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1. TIVISTELMA

Paaministeri Sanna Marinin hallituksen ohjelmaan sisaltyy vammaispalveluja koskevan
lainsadadannon uudistaminen. Hallituksen esitysluonnokseen uudeksi vammaispalvelulaiksi
ja siihen liittyviksi laeiksi annettiin yhteensa 223 lausuntoa. Eniten lausuntoja antoivat
vammaisjarjestot, jotka antoivat 62 lausuntoa. Muiden jarjestdjen lausuntoja mukaan
lukien tydmarkkinajarjestot saatiin 35. Lausunnonantajista edusti kuntia 12,
erityishuoltopiireja ja sairaanhoitopireja 12 ja muita sosiaali- ja terveydenhuollon
kuntayhtymia ja yhteistoiminta-alueita 13 lausujaa. Valtion viranomaisia edusti 25
lausunnonantajaa. Yksityisilta palveluntuottajilta saatiin 12 lausuntoa. Muita
lausunnonantajia, kuten yksityishenkildita ja vammaisneuvostoja, oli 52.

Enemmistd lausunnonantajista piti esityksen pykalia selkeina tai paaosin selkeina. Pykaliin
kuitenkin toivottiin myds paljon tdsmennyksia. Enemmistd lausunnonantajista katsoi, etta
pykalien perustelut eivat tai eivat padaosin tue hyvin lain soveltajaa. Perusteluihin esitettiin
paljon muutoksia ja lisayksia.

Enemmisto lausujista katsoi esityksen vahvistavan tai padosin vahvistavan vammaisten
henkildiden yhdenvertaisuutta seka parantavan tai padaosin parantavan vammaisen
henkilon mahdollisuuksia saada yksilollisen tarpeensa mukaisia palveluita vamman tai
sairauden laadusta riippumatta. Enemmisto lausujista myos katsoi, etta esitys ottaa tai
ainakin padosin ottaa riittavasti huomioon vammaisten lasten tarpeet. Lausujien
vastaukset jakautuivat sen suhteen, lisaako esitys vammaisten henkildiden osallisuutta
yhteiskunnassa.

Ehdotetun vammaispalvelulain soveltamisala kuului lain eniten kritiikkia saaneisiin
saannoksiin. Niin sanottuun ikaantymisrajaukseen suhtauduttiin hyvin vaihtelevasti, osa
lausunnonantajista erittain kriittisesti, osa katsoi sen valttamattomaksi.

Kuntouttavan varhaiskasvatuksen jarjestaminen jatkossa vammaispalveluna sai enemman
kritiikkia kuin kannatusta. Kunnat ja kuntayhtymat vastustivat varhaiskasvatuksen
jarjestamista vammaispalveluna lahes yksimielisesti. Asia jakoi vammaisjarjestojen
mielipiteita, ja osa niista ei ottanut kantaa asiaan.

Henkilokohtaisen avun edellytys siita, ettd vammainen henkild kykenee itsenaisesti tai
tuettuna ilmaisemaan tahtonsa avun sisallosta (niin sanottu voimavaraedellytys) jakoi
lausunnonantajien mielipiteita ja sai paljon kritiikkia.

Erityiseen tukeen sisaltyvat palvelut (erityinen osallisuuden tuki, tuettu paatoksenteko ja
vaativa moniammatillinen tuki) saivat laajaa kannatusta. Valtaosa kuitenkin toivoi erityisen
tuen palveluiden jakamista erillisiin pykaliin. Suuri osa lausujista katsoi, etta palvelulle
ehdotettu nimi “erityinen tuki” tulisi muuttaa. Erityisesti useat jarjestot kritisoivat erityisen
osallisuuden tuen viimesijaisuutta. Lisaksi erityisesti jarjestot katsoivat, etta erityista
osallisuuden tukea tulisi saada henkilokohtaista apua vastaava vahimmaismaara, 30 tuntia
kuukaudessa.

Lapsen asumista kodin ulkopuolella koskeva pykala sai laajaa kannatusta. Lukuisat lausujat
halusivat kuitenkin yhdistaa lapsen asumisen tukea koskevat saannokset yhteen pykalaan,
jotta vammaisen lapsen asuminen muualla kuin oman perheen kanssa ei korostuisi liikaa.

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERIO
Meritullinkatu 8, Helsinki | PL 33, 00023 Valtioneuvosto | 0295 16001, stm.fi, @STM_Uutiset



3(73)

Voimaantulo- ja siirtymasaannoksia pidettiin riittdmattdmina. Suuri osa kunnista ja
kuntayhtymista seka Kuntaliitto katsoivat, etta laki tulee voimaan liilan nopeasti ja etta
esitetty siirtymaaika on liian lyhyt. Usean jarjeston nakemyksen mukaan erityisen tuen
palveluiden ja erityisesti erityisen osallisuuden tuen pitaisi tulla voimaan yhta aikaa muun
lain kanssa.

Kehitysvammalakiin ehdotettuihin muutoksiin lausujat olivat padosin tyytyvaisia, mutta
toivoivat selkeytystda muun muassa erityishuollon vaativan tuen palveluihin.

Kysymys asiakasmaksulakiin ehdotettujen muutosten tarkoituksenmukaisuudesta jakoi
lausujien mielipiteita. Myds kysymys lapsen kodin ulkopuolisesta asumisesta perittavasta
asiakasmaksusta jakoi mielipiteita. Useat kuntapuolen lausujat ja Kuntaliitto pitivat
asiakasmaksua onnistuneena, kun taas lukuisissa jarjestdjen lausunnoissa ehdotettua
maksua pidettiin kohtuuttomana.

Hengityslaitepotilaat ry:n nakemyksen mukaan ehdotettu kolmen vuoden siirtymaaika
nykyisille hengityshalvausstatuksen omaaville henkil6ille maksettavan yllapitokorvauksen
poistumiselle on riittamaton, ja sen tilalle tarvittaisiin pidempi vahittainen siirtyma tai
pysyva kohtuullinen kompensaatio.

Esityksen kustannusvaikutusten realistisuutta kritisoitiin melko laajasti. Kunnat katsoivat
muun muassa palvelupaatosten paivitystyon ja nykyisten valiinputoajaryhmien palvelujen
jarjestamisen vaativan resursseja arvioitua enemman. Toisaalta monet lausujat totesivat,
etta uudistuksen kustannusvaikutusten arviointi on vaikeaa tietopohjan puutteellisuuden
takia ja etenkin uusien palvelujen osalta.

2. LAUSUNTOPYYNNON TAUSTA

Paaministeri Sanna Marinin hallituksen ohjelmaan sisaltyy vammaispalveluja koskevan
lainsaadannon uudistaminen. Hallituksen esitysluonnos uudeksi vammaispalvelulaiksi ja
siihen liittyviksi laeiksi oli lausunnolla 17.2. - 11.4. 2022. Suomenkielisten lausuntojen
maadrdaika paattyi 4.4.2022 ja ruotsinkielisten lausuntojen 11.4.2022. Lausuntopyynt®
julkaistiin lausuntopalvelu.fi —sivustolla. Myos muilla kuin jakelussa mainituilla oli
mahdollisuus vastata lausuntopyyntoon. Suurin osa lausunnonantajista vastasi kaikkiin tai
Iahes kaikkiin lausuntopyyntddn sisaltyneisiin kysymyksiin.

Hallituksen esitysluonnoksen pohjana oli kevaalla 2019 rauennut hallituksen esitys
eduskunnalle vammaispalvelulaiksi seka laeiksi sosiaalihuoltolain ja varhaiskasvatuksen
asiakasmaksuista annetun lain 13 §:n muuttamisesta (HE 159/2018 vp) seka
Osallisuustyoryhman muistio (Sosiaali- ja terveysministerion raportteja ja muistioita
2020:37) ja siihen saadut lausunnot.

3.LAUSUNTOPALAUTE
1. Lausunnonantajien tausta
Lausuntoja saatiin yhteensa 223. Eniten lausuntoja antoivat vammaisjarjestot, joilta saatiin

62 lausuntoa. Muiden jarjestéjen lausuntoja oli 29. Lausunnonantajista edusti kuntia 12,
erityishuoltopireja 6, sairaanhoitopireja 6 ja muita sosiaali- ja terveydenhuollon
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kuntayhtymia ja yhteistoiminta-alueita 13 lausujaa. Tydmarkkinajarjestdja lausujissa oli 6,
ministeridita 6 ja valtion viranomaisia ja oikeuslaitoksen edustajia 19. Yksityisia
palveluntuottajia edusti 12 lausujaa. Muut 52 lausunnonantajaa edustivat “muita lausujia”,
kuten yksityishenkil6ita (30), vammaisneuvostoja, puolueita (SDP, Suomen Keskusta,
Vihrea-Liitto), saatioita, tutkimusyksikkoja ja —hankkeita.

Tassa yhteenvedossa kunkin lausuntokysymyksen kasittelyn alussa kuvatut vastauksia
koskevat lukumaaratiedot koskevat lausuntoja, jotka oli annettu lausuntopalaute.fi
sivuston kautta tai toimitettu sahkopostitse vastaamalla lausuntokysymyksiin.
Vapamuotoiset lausunnot eivat ole mukana kysymyskohtaisissa lukumaaratiedoissa.

Yleista hallituksen esityksen luonnoksesta

2. Ovatko esitysluonnoksen pykalat selkeita?

Pykalien selkeytta koskevaan kysymykseen vastasi 206 lausunnonantajaa. Lausujista 9 piti

pykalia selkeind ja 125 paaosin selkeind. Lausujista 37 ei pitanyt pykalia padosin selkeina ja
8 lausujaa katsoi, etta pykalat eivat ole selkeita. Lausujista 24 ilmoitti, ettei heilla ole kantaa
asiaan.

Lakiluonnosta, lain rakennetta ja pykalasisaltojen jakoa pidettiin valtaosassa lausuntoja
padosin selkeana. Useissa lausunnoissa todettiin, etta pykalat ovat paaosin selkeita tai etta
esityksessa on monia hyvia ja selkeitd seka suhteellisen helppolukuisia pykalid. Joidenkin
lausujien mielesta selkeat pykalat tukevat lain soveltamista kaytantoon.

Osa lausunnonantajista piti pykalien suhteellisen avointa kirjoitustapaa erityisesti
yksil6llisten tarpeiden huomioimisen mahdollistavana, mutta valtaosa kaipasi tasmennysta
useisiin pykaliin. Aluehallintovirastot pitivat pykalia padosin selkeina, mutta totesivat, etta
seka paatoksenteossa etta valvonnassa saattaa aiheuttaa ongelmia, jos pykalat ja niihin
sisdltyvat kasitteet (esim. valmennus, erityinen tuki) ovat liian yleisluontoisia tai
tulkinnanvaraisia. Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen mielesta pykalat ovat paaosin
selkeita, mutta ne eivat muodosta eheda kokonaisuutta perustelujen kanssa.

