asiakas- ja potilasryhmien oikeuksien toteutumista. Sote-
ja valinnanvapausuudistuksen myo6ta palvelujen tuottajien maara lisdantyy ja toimintakentta sirpaloituu,
mika lisda viranomaisvalvonnan merkitysta.

Maakunnalliset lapsiasiavaltuutetut edistamaan lasten oikeuksia kunnissa ja maakunnissa
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Sote-, maakunta- ja valinnanvapausuudistukset vaikuttavat merkittavasti lasten, nuorten ja perheiden
palveluihin ja siten lasten oikeuksiin. Tassa yhteydessa on perusteltua tarkastella lasten oikeuksien
edistdmisen ja turvaamisen vahvistamista.

Lastensuojelun Keskusliitto ja Mannerheimin Lastensuojeluliitto ovat tehneet 17.3.2017 aloitteen
maakunnallisista lapsiasiavaltuutetuista:
http://www.mll.fi/medialle/kannanotot_ja_lausunnot/?x41070=31277534.

Maakunnallisen lapsiasiavaltuutetun tehtavana olisi edistaa lasten aseman ja oikeuksien huomioon
ottamista maakunnan ja kuntien paatéksenteossa ja toiminnassa. Maakunnallisia lapsiasiavaltuutettuja
koskeva sdantely voitaisiin sisallyttda maakuntalakiin tai omaan maakunnallisia lapsiasiavaltuutettuja kos-
kevaan lakiin. Talléin maakunnallinen lapsiasiavaltuutettu olisi maakunnan viranomainen. Toinen vaihto-
ehto on, ettd maakunnalliset lapsiasiavaltuutetut toimisivat oikeusministerion hallinnonalalla valtion viran-
omaisena ja maakunnallisia lapsiasiavaltuutettuja koskeva saantely sisallytettaisiin lapsiaisavaltuutetusta
annettuun lakiin.

Helsingissa 24.5.2017

Mannerheimin Lastensuojeluliitto

Milla Kalliomaa
paasihteeri

Esa livonen
johtava asiantuntija, lapsi- ja perhepolitiikka ja lasten oikeudet
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