Oikeusministerion nakemyksen mukaan palveluita koskevat saannésmuotoilut eivat tayta
tasmallisyytta ja tarkkuutta koskevia vaatimuksia, joita edellytetdaan subjektiivisia oikeuksia
koskevalta saantelyltd, vaan ne jattavat lakia tulkitseville ja soveltaville paljon
harkinnanvaraa mm. palvelutarpeen arvioinnin osalta. Yksil6llisen tarpeen ja avun
mahdollistaminen ei voi merkita sitd, etta saanndsten sisallolliset kriteerit jaavat melkein
kokonaan avoimeksi. Kysymys on merkityksellinen myos vammaisten henkildiden
oikeusturvan osalta, jotta he voivat tehokkaasti vedota oikeuksiinsa tai arvioida riittavalla
tasmallisyydella oikeuksien sisaltoa.

Eduskunnan oikeusasiamies (EOA) toteaa, etta pykalien selkeytta vahentaa ja sisallon
tulkinnallisuutta lisaa se, etta eri palveluiden myontamiskriteereja ei maaritella kaikkien
uusien palveluiden osalta kovinkaan tarkkarajaisesti. Myds palveluiden sisaltoé on osin
tarkoituksellisesti jatetty avoimeksi. EOA kaipasi myos selkeytta sosiaalihuoltolain ja
esitetyn erityislain samanlaisten palveluiden valille. EOA:n lausunnon mukaan on lisaksi
tarkeaa varmistaa, etta ehdotettu laki ei mahdollista niiden lainsaanndsten kiertamista,
jotka on saadetty asiakkaan suojaksi. Erityisesti kaupunkien lausunnoissa toivottiin
selkeytettavan myos rajanvetoa esimerkiksi sosiaali- ja terveydenhuollon vastuiden valilla
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(erityisesti hengityshalvauspotilaiden osalta) seka esimerkiksi perusopetuslain ja
varhaiskasvatuslain suhteesta sosiaalihuoltolakiin. Kunnat toivoivat myos ohjausta siitd,
miten eri lakeja on tarkoitus sovittaa yhteen. Myds perheiden palveluiden
jarjestamisvastuuseen kaivattiin selkeytta.

Jarjestdjen lausunnoissa pelattiin, etta avoin kirjoitustapa johtaa saastoihin
hyvinvointialueilla. Kuntapuolen lausunnossa toivottiin palvelun jarjestajan vastuun
tarkempaa maarittelya ja selkeampia rajauksia. Useissa lausunnoissa toivottiin tarkennusta
siithen, mihin ja kuinka laaja oikeus asiakkailla on palveluihin, mika on se valttamaton tarve,
johon palvelua voidaan jarjestaa.

Lain tarkoituspykalan sisaltoa ja selkeytta kehuttiin useassa lausunnossa. Oikeusministerio
ehdotti siihen kuitenkin useita tarkennuksia.

Joissakin lausunnoissa Kiitettiin sitd, etta palvelujen jarjestaminen perustuu tosiasialliseen
tuen tarpeeseen, ei pelkastaan tiettyyn vammaan tai diagnoosiin (Etene, Kuntaliitto).

Eniten muutoksia toivottiin soveltamisalaa koskevaan 2 §:aan. Vammaisen henkilén
madritelma katsottiin monimutkaiseksi. Aisteihin liittyvaa toimintakyvyn heikentymista
pyydettiin lisddmaan pykalaan muutamissa lausunnoissa. Autismiliitto katsoo
soveltamisalapykalan olevan tiukka, monitulkintainen ja rajaava. My6s kehitysvamma-alan
toimijat kritisoivat myos soveltamisalapykalan monitulkintaisuutta. Muun muassa Etela-
Savon sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyma toteaa, etta toimintakyvyn
heikentymiselta ei tulisi vaatia "olennaisuutta” tai esimerkiksi “merkittavyytta”, vaan pitaisi
riittad, etta toimintakyky on heikentynyt niin, etta sen vuoksi on syntynyt valttamaton tarve
taman lain mukaisille erityispalveluille. Muuten on iso vaara, etta vahdisempia, mutta
vamman johdosta valttamattomia palveluntarpeita omaavia ihmisia jaa jopa runsaasti
soveltamisalapykalan vuoksi lain ulkopuolelle. Suomen Kipupotilasliitto halusi parantaa
kroonisista kivuista karsivien asemaa vammaispalvelujen tarvetta arvioitaessa.

Helsingin hallinto-oikeus ja oikeuskansleri edellyttavat tarkempaa maarittelya sille, missa
tilanteissa iakkaan henkilon toimintakyvyn heikkeneminen voidaan katsoa johtuvan
padasiassa korkeaan ikaan liittyvasta sairaudesta, vammasta tai rappeutumisesta. Samoin
oikeuskansleri katsoo, etta "normaalin ikdkauteen liittyvan palvelutarpeen” maaritelma on
epaselva. Vanhusasiavaltuutettu katsoo, etta ikaantymisrajaus on epdselva ja
nykymuodossaan heikentaa iakkdaiden asemaa. Han toteaa, etta YK:n vammaissopimus ei
mainitse ikdarajaa vammaisuudelle ja etta erottelua ikaan liittyvasta sairaudesta, vammasta
tai rappeutumisesta on erittdin vaikea, jollei mahdoton tehda.

Vaalijalan erityishuoltopiirin mielesta soveltamisalan maaritelma johtaa siihen, etta lain
soveltaminen tapahtuu hallinto-oikeuksissa valitusten kautta. Soveltamisala edellyttaa
toimintakyvyn olennaista heikentymista, mutta perusteluissa olennaista heikentymista ei
ole maaritelty yksiselitteisella tavalla. Soveltamisalaan ei mydskaan sisally toimintakyvyn
heikentyminen sosiaalisen toimintakyvyn osa-alueella. Vammaisen henkilon kriteeristo jaa
Vaalijan mielesta liian tulkinnanvaraiseksi.

Lakiin ehdotettiin muutamassa lausunnossa kasitemaarittelya koskevaa pykalaa ja siina
avainkasitteiden avaamista. Esimerkiksi seuraaviin ilmaisuihin, kasitteisiin ja maaritelmiin
toivottiin tarkennusta: ” voi tuottaa” ilmaisun merkitys palvelujen toteuttamispykalissa,
erityinen tuki (ehdotus uudeksi nimeksi laajennettu tuki tai laaja tuki), moniammatillinen
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tuki, valmennus, vanhempien ja huoltajien oikeusasema, olennainen, riittava, kohtuullinen,
valttamaton, vammainen/asiakas, tydikadinen ja tyokykyinen.

Lausunnot olivat myos joltain osin vastakkaisia. Esimerkiksi erdassa kaupungin lausunnossa
todetaan, etta lakiehdotuksen perusteella syntyy vaikutelma, etta vammainen henkild
yksin paattaa, mita palveluja haluaa ja miten ne jarjestetaan. Toisaalta useissa
vammaisjarjestojen lausunnoissa todetaan, etta esitys supistaa vammaisten henkildiden
valinnanmahdollisuuksia eika noudata YK:n vammaissopimusta. Kaupungin lausunnossa
korostetaan virkamiehen virkavastuuta palveluiden jarjestajana ja sita, etta
hyvinvointialueella tulee jatkossakin olla kyky jarjestaa palveluja kustannustehokkaasti ja
suunnitella palvelutuotantoa.

Muutama lausunnonantaja katsoi, etta palvelut ovat lilan paallekkaisia ja ettei ole selvaa,
miten palvelut suhtautuvat toisiinsa. Esimerkiksi Kynnys ry katsoi, etta palveluiden
etusijajarjestys pitdisi maaritella laissa eli palvelujen suhde toisensa poissulkevana tai
tdydentavan pitaisi sadtaa lausunnon antajan nakemyksen mukaan laissa. Osa lausujista
puolestaan oli sita mielta, etta erityisen tuen palvelua ei tulisi maaritella viimesijaiseksi
palveluksi.

Muutamissa lausunnoissa pohdittiin, turvaako lakiesitys nykyistd paremmin avun ja tuen
saamisen erityisesti neurologisista ja kognitiivisista nakymattomista toimintarajoitteista
johtuviin tarpeisiin, joita on erityisesti esim. osalla autismikirjon henkil6ista. ADHD-liitto
ry:n mielesta lakiesitys ei paranna adhd-oireisten asemaa.

Useissa lausunnoissa kiinnitettiin huomiota siihen, etta perustelut ovat laajemmat kuin
pykalat. Esimerkiksi otettiin valmennusta koskevat pykalat. Hallituksen esityksen
perustelutekstien kirjoitustapaan liittyvaa konditionaalimuotoa ihmeteltiin useissa
lausunnoissa ja pyydettiin muuttamaan vahvempaan muotoon (vaikka se on normaali
hallituksen esityksissa kaytetty ilmaisutapa, jolla kuvataan sita, etta kyseessa on vasta
esitys). Samoin hammennysta aiheutti palvelujen toteuttamispykalissa kirjoitusmuoto:
"Hyvinvointialue voi... silloin, kun palvelu on toteutettavissa usealla eri tavalla. Invalidiliitto
kritisoi yndenmukaisen toimeenpanon nakdkulmasta sita, etta ratkaisut voivat olla
riippuvaisia vammaisen henkilon tilanteesta.

Pykaliin toivottiin erilaisia teknisia muutoksia, kuten lapsen asumista koskevien asioiden
yhdistamista samaan pykalaan ja toisaalta erityisen tuen palveluiden kirjoittamista erillisiin
pykaliin (erityisesti kehitysvamma-alan jarjestdt). Muutamassa lausunnossa toivottiin myos
erillista palveluiden toteuttamista koskevaa pykalaa ja siina viittausta hyvinvointialueesta
annetun lain 9 &:n mukaisiin jarjestamistapoihin.

Joissakin lausunnoissa (esim. Vammaisperheyhdistys Jaatinen ry,) todetaan, etta
vammaisen lapsen perhe on huomioitu aiempaa paremmin tassa lakiluonnoksessa. Osa
tosin toivoisi erillista pykalaa liittyen vammaisen lapsen perheen huomioimiseen.
Kuulovammaisten Lasten Vanhempien Liitto ry seka LapCl ry toteavat, etta lapsen
nakokulmasta esityksessa on selkeitd parannuksia (esteettéman asumisen tuki myos toisen
vanhemman kotiin, liikkumisen tuen joustava kaytto).

Muun muassa Yhdenvertaisuusvaltuutettu kiinnittda huomiota viittaussaanndsten
kayttamiseen ja toteaa, etta ne heikentavat ehdotettavan lain selkeytta ja
ymmarrettavyytta. Toisaalta esimerkiksi Vaasan hallinto-oikeus katsoo, etta suorat
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pykalaviittaukset sosiaalihuoltolakiin ja muuhun lainsaadantdon selkeyttavat lain
soveltamista. Oikeuskansleri toteaa: "Viittauksia sisaltava saadosrakenne johtuu pitkalti
siita, etta kyseessa olisi toissijaisesti sovellettava laki, jonka perusteella jarjestettaisiin
erityispalveluita vammaiselle henkil6lle, joka ei saa yksilollisen tarpeensa mukaisia,
valttamattomia ja sopivia, tavanomaisessa eldamassa tarvitsemiaan palveluita
sosiaalihuoltolain (1301/2014) tai muun lain perusteella. Apulaisoikeuskansleri on
lausunnossaan osallisuustydoryhman vammaispalvelulainsaadannon uudistusta koskevista
ehdotuksista (OKV/2922/21/2021, 9.2.2021) todennut, etta vammaispalvelulakiin
sisdllytettavat viittaukset sosiaalihuoltolain saanndksiin palvelutarpeen arvioinnin ja
asiakassuunnitelman tekemisen osalta saattaisivat parantaa lainsaadantékokonaisuuden
ymmarrettavyytta, kun naista kysymyksista ei erikseen saadettaisi myos
vammaispalvelulaissa.” Toisaalta oikeuskansleri toteaa, etta runsaat saanndsviittaukset eri
lakeihin my6s heikentaa vammaispalvelulain saéanndsten selkeytta ja ymmarrettavyytta.
Jatkovalmistelussa on taydennettava tarkat pykalaviittaukset silloin, kun on tarkoitus viitata
toisen lain nimenomaisiin saannoksiin.

Yksittaisiin pykaliin tehtyja muutosesityksia kasitelladan tarkemmin kunkin yksittdisen
pykalan lausuntopalautteen kohdalla.

3. Tukevatko pykalien perustelut hyvin lain soveltajaa?

Pykalien perustelujen selkeyteen lain soveltajan kannalta otti kantaa 200
lausunnonantajaa. Lausujista 8 katsoi pykalien perustelujen tukevan hyvin lain soveltajaa ja
59 piti perusteluja padosin lain soveltajaa tukevina. Lausujista 91 oli sita mielta, etta
perustelut eivat padosin tue lain soveltajaa ja 12 katsoi, etta perusteluista ei ole tukea lain
soveltajalle. Lausujista 30 ei ottanut asiaan kantaa.

Aluehallintovirastot olivat padosin tyytyvaisia perusteluihin, mutta korostivat tarvetta lain
soveltamiseen liittyvia toimeenpanotilaisuuksiin ja soveltamisohjeisiin seka joidenkin
pykalakohtaisten perustelujen tasmentamiseen.

Eduskunnan oikeusasiamies toteaa, etta lain soveltamisala ja esitetyn haastavan
kokonaisuuden soveltaminen edellyttaa palvelun jarjestajalta ja muilta lain soveltajilta
hyvaa tietamysta muiden lakien soveltamisesta (sosiaalihuoltolaki ja vanhuspalvelulaki).

Oikeusministerion mukaan perustelut sisaltavat sellaista asiasisaltda, josta perustuslain 80
§:n mukaisesti, huomioiden myds vammaisten henkildiden oikeussuoja, tulisi ottaa
maininta saannostekstiin.

Osa lausujista katsoi, etta lakiluonnoksen pykalat ja niiden perustelut eivat ole
yhteensopivia johdonmukaisesti. Helsingin Diakonissalaitoksen saatio toteaa, ett
perustelut ovat osin kattavammat ja avaavat soveltamista saadostekstia paremmin, mutta
ei kuitenkaan voine olla tarkoitus, etta lakia soveltavan tulee tuntea myds sen
perusteluaineisto. Samaa mieltd on myos Turun kaupunki. Vammaisfoorumi kaipaa
toimeenpanon seurannan kannalta olennaisten seikkojen nostamista perusteluista lakiin.
Pirkanmaan sairaanhoitopiirin mielesta lakiluonnokseen sisaltyvat uudet ja olennaisesti
muuttuvat elementit edellyttaisivat tarkennuksia, esimerkiksi perheiden ja laheisten
tukemisen palvelut ja hengityshalvauspotilaita koskevat muutokset.
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Perustelujen rakennetta ja pituutta arvosteltiin joissakin lausunnoissa ja katsottiin, etta se
vaikeuttaa lain soveltamista. My0s sitd, etta perusteluja muutoksille on muualla kuin
yksityiskohtaisissa perusteluissa (pykalakohtaisissa perusteluissa) pidettiin hankalana lain
soveltajalle. Saanndstekstin ja perustelujen suhteeseen kiinnitettiin huomiota. Joiltakin
osin katsottiin, etta asioita pitdisi nostaa perusteluista itse pykaliin. Tama koski erityisesti
kuntouttavaa varhaiskasvatusta ja joiltain osin henkilokohtaista apua.

Esityksen saatamisjarjestysta ja suhdetta perustuslakiin koskeva jakson katsottiin olevan
keskenerdinen (Rautiainen/Ita-Suomen yliopisto).

Useissa lausunnoissa todettiin, etta perusteluissa on avattu lain henkea ja tahtotilaa seka
nykyisen lainsaadanndn soveltamisongelmia. Myos yksityiskohtaista selvennysta ja
taustoitusta soveltajalle kiiteltiin. Valvira toteaa, etta perustelut ohjaavat lain tulkintaa ja
sen kayttdd. Kehitysvamma-alan jarjestot toteavat, etta perusteluissa on paljon hyvaa.
Toisaalta kiinnitettiin myds huomiota (mm. eduskunnan oikeusasiamies,
Ihmisoikeuskeskus, Invalidiliitto, kehitysvamma-alan jarjestot) perusteluiden joidenkin
osien sisaltamiin ristiriitaisuuksiin ja epatarkkuuksiin. Muun muassa kirjoittamistapa:
"Hyvinvointialue voi jarjestaa...” palvelujen toteuttamispykalissa ja perusteluissa aiheutti
hammennysta silloin, kun on kyse subjektiivisesta oikeudesta. Invalidiliitto myds arvostelee
perusteluiden liian avointa kirjoitustapaa. Jotkut lausunnonantajat (mm. EOA) katsoivat,
etta perustelut sisaltavat tosiasiassa oikeuksia rajaavia tai laajentavia kohtia, joiden tulisi
sisaltya lakiin (esim. henkilokohtainen apu paivittaisiin toimiin asumisyksikdssa on suljettu
perusteluissa pois).

Perusteluihin ehdotettiin lisdysta, jossa korostetaan, ettd vammaispalvelulain tarkoituksen
tulee ohjata myds yleispalvelujen osalta seka lain tulkintaa etta toteutusta. Esimerkkina
mainittiin yoaikaisen kotipalvelun jarjestaminen jatkuvaluonteisena.

Perustelujen kohtaan (s. 163), jossa toimintarajoitteen esimerkkeina kaytetaan sita, ettei
pysty itse huolehtimaan henkilokohtaisesta hygieniasta tai ei pysty liilkkumaan ilman apua,
tulisi kirjata monipuolisempia esimerkkeja.

Valtion liikuntaneuvosto katsoo, etta lain tarkoitus -pykalan (1 §) perusteluissa on
nostettava esiin tavoitteet vammaisten henkildiden fyysisen aktiivisuuden ja liilkunnan
edistamisesta. Hallitusohjelman tavoitteena on myos liikkunnallisen kokonaisaktiivisuuden
nousu kaikissa vaesto- ja ikaryhmissa seka vammaisurheilun edistaminen.

Lukuisissa lausunnoissa toivottiin lisaa esimerkkeja erityisesti pykalakohtaisiin
perusteluihin. Toisaalta jotkut lausunnon antajat katsovat, etta esimerkit voivat olla myos
harhaanjohtavia erityisesti, jos ne ovat diagnoosiin perustuvia ja yksipuolisia. Esimerkiksi
Kynnys ry:n nakemyksen mukaan palvelut eivat toteudu lain tarkoituksen mukaisesti, vaan
kategorisina palvelupaketteina, jos asioita lahestytaan yksittaisten esimerkkien,
vammakohtaisten tarkastelujen ja olosuhdearvioiden kautta.

JAG ehdottaa YK:n vammaissopimukseen perustuvia esimerkkeja, ei diagnoosipohjaisia.
Lausunnoissa toivottiin myos esimerkkeja, jotka helpottaisivat valiinputoajien lain
palveluiden piiriin paasya.

Nykytilan arviota siita, ettd vammaispalveluja myodnnettaisiin talla hetkella perusteetta
ikaantyneille henkilille, kyseenalaistettiin joissakin lausunnoissa.
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YK:n vammaissopimuksen ja osin myds vammaisten henkildiden oikeuksien komitean
antamien yleiskommenttien huomattavan paljon laajempia mainintoja perusteluissa ja
palveluiden arviointia suhteessa sopimukseen toivottiin erityisesti jarjestojen ja Vihrean
liiton lausunnoissa. Vammaisfoorumi viittaa perustuslain 22 §:aan ja pitaa valttamattémana
perustelujen taydentamista YK:n vammaissopimuksella. Samoin kaivattiin
perusoikeusmyonteisen laintulkinnan vaatimusten ja periaatteiden kirjaamista.
Vammaisten lasten osalta tulisi perustuissa huomioida myos YK:n lapsen oikeuksien
sopimus ja YK:n lapsen oikeuksien komitean yleiskommentit. MLL korosti, etta
ihmisoikeussopimusten pohjalta vammaisia lapsia koskevan kansallisen lainsaadannon
keskeisina lahtokohtina tulee olla yhdenvertaisuus, lapsen edun ensisijaisuus, osallisuus
seka lapsen kehittymisen edellytysten mahdollisimman taysimdarainen toteutuminen.
Seka YK:n lapsen oikeuksien sopimus ja YK:n vammaissopimus edellyttavat myos
vammaisten lasten vanhempien ja perheiden tukemista.

Myds Ita-Suomen yliopisto kiinnitti huomiota perus-ja ihmisoikeusulottuvuuteen seka
valtiosaantdoikeudellisiin kysymyksiin. Lausunnossa todetaan, etta nykyinen
vammaispalvelulaki edustaa 1990-luvun perusoikeusuudistusta, vuoden 2000
perustuslakia ja YK:n vammaissopimusta edeltavaa saantelya.

Kuuloliiton nakemyksen mukaan perusteluista saa kasityksen, etta ihmisen taytyy olla
monivammainen saadakseen vammaispalveluita. Kuuloliiton mielesta vaikean tai erittdin
vaikean kuulovamman syntymekanismi tai henkilon kronologinen ika ei saa maarittaa
henkilon mahdollisuutta saada vammaispalveluita.

Osa lausunnonantajista kiitteli, etta perusteluihin on otettu oikeustapauksia ja osan mielesta
niita ei ollut riittavan kattavasti.

Mielenterveyden keskusliitto kiitti sita, etta esityksessa on luovuttu vaikeavammaisuuden
madrittelysta pykala- ja palvelukohtaisesti. Keski-Suomen hyvinvointialue toivoo
perusteluissa tarkennusta siihen, milloin psyykkinen toimintakyky on siina maarin
heikentynyt, ettd perusteet lain soveltamiseen tayttyvat.

Porvoon vammaisneuvosto ja Heta ry totesivat, etta perusteluissa on huomioitu
tavanomaista paremmin esimerkiksi lasten asema, mutta YK:n vammaissopimuksen
merkitysta olisi voinut tuoda paremmin esille. Ihmisoikeuskeskus totesi, etta perusteluissa
on kasitelty ansiokkaasti esimerkiksi kulttuuritaustan ja kielen merkitysta ja lasten asemaa.

Muutamat jarjestot muun muassa Hengityslaitepotilaat ry katsovat, etta perustelujen
linjaukset nykyisten hengityshalvausstatuksen omaavien henkildiden osalta ovat toimivia,
mutta viela monitulkintaisia kaytantojen luomisen nakdkulmasta. He kannattavat, etta THL
velvoitettaisiin vuonna 2019 rauenneen lakiesityksen tapaan koordinoimaan suunnittelua
seka viestintaa ja koulutusta vammaispalveluille yhdessa eri osapuolten ja elamaa
yllapitavan hengityslaitteen kayttajien kanssa, jotta siirtyma toteutuu turvallisesti ja
palvelukokonaisuus yksilollisen tarpeen mukaisesti osallisuuden ja itsemaaraamisen
taysimaaraisesti mahdollistaen.

Eduskunnan oikeusasiamies piti tarkeana, etta lain soveltaja selvittaa ja arvioi asiakkaiden
tarpeet objektiivisesti ja yhdenvertaisesti. Objektiivisen tarveperusteisen lahestymistavan
sisdistaminen vammaissosiaalitydssa edellyttaa huomion kiinnittamista erityisesti lain
toimeenpanoon (mukaan lukien koulutus ja ohjeistus), jotta palveluiden tasot eivat
vaihtelisi sen vuoksi, ettd vammainen henkil6 ei kykene (tai halua) tuoda esille kaikkia
tarpeitaan, jota toimintakyvyn rajoitukset paivittaisissa toimissa aiheuttavat. Socca totesi,
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ettd lain toimeenpanossa on kiinnitettava erityista huomiota laadukkaaseen
palvelutarpeen arviointiin ja asiakkaiden yhdenvertaisuuden toteutumiseen, kun oikeus
palveluihin maaraytyy entista vahvemmin yksil6lliseen tarpeeseen perustuen. Talentia
kiinnitti my6s huomiota palvelusuunnitteluprosessin kokonaisuuden merkitykseen ja
tarkoituksenmukaisten vastuuhenkildiden nimeamiseen, joita olisivat yleisesti laillistetut
sosiaalihuollon ammattihenkil6t ja laillistetut virkasuhteiset sosiaalitydntekijat silloin, jos
asiakkaat olisivat erityisen tuen tarpeessa.

4. Vahvistaako esitys vammaisten henkiloiden yhdenvertaisuutta?

Kysymykseen vastasi 204 lausujaa. Lausujista 26 katsoi esityksen vahvistavan vammaisten
henkildiden yhdenvertaisuutta ja 102 esityksen padosin vahvistavan vammaisten
henkildiden yhdenvertaisuutta. Lausujista 47 vastasi, etta esitys ei padosin vahvista
vammaisten henkildiden yhdenvertaisuutta ja 15 vastaajan mielesta esitys ei vahvista
vammaisten henkildiden yhdenvertaisuutta. Lausujista 14 ei ottanut kysymykseen kantaa.

Monet lausujat arvioivat, etta lakiesitys todennakdisesti edistaa lain soveltamisalan piiriin
padsevien vammaisten henkildiden yhdenvertaisuutta suhteessa muuhun vaestoon. Useat
lausujat, esimerkiksi Kuntaliitto ja kuntalausujat, katsoivat, etta kahden lain yhdistaminen
yhdeksi laiksi ja lain perustuminen toimintakykyyn ja tarpeisiin diagnoosin sijaan edistavat
tai voivat edistaa yhdenvertaisuutta.

Kuntaliitto ja osa kuntapuolen lausujista katsoivat, etta esitys parantaisi joidenkin
asiakasryhmien paasya vammaispalveluiden piiriin esimerkiksi siltd osin, kun kyse on
psyykkisen toimintarajoitteen aiheuttamasta avun ja tuen tarpeesta.

Useat lausujat katsoivat, etta soveltamisala voi jattaa palveluita tarvitsevia niiden
ulkopuolelle. Erityisesti lausunnoissa nostettiin esille lievasta kehitysvammasta,
autismikirjon hairiosta tai muusta neuropsykiatrisesta hairidsta, sosiaalisen toimintakyvyn
heikentymisesta, puhevammasta ja aistivammasta aiheutuvat avun ja tuen tarpeet.
Mielenterveyden keskusliitto ry katsoi, etta mielenterveysongelmia kokeneet eivat ole
yhdenvertaisessa asemassa muihin vammaisiin henkildihin nahden, koska vammaisuuden
viitekehys on edelleen korostuneen somaattinen.

Yhdenvertaisuusvaltuutettu katsoi, etta lakiehdotuksen soveltamisalan ulkopuolelle ei
tulisi rajata niita henkil6ita, jotka tayttavat YK:n vammaissopimuksen vammaisen henkilon
maaritelman. Muutama jarjestd nosti myos esille, ettad soveltamisala ei vastaa YK:n
vammaissopimuksessa olevaa vammaisuuden maaritelmaa.

Useissa lausunnoissa soveltamisalan ikaantymisrajausta pidettiin yhdenvertaisuutta
heikentavana tai syrjivana. Esimerkiksi Ihmisoikeuskeskus katsoi, etta ikdantymisrajaus on
tehty diagnoosiperustaisesti, mutta laaketieteellista analyysia ei ole esitetty siitd, miten
tallainen yhteys osoitettaisiin. Inmisoikeuskeskus katsoi, etta esitysta ei voi perustella silla,
etta ikadantyneet henkilot tarvitsevat hoivaa ja hoitoa, mutta eivat osallisuutta tukevia
palveluita.

Useat ruotsinkieliset vammaisjarjestot katsoivat, etta esitys ei turvaa ruotsinkielisen
vaestdn yhdenvertaisuutta. Lausunnoissa ehdotettiin, etta vammaispalvelulain 3 §:aan,
joka koskee vammaisen henkildn osallistumisen ja osallisuuden tukemista lisattaisiin
kommunikointikeinon lisaksi kieli. Osa ruotsinkielisista vammaisjarjestoista ehdotti lisaksi,
ettd vammaispalvelulain 5 §&:aan lisattaisiin lapsen kielellinen ja kulttuurinen tausta.
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Useat lausujat katsoivat valttamattomista palveluista perittavien maksujen lisdéamisen
heikentavan yhdenvertaisuutta. Yhdenvertaisuutta heikentavina asiakasmaksuihin
ehdotettavina muutoksina pidettiin esimerkiksi koululaisten aamu- ja iltapaivatoiminnan
jarjestamista perusopetuslain mukaisena palveluna seka valttamattomiin palveluihin
padsemiseksi tarvittavista kuljetuksista perittavia asiakasmaksuja. Jotkut lausunnonantajat,
kuten Mannerheimin lastensuojeluliitto ja Vammaisten lasten ja nuorten tukisaatio,
katsoivat, etta lapsen asumisesta kodin ulkopuolella perittava maksu heikentaa
yhdenvertaisuutta.

Useissa erityisesti kehitysvammaijarjestojen ja yksityishenkildiden lausunnoissa katsottiin,
ettd oikeus nykyisiin erityishuollon palveluihin tulisi esityksessa ulottaa yhdenvertaisesti
kaikille niita tarvitseville vammaisille henkilGille. KTO ja Kehitysvammaliitto katsoivat, etta
tavoite erityishuollon palveluiden turvaamisesta ei toteudu esityksessa.

Joissain lausunnoissa pidettiin ongelmallisena kehitysvammalain voimaan jaamista.
Eduskunnan oikeusasiamiehen lausunnon mukaan nayttaa silta, etta jatkossakin
merkittava osa kehitysvammaisten palveluista jarjestetaan eri lainsaadannon perusteella.

Myés valttamattomyyteen palveluiden saamisen edellytyksena kiinnittivat jotkut
lausunnonantajista huomiota (mm. oikeusministerio, muutamat jarjestot).

Useissa lausunnoissa nostettiin esille yhdenvertaisuutta heikentdvana se, etta lain
tulkinnanvaraisuus jattaa paljon lain soveltajan varaan.

Yksittaisten palveluiden osalta yhdenvertaisuutta heikentavina nostettiin lausunnoissa
esiin esimerkiksi henkilokohtaisen avun voimavararajaus, erityisen tuen viimesijaisuus ja
voimaantulo lakiehdotuksen mukaan suurelta osin vasta 1.1.2025 seka se, etta lyhytaikaista
huolenpitoa ei jarjestettaisi perhehoidossa asuville vammaisille henkilgille.

Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen mielesta esitys toisi joltakin osin vammaisille ihmisille
paremmat sosiaalipalvelut kuin muille kuntalaisille, mita ei voida pitaa yhdenvertaisena
kohteluna kuntalaisten kesken. Tama koskee osin esimerkiksi lilkkumisen palveluja,
kuntouttavaa varhaiskasvatusta, esteettdman asumisen tukea seka henkilékohtaista apua.
Lain painotus siihen, etta asiakkaan yksilollisten tarpeiden, toiveiden ja mieltymysten tulisi
ohjata palveluiden jarjestamista ja kdytannon toteutusta, voi Lansi-Uudenmaan
hyvinvointialueen mielesta ohjata palveluja siihen, etta niiden taso vaihtelee huomattavan
paljon esimerkiksi varakkaiden ja pienituloisten asiakkaiden kesken, joilla voi olla erilaisia
mieltymyksia.

5. Lisaako esitys vammaisten henkiloiden osallisuutta yhteiskunnassa?

Vammaisten henkildiden osallisuuden lisaantymista yhteiskunnassa koskevaan
kysymykseen vastasi 198 lausunnonantajaa. Lausujista 27 katsoi esityksen lisaavan
osallisuutta ja 70 lausujan mielesta esitys padosin lisaa osallisuutta. Lausujista 77 katsoi
esityksen padosin epdaonnistuvan osallisuuden lisadamisessa ja 5 lausujaa oli sita mielta, etta
esitys ei lisdd vammaisten henkildiden osallisuutta yhteiskunnassa. Lausujista 18 ei ottanut
kantaa kysymykseen.

Useat lausujat katsoivat, etta esityksessa on osallisuutta tukevia palveluita. Muutamassa
lausunnossa, esimerkiksi Kuntaliiton lausunnossa, nahtiin osallisuutta lisaavana lain
soveltamisalan laajentuminen.
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Useat jarjestot ja yksityishenkilot katsoivat, etta osallisuutta tulisi lisata palveluprosessissa.
Monet jarjestot, Yhdenvertaisuusvaltuutettu ja KTO katsoivat, etta osallisuustyoryhman
ehdotuksia tulisi ottaa enemman huomioon esityksessa. Useiden lausuntojen mukaan
laissa tulisi olla saannds siitd, etta asiakkaan esittamasta avun ja tuen tarpeesta tai palvelun
toteuttamistavasta voidaan poiketa vain perustellusta syysta, joka olisi kirjattava
paatokseen. Useissa lausunnoissa mainittiin palveluiden kilpailuttaminen osallisuutta
heikentavana asiana.

Joissain kuntapuolen lausunnoissa nostettiin esille osallisuutta lisadvana se, etta
vammaiset henkilot saavat yleisia palveluita. Osassa nadista lausunnoista katsottiin, etta
vammaispalvelujen viimesijainen vastuu ei edista sita, etta muita palveluita tai toimintoja
suunniteltaessa otettaisiin huomioon vammaiset henkil6t. Osin uusi laki lisaa vammaisten
ihmisten erillisyytta yleisessa sosiaali- ja terveydenhuollon seka kunnan
palvelujarjestelmassa siirtamalla vastuun vammaisten ihmisten kaikista palvelutarpeista
vammaispalvelujen vastuulle. Tama toimii painvastoin kuin YK:n vammaissopimuksen
ajatus siita, etta yleisia palveluja tulee kehittaa saavuttaviksi eli vastaamaan myos
vammaisten ihmisten tarpeisiin. Taman voi nahda toimivan myos perustuslain syrjinnan
kieltoa vastaan (esim. Lansi-Uusimaan hyvinvointialue).

Useat lausujat nakivat, etta lain ehdotettu soveltamisala heikentaa osallisuutta. Osassa
lausunnoista viitattiin tallin ikaantymisrajaukseen tai siihen liittyviin perusteluihin.

Joissain lausunnoissa mainittiin valmennus osallisuutta edistavana palveluna. Monet
lausujat, esimerkiksi Vihrea liitto ja useat jarjestot, nakivat henkilokohtaisen avun
voimavaraedellytyksen osallisuutta rajoittavana. Osassa lausunnoista, esimerkiksi VANE:n
lausunnossa, erityinen tuki tai jokin sen palveluista nahtiin osallisuutta edistavana. Useat
erityisesti jarjestot ja yksityishenkilot katsoivat, etta erityisen tuen viimesijaisuus ja
myohaisempi voimaantulo heikentavat osallisuutta.

Useat jarjestot ja yksityishenkilot katsoivat, etta tydtoiminnan ja tydhonvalmennuksen
tulisi olla subjektiivisia oikeuksia, joista sadadettdisiin vammaispalvelulaissa. Lausunnoissa
katsottiin, etta edella mainittujen palveluiden ja paivatoiminnan tulisi voida olla joustava
kokonaisuus.

Useissa lausunnoissa asiakasmaksujen lisaantyminen nahtiin osallisuutta heikentavana.

Hengityslaitepotilaat ry katsoi, etta esitys lisda nykyisten hengityshalvausstatuksen
omaavien henkildiden osallisuutta itsemaaraamista vahvistamalla.

6. Parantaako esitys vammaisen henkilon mahdollisuuksia saada yksildllisen tarpeensa
mukaisia palveluita vamman tai sairauden laadusta riippumatta?

Lausunnonantajilta kysyttiin nakemysta siitd, parantaako esitys vammaisten henkildiden
mahdollisuuksia saada yksil6llisen tarpeensa mukaisia palveluita vamman tai sairauden
laadusta riippumatta. Kysymykseen vastasi 203 lausunnonantajaa. Lausujista 31 katsoi
esityksen parantavan palveluita ja 101 lausujan mielesta esitys padosin parantaa palveluita.
Lausujista 43 katsoi esityksen padaosin epaonnistuvan palvelujen parantamisessa ja 10
lausujaa oli sitd mielta, etta esitys ei paranna vammaisen henkilon mahdollisuuksia saada
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yksilollisen tarpeensa mukaisia palveluita vamman tai sairauden laadusta riippumatta.
Lausujista 19 ei ottanut asiaan kantaa.

Lukuisat vastaajat toteavat, etta uusi vammaispalvelulaki edistaa vammaisten henkildiden
yhdenvertaista kohtelua yhdistamalla talla hetkella voimassa olevat erityislait ja
korostamalla yksilollista tarvetta palveluiden myontamisen edellytyksena seka yksilollisia ja
monipuolistuvia palveluratkaisuja. My&s subjektiivisten oikeuksien laajentumista ja
mahdollisuutta saada myds rinnakkaisia palveluita kiitettiin.

Lain perusteluiden kuvausta vammaisten henkildiden oikeudesta tarpeensa mukaisiin
palveluihin ja ihmisarvoiseen elamaan ja osallisuuteen yhteiskunnassa kiitettiin, samoin
kognitiivisen tai psyykkisen toimintakyvyn huomioimista fyysisen liikkuntarajoitteen lisaksi.
Tarkedna pidettiin henkilon mahdollisuutta oman mielipiteen muodostamiseen ja
ilmaisemiseen omannakdisen elaman mahdollistamiseksi seka lain prosessuaalisia
uudistuksia (1 luvun saannokset).

Eduskunnan oikeusasiamies toteaa, etta erityisen jarjestamisvelvollisuuteen kuuluvien
palvelujen (subjektiiviset oikeudet) palvelumuodot ja soveltamisalat muuttuvat
ehdotetussa laissa merkittavasti. Kdytannossa tarveperusteisen lahestymistavan
painottaminen edellyttaa erityista panostusta ja asiantuntemusta sosiaalihuollossa
tehtavalta palvelutarpeen arvioinnilta, koska myodskaan vaikeavammaisuutta ei enda
maadriteltaisi erikseen palvelujen kohdalla. Toisaalta laki lisaa mahdollisuuksia saada
jatkossa yksil6llisempia palveluja.

Oikeuskansleri pitdaa perusteltuna lahtékohtana henkilon yksilollinen avun ja tuen tarvetta
madriteltdessa vammaisen henkilon oikeutta saada palvelua. Kuten esitysluonnoksessa on
todettu, avun ja tuen tarpeeseen vaikuttavat monet muutkin tekijat, kuten henkilén
toimintaymparisto ja elamantilanne.

Suomen Keskusta korosti, ettd monialaisessa yhteistyossa laadittu palvelutarpeen arviointi
ja asiakassuunnitelma tukevat vammaisen henkilén mahdollisuuksia saada tarvettaan
vastaavia palveluita. Mahdollisuus tarpeen mukaan nimettavalle omatyontekijalle ja
laheisverkoston kartoittamiselle edistavat vammaisen ihmisen hyvinvointia ja parjaamista.

Palvelukokonaisuuden raataldintimahdollisuus yksilollisten tarpeiden mukaan nahtiin
tarkeana, samoin se, etta yhden palvelun kdayttaminen ei esta toisen palvelun saamista
(esim. SDP). Hyvana nahtiin myds henkilon toimintaympariston ja elamantilanteen
ottaminen huomioon yksilollisen tarpeen arviossa ja kommunikaation huomioiminen
palveluita jarjestettaessa.

Valvira pitaa erityisen tarkeana tiedonsaantia ja oman mielipiteen muodostamista ja
ilmaisemista koskevaa lisdaysta, joka mahdollistaa, vahvistaa ja tukee vammaisten
osallisuutta hanen eldamaansa koskevissa asioissa.

Toisaalta ongelmana nahdaan tiukka soveltamisala, erityisesti “ikaantymisrajaus” ja
aistivammaisuuden puuttuminen vammaisen henkilon maaritelmasta. Yksittaisessa
lausunnossa mainittiin my0s tarve mainita soveltamisalassa neuropsykiatriset- ja biologiset
kehityshairiot. Jarjestot kokivat myos ongelmana, jos henkil® joutuu osoittamaan, miksi
han ei voi kayttaa yleisia palveluita.

Muutamassa lausunnossa kritisoitiin perusteluissa kdytettya terminologiaa ja todettiin, etta
toimintakyky on yksilotekija, joka yhdessa muiden tekijoiden kanssa johtaa
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vammaisuuteen, joka maarittyy sosiaalisesti. Valttamattomyyden ja kohtuullisuuden seka
olennaisuuden ja merkittavyyden vaatimusta kritisoitiin joissain lausunnoissa.

Useat jarjestot nakivat ongelmallisena edellytyksen palvelun saamisesta tavanomaisen
elaman tarpeisiin, koska katsoivat sen estavan yksilollisen elaméantavan ja saattavan rajata
esimerkiksi henkilokohtaisen avun kayttda. Henkilon pitaa voida tehda epatavanomaisia
ratkaisuja. Kustannusten voitaisiin silti edellyttda olevan tavanomaisen rajoissa joissakin
asioissa.

Palveluiden osalta ongelmina nahtiin useammissa, erityisesti jarjestdjen lausunnoissa
seuraavia asioita: Henkilokohtaisen avun “voimavaraedellytys”; erityisen tuen
viimesijaisuus; asumisen tuesta puuttuva "henkildlla on oikeus” valita; paivatoiminnan
rajaaminen tyokyvyttomille; terveydenhuollon vastuun maarittely ja palveluiden
jarjestaminen, mikali henkilokohtainen avustaja ei voi toteuttaa hoitotoimenpiteita;
tuottamistapoihin liittyva moninaisuus oikeusturvan nakdkulmasta; valituslupamenettely.

Useat tahot edellyttivat palvelun saamisen oikeudelle tarkempia kriteereita, koska kyseessa
ovat subjektiiviset oikeudet. Erityisesti edellytettiin kuvausta siita, milloin henkil6lla on
ehdoton oikeus palveluun. Toisaalta useita palvelun saamisen edellytyksia kritisoitiin
rajaavina ja joitakin perusteluihin kirjoitettuja rajauksia edellytettiin nostettavan pykaliin.
Osa lausunnon antajista katsoo, etta saannoskohtaiset perustelut parantavat nykyisten
valiinputoajien mahdollisuuksia saada yksilollisen tarpeen mukaisia palveluita. Yksiléllinen
tarpeen arvioiminen nahtiin useissa lausunnoissa haasteellisena ja jotkut katsoivat, etta
asiakkaan nakemys tarpeestaan on hyvin subjektiivinen.

Yhdenvertaisuuslain velvoitteita, kuten kohtuullisia mukautuksia, toivottiin joissain
lausunnoissa kirjattavan perusteluihin.

Osa jarjestoista naki palveluiden kilpailuttamisen riskina lain toteutumiselle. Muutamassa
lausunnossa korostettiin henkilokohtaisen budjetoinnin tarkeytta.

Useat lausunnonantajat toteavat, etta lopulta vasta lain toimeenpano ndyttaa, millaiseksi
soveltamiskaytannot muodostuvat. Riittavat henkiloresurssit asiakassuunnitelmien
tekemiseksi nahtiin valttamattomana.

7. Mita haluaisit ehdottomasti sailyttaa esityksessa ja miksi (asiakokonaisuus, pykala, kohta
perusteluissa tms.)?

Useat lausujat, esimerkiksi osa kuntia edustavista lausujista ja Kuntaliitto, halusivat sailyttaa
lakiehdotuksen tarveperusteisuuden diagnoosiperusteisuuden sijaan.

Useat lausujat, esimerkiksi Vammaisten lasten ja nuorten tukisaatio, toivat jossain
muodossa esille lasten huomioimisen esityksessa.

Nakovammaisten liitto ja Forbundet Finlands Svenska Synskadade pitivat tarkeana
vastaamista avun ja palveluiden tarpeisiin, jotka ovat vahdisempia, mutta toistuvia.

Hengityslaitepotilaat ja Lihastautiliitto halusivat sailyttaa nykyisten
hengityshalvausstatuksen omaavien henkildiden siirtymisen vammaispalvelulain piiriin.

Erityisesti useat jarjestdlausujat halusivat sailyttaa lain tarkoituspykalan.
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Useat erityisesti kuntapuolen lausujat ja Kuntaliitto kannattivat ikadntymisrajauksen
sailyttamista lain soveltamisalassa.

Useat lausujat, esimerkiksi Valvira, nostivat esille jossain muodossa asiakkaan
osallistumisen ja osallisuuden asiakasprosessissa.

Palveluista useat lausujat pitivat tarkeana sailyttaa valmennuksen (mm. Suomen Keskusta),
lapsen asumisen sadantelyn (mm. Mannerheimin Lastensuojeluliitto, Monimuotoiset
perheet —verkosto, Perhehoitoliitto), lyhytaikaisen huolenpidon (mm. SDP, Suomen
Keskusta, useat jarjestot ja yksityishenkil6t), paivatoiminnan (mm. SDP, Hyvinvointialan
liitto) ja liilkkumisen tuen (mm. Suomen Keskusta, useat kunta- ja jarjestopuolen lausujat).

Lukuisat lausujat halusivat sailyttaa erityisen tuen (mm. Vihrea liitto, SDP, Valvira, useat
kehitysvamma-alan toimijat ja yksityishenkil6t). Lisaksi osassa lausunnoista haluttiin
sdilyttaa jokin erityisen tuen palveluista nimenomaisesti.

Useat erityisesti jarjestopuolen lausujat halusivat sailyttaa esityksessa henkilokohtaisen
avun tydnantajamallin yleisesti tai siihen ehdotetut tarkennukset.

Osassa lausunnoista haluttiin sailyttaa esityksessa asia, johon lausuja kuitenkin edellytti
joitain muutoksia. Esimerkiksi erityisen tuen osalta useassa lausunnossa haluttiin sailyttaa
erityinen tuki mutta katsottiin, etta sen viimesijaisuutta tai myohdisempaa voimaantuloa ei
tulisi sailyttaa. Korjausehdotuksia ei kasitella taman kysymyksen yhteenvedossa
tarkemmin.

8. Mita haluaisit ehdottomasti poistaa tai muuttaa esityksessa ja miksi (asiakokonaisuus,
pykala, kohta perusteluissa tms.)?

Lukuisat lausujat halusivat muuttaa esityksessa vammaispalvelulain soveltamisalaa.
Lausunnoissa katsottiin esimerkiksi soveltamisalan olevan liian rajoittava. Lausunnoissa
toivottiin esimerkiksi sosiaalisen toimintakyvyn lisaamista soveltamisalaan seka
ikadntymisrajauksen ja toimintakyvyn heikentymisen olennaisuuden vaatimuksen
poistamista.

Useat lausujat, esimerkiksi useat kuntalausujat, Kuntaliitto ja VANE, halusivat muuttaa tai
poistaa esityksesta kuntouttavan varhaiskasvatuksen.

Lukuisat muut kuin kuntia edustavat lausujat, esimerkiksi Vihrea liitto, SDP, KTO, useat
jarjestot ja yksityishenkilot halusivat poistaa henkilokohtaisesta avusta
voimavaraedellytyksen. Muutama lausuja halusi tiukentaa voimavaraedellytysta
ehdotetusta.

Lukuisissa lausunnoissa, kuten SDP:n, KTO:n seka useiden jarjestojen ja yksityishenkildiden
lausunnoissa, katsottiin, etta asiakasmaksuja tulisi pienentaa tai kohtuullistaa. Esimerkkeina
lausunnoissa mainittiin muun muassa maksuttomat kuljetukset palveluihin ja lapsen
asumisesta kodin ulkopuolella perittavan maksun kohtuullistaminen.

Useat lausujat ehdottivat muutoksia lilkkkumisen tuen pykaliin, mutta lausuntojen tarkempi
sisaltd vaihteli. Useat erityisesti kuntapuolen lausujat ehdottivat poistamista tai muutoksia
erityisen tuen pykaliin tai lapsen asumiseen kodin ulkopuolella, mutta lausuntojen
tarkemmassa sisallossa oli vaihtelua.
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Joissakin lausunnoissa oli esilla hengityshalvauspotilaiden siirtyminen vammaispalvelulain
piiriin, jolloin korostettiin erityisesti tarvetta turvata terveydenhuollon osaaminen.

9. Ottaako esitys riittavasti huomioon vammaisten lasten tarpeet?

Kysymykseen vastasi 192 lausujaa. Lausujista 20 katsoi, etta esitys ottaa riittavasti
huomioon vammaisten lasten tarpeet ja 105 vastasi, etta esitys padosin ottaa riittavasti
huomioon vammaisten lasten tarpeet. Lausujista 16 vastasi, etta esitys padosin ei ota
riittavasti huomioon vammaisten lasten tarpeita ja 9 vastasi, etta esitys ei ota huomioon
vammaisten lasten tarpeita. Lausujista 42 ei ottanut kantaa kysymykseen.

Useat lausujat pitivat hyvana sita, etta jokaisen pykalan osalta on pohdittu, onko siina
tarpeen huomioida lapset erikseen. Muutamassa lausunnossa katsottiin, etta lasta ei
esityksessa lahestyta riittavasti yksilona, vaan perheen tai vanhempien kautta. Muutama
kuntalausuja nosti esille palveluiden jarjestamisen ensisijaisen lainsaadannén keinoin.
Nama lausujat katsoivat, etta lakiesitys siirtaa palveluita yleislainsaadannosta
erityislainsaadantoon.

Lakiehdotuksen 1 luvun asiakasprosessiin liittyvia lapsia ja nuoria koskevia
erityissaannoksia pidettiin useissa erityisesti jarjestdjen ja yksityishenkildiden lausunnoissa
kannatettavina. Lausunnoissa viitattiin kuitenkin myos Osallisuustydryhman raportin
ehdotuksiin, joita pidettiin onnistuneina. Useissa lausunnoissa katsottiin, etta
soveltamisalan rajaukset voivat heikentaa lasten asemaa.

Useissa lausunnoissa pidettiin kannatettavana ehdotusta, jonka mukaan esteettoman
asumisen tukea voidaan myontaa vuoroasumistilanteissa lapsen virallisen asuinpaikan
lisaksi toisen vanhemman asuntoon. Useat lausujat, mukaan lukien
Yhdenvertaisuusvaltuutettu, katsoivat, etta myods muita palveluita tulisi olla mahdollista
saada vuoroasuvan lapsen molempiin koteihin.

Useissa lausunnoissa pidettiin ehdotettua lapsen asumisen tukea tarkeang, jotta lapsi voi
asua ensisijaisesti kotona. Useat lausujat, esimerkiksi Yhdenvertaisuusvaltuutettu ja
Mannerheimin Lastensuojeluliitto, pitivat kannatettavana ehdotusta saataa
vammaispalvelulaissa lapsen asumisesta kodin ulkopuolella. Lausunnoissa katsottiin, etta
saannos voisi parantaa tilannetta, jossa lapsia on sijoitettu lastensuojelulain nojalla ilman
lastensuojelullista tarvetta. Useat lausujat ehdottivat kuitenkin lapsen asumisen tukea
koskevan 14 §:n 4 momentin yhdistamista lapsen asumista kodin ulkopuolella koskevan 15
§:n kanssa. Yhdistamisen katsottiin muun muassa korostavan lapsen kotona asumisen
ensisijaisuutta. Joissain lausunnoissa katsottiin, etta lapsen kodin ulkopuolella asumista
koskevan saanndksen osalta tulisi vielda vahvistaa lapsen oikeuksia. Esimerkiksi Kuntaliitto
katsoi, etta tulisi vahvistaa lapsen etua ja kuulemista.

Henkilokohtaisen avun osalta useissa lausunnoissa nostettiin esille voimavararajauksen
vaikutus lasten ja nuorten henkilokohtaisen avun saamiseen. Esimerkiksi Heta-liitto katsoi,
etta lasten asema on verrattain hyvin huomioitu henkilokohtaisen avun saantelyssa. Useat
erityisesti jarjestot ja yksityishenkil6t olivat huolissaan erityisen tuen viimesijaisuudesta ja
voimaantulosta myds lasten nakokulmasta. Erityisen tuen osalta katsottiin myos, etta
perusteluja tulisi taydentaa lasten osalta koskien esimerkiksi lapsen tarvetta tuettuun
paatoksentekoon.
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Muista lakiehdotuksen sisaltamista palveluista lasten ja nuorten kannalta tarkeimmiksi
nostettiin lausunnoissa esiin liilkkumisen tuki, valmennus ja lyhytaikainen huolenpito.
Useissa erityisesti jarjestojen ja yksityishenkildiden lausunnoissa katsottiin, etta myos
perhehoidossa olevan lapsen tulisi saada lyhytaikaista huolenpitoa ja etta 3.-9.-
luokkalaisten aamu- ja iltapdivatoimintaa tulisi jarjestaa vammaispalvelulain perusteella.

Valmennuksen osalta useat jarjestot ja yksityishenkilot katsoivat, etta paatoksen tulisi voida
olla my®ds toistaiseksi voimassa oleva ja pitivat tarkeana sita, etta laheisilla on oikeus
keskinaisen kommunikaation ja vammaisen henkilén merkittavien elaman
muutostilanteiden tukemiseksi valttamattomaan valmennukseen.

Useissa lausunnoissa nostettiin esille asiakasmaksut. Lausunnoissa esimerkiksi kiinnitettiin
huomiota maksutaakan kasvamiseen ja pidettiin asiakasmaksua lapsen asumisesta kodin
ulkopuolella liian korkeana. Lisaksi katsottiin, etta palveluihin ja erityisesti lyhytaikaiseen
huolenpitoon tulisi jarjestaa maksuttomat kuljetukset.

Esimerkiksi HUS kuntayhtyma ja Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiiri katsoivat, etta esitys
ei mahdollista vaikeasta hengitysvajauksesta karsivien ja terveydenhuollon
ammattihenkilon lasnaoloa edellyttavien lasten kotihoitoa.

Aluehallintovirastojen mielesta oman tyontekijan nimeaminen on hyva asia. Monialainen
yhteistyo edellyttaa selkeita rakenteita esimerkiksi varhaiskasvatuksen osalta
hyvinvointialueiden ja kuntien valille. Aluehallintovirastot pitavat myonteisena tuen
kohdentamista vammaisen lapsen toimintaymparistoihin.

10.Voidaanko esityksen mukaisilla palveluilla vastata kattavasti hengityshalvauspotilaiden
palvelutarpeisiin?

Hengityshalvauspotilaiden palveluja koskevaan kysymykseen vastasi 189
lausunnonantajaa. Yli puolet eli 106 vastaajaa ei kuitenkaan ottanut asiaan kantaa.
Lausujista 9 oli sita mieltd, etta esitysluonnoksen mukaisilla palveluilla vastattaisiin
kattavasti nykyisten hengityshalvauspotilaiden palvelutarpeisiin ja 52 katsoi, etta
esitysluonnos vastaisi hengityshalvauspotilaiden tarpeisiin ainakin paaosin. Lausujista 15
oli sitd mielta, etta esitys ei paaosin vastaa hengityshalvauspotilaiden tarpeisiin ja 6 katsoi,
etta esityksella ei kyeta vastaamaan palvelutarpeisiin.

Hengityslaitepotilaat ry pitaa ehdotuksia hengityshalvausstatuksen omaavien henkildiden
ja muiden elamaa yllapitavaa hengityslaitetta kayttavien henkildiden osalta paaasiallisesti
kannatettavina. Hengityslaitepotilaat ry nostaa kuitenkin esille hengityslaitepotilaiden
aseman muutokseen liittyvaa esitysta koskevia suurimpia muutostarpeita, joista tahan
yhteenvetoon on koottu tarkeimmat. Suurin osa jarjestdista ja muistakin
lausunnonantajista kannattaa ja siteeraa Hengityslaitepotilaat ry:n lausuntoa kokonaan tai
osittain. Osa ei ota kantaa asiaan, koska ei tunne sita riittavan hyvin.

Hengityslaitepotilaat ry toteaa, etta hengitysstatuksen omaavat henkil6t ovat
yhdenvertaisuuden vuoksi pyrkineet jo pitkaan eroon terveydenhuollon laitospotilaan
asemastaan. Laitosstatus pitda purkaa ja palvelut toteuttaa vammaispalvelulain mukaisina
palveluina. Terveydenhuollon vastuulle jaisi hengitystukeen liittyva terveydenhuolto seka
tyontekijoiden perehdyttaminen.
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Hengityslaitepotilaat esittavat henkilokohtaisen avun pykalaan liittyen, etta itsehoitoon ja
pitkaaikaiseen sairauden ohjeen mukaiseen hoitoon kuuluvat kaikki hengityslaitteen
kayttajien kaytossa olevan hengityslaitteen ja hengitystien toimivuudesta huolehtimiseen
liittyvat toimenpiteet. Henkilokohtaisen avun tyéntekijaringin ammatillisen rakenteen
tulee perustua yksilollisiin tarpeisiin ja asiakkaan mielipiteeseen ja sen toiminnan tulee
toteuttaa lain tarkoitusta ja siten osallisuutta, osallistumista, yhdenvertaisuutta ja
itsemaaraamista. Tyontekijaringin ammattirakenne muuttuisi henkilon tarpeesta ja
tilanteesta riippuen terveydenhuoltopainotteisesta mallista osin tai kokonaan
henkilokohtaisen avun tuella toteutettavaksi.

Palvelun toteuttamistavasta ja kokonaisuuden ammatillisesta rakenteesta on tehtava
elamaa yllapitavan hengityslaitteen kayttajan yksilollisten tarpeiden mukainen
sosiaalihuollon valituskelpoinen paatos.

Yhdistys kiittaa esityksen sijais- ja muihin ongelmatilanteisiin varautumisen edellyttamista
seka paatosten toistaiseksi voimassa olemista koskevaa saantelyd, palvelukokonaisuuden
yksilollisiin tarpeisiin perustumisen painottamista seka eri lakien perusteella

muodostettavien palveluiden yhtenaisen kokonaisuuden muodostamisen edellyttamista.

THL:n koordinointivastuuta toivottiin ohjeistuksen valmistelussa siirtyman osalta.

Hengityslaitepotilaat ry on huolissan erityisesti terveydenhuollon paatoksentekovallan
epaselvista ja tulkinnanvaraisista rajoista monialaisessa yhteistydssa palvelutarpeen
arvioinnissa ja asiakassuunnitelman tekemisessa nykyisten hengityshalvausstatuksen
omaavien henkildiden tyontekijaringin tuottamistavan ja ammattirakenteen osalta.
Monialaiset, vaativat ja runsaat avun ja tuen tarpeet eivat saa olla peruste pitkaaikaiselle
laitosasumiselle terveydenhuollossa tai sosiaalihuollossa. Yhdistyksen nakemyksen mukaan
naista asioista tulee tehda sosiaalihuollon paatos oikeusturvakeinojen kaytdssaolon
varmistamiseksi kaikille.

Toinen hengityslaitepotilaat ry:n keskeisita huolista koskee lakimuutoksen taloudellisia
vaikutuksia nykyisten hengityshalvausstatuksen omaavien henkildiden ja heidan
kotitalouksiensa toimeentulolle. Uudistus paitsi vahentaisi nykyisten
hengityshalvausstatuksen omaavien henkildiden tuloja my®os lisdisi heidan menojaan
terveydenhoitomaksujen, ladkekulujen ja terveydenhuollon matkojen omavastuiden osalta
seka aiemmin yllapitokorvauksen avulla maksetun sahkon, siivouksen ja ruuan suhteen.
Lisaksi yhdistyksen mielesta on epdselvaa, miten hyvinvointialueet tulevat toimimaan
aiemmin maksuttomien tarvikkeiden, erikoishammashoidon, tyontekijoiden tarvitsemien
tarvikkeiden ja tilan osalta. Yllapitokorvauksen poistumisella on merkitysta myds samassa
taloudessa asuville muille henkildille.

Hengityslaitepotilaat ry:n mielesta ehdotus yllapitokorvauksen poistamisesta kolmen
vuoden siirtymaajan jalkeen on kestamaton. Sen tilalle tarvitaan pidempi vahittdainen
siirtyma tai pysyva kohtuullinen kompensaatio. Jarjesto esittaa kahta vaihtoehtoa, joista
ensimmaisessa taytta yllapitokorvausta maksetaan kolme vuotta. Sen jalkeen summa
pienenisi 10 prosenttia vuosittain 10 vuoden ajan. Toisena vaihtoehtona jarjesto esittaa,
ettd kolmen vuoden siirtymaajan jalkeen yllapitokorvauksen tilalla alettaisiin maksaa
pienempada etuutta, jonka suuruus voisi olla esimerkiksi 600 euroa kuukaudessa, ja sita
maksettaisiin nykyisille hengityshalvausstatuksen omaaville henkil6ille elaman loppuun
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saakka. Etuuden nimi voisi olla esimerkiksi hengityshalvausstatuksen poistumisen
suojakorvaus tai suojatuki.

Hengityshalvauspotilaat ry esittaa lisaksi, etta asiakasmaksulain siirtymasaannoksesta
poistetaan virke "Oikeus saada yllapitokorvausta paattyy kuitenkin silloin, kun
hengityshalvauspotilaan palvelut paatetaan henkilon omasta pyynnosta jarjestaa aiemmin
muulla tavalla kuin lain voimaan tullessa voimassa olleiden saanndsten perusteella
hengityshalvauspotilaalle jarjestettavana hoitona sairaalassa tai sairaalan kirjoista
poistamatta kotihoidossa”. Yhdistyksen mukaan saanndos johtaisi siihen, etta kaikki
hengityshalvausstatuksen omaavat henkil6t siirtyvat uusiin palvelujen jarjestamistapoihin
samaan aikaan, mika kuormittaisi sosiaalityota kohtuuttomasti.

Huolta jarjestodlle aiheuttavat myds vammaisen henkilon toivomaan asuinpaikkaan
tuotavien palvelujen ensisijaisuuden velvoittavuuden puuttuminen esityksesta seka
nykyisten hengityshalvausstatuksen omaavien henkildiden kuntoutuksen
jarjestamisvastuutahojen selkeys ja toimintakykya yllapitavan kuntoutuksen riittavan
maaran turvaaminen. Kelalla ei ole kokemusta taman ryhman kuntoutuksesta eika se lakiin
perustuen jarjesta sellaista kuntouttavaa toimintaa, jonka tavoitteet Kela tulkitsee
ainoastaan hoidollisiksi.

Hengityslaitepotilaiden esittamia nakemyksia tukevat Suomen Avustajapalvelut ry, VANE,
Kynnys ry, Soste, Selkdaydinvammaiset Akson ry, TATU ry, Heta-liitto, Porvoon
vammaisneuvosto ja Lihastautiliitto ry.

Lihastautiliitto ry toteaa lisaksi, etta terveydenhuollolla luovuttaessaan hengityslaitteen sita
tarvitsevan henkilon kdayttoon on vastuu tarpeenmukaisesta ja riittavasta
hengityslaitehoidon kouluttamisesta seka hengityslaitetta kayttavalle, laheisille ja kaikille
avustajana toimiville. Lisaksi tulisi olla mahdollisuus saada terveydenhuollon tuki ja
yksilollinen seuranta onnistuneen hengityslaitehoidon toteuttamiseksi. Elamaa yllapitavan
hengityslaitehoidon henkilokohtaisen avun toteuttamiseksi tulee olla kaytossa riittavat
resurssit, jotta henkilon yksilollisen tarpeen mukaan voidaan avustajarinki toteuttaa myos
terveydenhuollon ammattilaisten avulla. Lapsen perhetilanne tulee ottaa
kokonaisuudessaan huomioon, eika automaattisesti olettaa, etta perheenjasen toimii juuri
yollisena hoitoringin jasenena. Tilanteet tulee arvioida yksilollisesti ja perheen kaikkien
lasten etu huomioon ottaen seka vanhemman jaksaminen vuosia kestavassa
avustamistehtavassa.

Kehitysvammaisten Tukiliitto ry ja asiaan kantaa ottaneet Tukiliiton jasenjarjestot
kannattavat padosin uudistusta, myds yllapitokorvauksen maksamisen lakkauttamista
siirtymaajan jalkeen. Muuten he tukevat Hengityshalvauspotilaat ry:n esittamia
nakemyksia.

Lastensuojelun Keskusliitto kannattaa erillislainsaadanndsta luopumista, mutta edellyttaa,
ettei perheita ajeta taloudellisilla seuraamuksilla toimeentulotuen varaan.

Invalidiliitto kannattaa esityksen tavoitetta, mutta esitysta vahvemmin tulisi varmistaa
palvelukokonaisuudessa saumaton ja katkeamaton elaman vitaalitoimintojen turva ja
vastuunjako vammaissosiaalityon ja terveydenhuollon valilla. Esityksessa pitaa myos
tarkentaa, miten turvataan nykyinen erityistason ladketieteellinen osaaminen, joka
yliopistosairaaloiden hengityshalvaustiimeissa on talla hetkella. Haavoittuvimmassa
asemassa ja vaativissa moniammatillisen tuen tarpeissa olevien vammaisten lasten ja
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nuorten hoidosta, hoivasta tulisi paattaa monialaisena yhteistydna yhdessa perheen
kanssa.

Harso ry kiinnittaa huomiota hoitotiimin riittavaan tukeen ja myds perheen tarvitsemaan
tukeen.

Yhdenvertaisuusvaltuutettu pitaa kannatettavana, etta jaottelu eri statuksiin poistetaan ja
edistetaan nain yhdenvertaisuutta. Jarjestamisvastuussa oleva taho tulee maaritella
selkeasti ja siirto vastuuttaa oikealle taholle.

Ita-Suomen yliopisto lahtdkohtaisesti kannattaa esitysta, mutta katsoo, etta
vammaispalvelulakiin tulee ottaa sosiaali- ja terveydenhuollon vastuita tasmentavia
saannoksia.

Useat lausujat kannattavat esitysta perustellen sita erityisesti yhdenvertaisuudella,
itsemaaraamisoikeudella ja oikeusturvan paranemisella (KTO, Suomen Keskusta rp,
Suomen sosiaalioikeudellinen seura, Kirkkohallitus).

Suomen Pelastusalan Keskusjarjestd SPEK toteaa, etta hengityshalvauspotilaiden
toimintakyky voi olla palotilanteessa rajoittunut, minka johdosta he saattavat valttamatta
tarvita esimerkiksi huoneistokohtaisen siirrettavan sammutuslaitteiston palo- ja
poistumisturvallisuuden varmistamiseksi.

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtyma, TYKS/Hengitystukiyksikko ja HUS
kuntayhtyma kantavat huolta siita, miten hoito turvataan tulevaisuudessa, jos
hengityshalvausstatus kumotaan ja hoitovastuu siirretaan sosiaalihuollolle. Hoitoon
perehtyneita osaajia on vahan. Uusia pitkaaikaishoidon aloituksia on vuosittain noin 10.
Laaketieteellisesta nakokulmasta tarkasteltuna hengityshalvaushoitoon liittyy riski potilaan
akillisesta tukehtumisesta. Siksi hoito edellyttaa lausujien mukaan lahtokohtaisesti
terveydenhuollon ammattihenkilon ymparivuorokautista lasndoloa ja hoitovuorossa
olevalta hoitajalta taitoa toimia yllattavissa tilanteissa. Hengityshalvauspotilaan hoito
henkilokohtaisen avun turvin voi silti olla mahdollista, mikali hengityshalvauspotilas
ymmartaa riskit ja on ne huomioiden valmis luopumaan terveydenhuollon ammattilaisista
ja ottamaan vastaan henkilékohtaisen avustajan tarjoaman avun. Esitysta tulisi tdismentaa
silla, kuka paatta, missa potilasta hoidetaan mahdollisessa ristiriitatilanteessa ja mika on
terveydenhuollon rooli tilanteissa, joissa hoito edellyttaa jatkuvaa ympdrivuorokautista
terveydenhuollon lasndoloa. Tarkennusta tarvitaan my®os siita, kuka terveydenhuollossa
vastaa hoidon vaatimasta ohjauksesta tai kuka vastaa erityistilanteista (infektio,
saattohoito).

Pirkanmaan sairaanhoitopiiri edellyttaa terveydenhuollon vastuiden selkeampaa
maadrittelya ja etta terveydenhuollon vastuita ei siirretta sosiaalihuollolle. Myds Espoon
kaupunki ja Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue edellyttavat vahvempaa kuvausta
vastuunjaosta vammaispalvelujen ja perusterveydenhuollon tai kotihoidon vastuusta.
Keusote kantaa huolta riittavan terveydenhuollon tuen ja osaamisen varmistamisesta
hoitoringeille vammaispalveluiden organisaatiossa, joista puuttuu terveydenhuollon
osaaminen. Vastuu ei voi jaada sosiaalihuollon toteutettavaksi. Samoilla linjoilla ovat
Lohjan ja Vantaan kaupungit. Selkeampaa vastuunjakoa kaipaavat myds Soite ja Pohjois-
Pohjanmaan sairaanhoitopiiri. Oulun kaupunki katsoo, etta henkilokohtaisten avustajien
roolin pitaisi olla vain taydentavaa esimerkiksi vapaa-ajan ja virkistaytymisen palveluiden
osalta.
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Helsingin ja Tampereen kaupunkien seka Kainuun ja Yla-Savon sote-kuntayhtymien
nakemyksen mukaan hoidon jarjestamisvastuun siirtdminen vammaispalveluihin ei ole
asiakkaiden edun mukaista. Vaihtoehtoina esitetaan, etta vastuu palvelun jarjestamisesta
jatettdisiin nykyiselleen tai siirrettaisiin vammaispalvelujen sijaan perusterveydenhuollon
tai kotihoidon vastuulle, koska tehtavaan sisaltyy paljon ladketieteellisia ja
terveydenhuollollisia toimia. Samaa mieltda on myds Suomen Kuntaliitto, joka kysyy myds,
mika on nykyisten tehostetun palveluasumisen yksikdiden asema, joita voi olla seka
sosiaali- etta terveydenhuollon alaisuudessa. Kuntaliitto toteaa my0s, etta valvonta ei ulotu
henkilokohtaisiin avustajiin, mikali ehdotettu valvontalaki tulee voimaan ehdotetussa
muodossa. Samaan kiinnittda huomiota myos JHL, joka suhtautuu kriittisesti esitettyjen
hoitotoimenpiteiden suorittamiseen ilman koulutusta, koska se on riski seka avustajien etta
henkildiden itsensa oikeusturvan kannalta. JHL edellyttdaa myos selkeampaa vastuuta
perehdyttamiselle. Hyvinvointialan liitto katsoo, etta hengityshalvauspotilaiden hoito vaatii
aina terveydenhuollon ammattihenkildita. Hoidon vaativuus ja vastuullisuus tule ottaa
huomioon myos palvelua koskevien ostopalvelusopimusten ja palvelusetelipalvelun
toteuttamisessa. Suomen lahi- ja perushoitajaliiton Super ry:n mielesta
hengityshalvausstatuksen omaavan hoito vaatii laaja-alaista sosiaali- ja terveydenhuollon
osaamista. Super viittaa akillisesti muuttuviin tilanteisiin, ladkehoidon toteuttamiseen ja
tyoskentelyyn yksin ja lahella toista ihmista.

Myds aluehallintovirastot suhtautuvat varauksellisesti hengityslaitepotilaiden

hoitoon henkilokohtaisen avun turvin. Aluehallintovirastot ovat saaneet palautetta
vammaisilta henkil6ilta ja heidan laheisiltaan siita, ettei avustajilla ole tarpeeksi koulutusta
esimerkiksi juuri terveydenhuollon tehtaviin. Palvelun saatavuus voi olla my&s haavoittuva
henkilokohtaisen avun varassa. Toisaalta on kuitenkin hyva asia, etta palvelukokonaisuus
muodostuu seka sosiaali- etta terveydenhuollon palveluista. Asiakkaan sosiaalihuollon
palvelujen saatavuus voi parantua. Aluehallintovirastojen mukaan esitetty lainsaadanto
saattaa myos lisata yhdenvertaisuutta siita nakokulmasta, etta
hengityshalvausstatuksensaaminen on vaihdellut sairaanhoitopiirien valilla.

Valviran nakemyksen mukaan hoitoringin tydntekijoiden koulutuksen tulee vastata potilaan
palvelutarvetta. Hoitoon kuuluu vaativaa ladkehoitoa ja hoitotoimenpiteitd, jotka vaativat
terveydenhuollon ammattihenkilon koulutusta.

Myds Suomen Geriatrit ry kantaa huolta siita, etta henkilokohtaisilta avustajilta ei edellyteta
tiettya koulutusta tai patevyytta. Sofie Roininen toteaa, etta terveydenhuollon
ammattihenkil6t ovat sairaalan potilasvakuutuksen piirissa. Mika vastuu avustajalla olisi
hengityskoneen kayttoon ja hoitoon liittyen?

THL kiinnittaa huomiota sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistydn merkitykseen ja katsoo,
ettd erikoissairaanhoitoon keskittynyt osaaminen hengityshalvauspotilaiden hoidosta pitaa
sailya nykyisella tasolla. Saumattoman yhteistyon merkitysta painottaa myos eduskunnan
oikeusasiamies, joka korostaa my®s riittavien terveyspalveluiden turvaamisen ja
vammaisen henkildn seka tarvittaessa avustajalle jarjestettavan perehdytyksen
jarjestamista. Lakimuutosten vaikutusta hengityslaitepotilaiden asemaan tulee seurata.

11.0nko lain soveltamisala tarkoituksenmukainen?

Lain soveltamisalan tarkoituksenmukaisuutta koskevaan kysymykseen vastasi 200
lausunnonantajaa. Lausujista 25 piti soveltamisalaa tarkoituksenmukaisena ja 58 paaosin
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tarkoituksenmukaisena. Lausujista 29 katsoi, etta soveltamisala ei ole padosin
tarkoituksenmukainen ja 71, etta soveltamisala ei ole lainkaan tarkoituksenmukainen.
Lausujista 17 ei ottanut kantaa asiaan. Lain soveltamisala kuului siten lain eniten kritiikkia
saaneisiin saannoksiin.

Vammaisen henkilon maaritelma katsottiin monimutkaiseksi. Aisteihin liittyvaa ja
sosiaalisen toimintakyvyn heikentymista pyydettiin lisadmaan pykalaan muutamissa
lausunnoissa. Niin sanottuun ikdantymisrajaukseen suhtauduttiin hyvin vaihtelevasti, osa
lausunnonantajista erittain kriittisesti, osa katsoi sen valttamattomaksi.

Aluehallintovirastot pitavat soveltamisalaa padosin tarkoituksenmukaisena. Niiden
mielesta kuitenkin muun muassa pajanvetoa mielenterveyspalveluiden ja
vammaispalveluiden valilla tulisi rajata tai selkeyttda. Myos perustelutekstia tulisi
tdsmentaa palveluntarpeen toistuvuuden, olennaisen toimintakyvyn heikentymisen ja
ikdantymisrajauksen osalta.

Oikeusministerio korosti, etta vammaispalvelulain suhde muuhun lainsaadantoon ei saa
jaada epaselvaksi lakia soveltaville eika mydskaan saantelyn kohteille. Pykalan 1 momentin
perusteluja tulee tasmentaa ja lisaksi saman pykalan 3 momentin tulee sisaltaa
tasmallisemmat pykalakohtaiset viittaukset muussa lainsaddannossa saddettavaan
palveluiden jarjestamisvastuuseen. Lisaksi vammaisen henkilon maaritelma ei itsessaan saa
muodostua esteeksi avun ja tuen antamiselle niita tarvitseville. Oikeusministerion
nakemyksen mukaan “olennaisuuden” edellytys tulee poistaa maaritelmasta. Mikali
kyseinen edellytys kuitenkin jatetdan madritelmaan, tulee sen tueksi esittaa vahvat
perustelut. Oikeusministerio esittda myos lukuisia muita huomioita liittyen
soveltamisalapykalaan.

Autismiliitto katsoo soveltamisalapykaldn olevan tiukka, monitulkintainen ja rajaava.
Autismiyhdistyksen mielesta vaatimus toimintakyvyn olennaisesta heikentymisesta on
outo ja asiayhteydesta irrallinen soveltamisperuste. Esimerkiksi autismikirjon henkil6illa on
omat erityiset ja yksilolliset toimintakykya heikentavat toimintarajoitteensa, joista yhtena
keskeisena soveltamisalasta puuttuva sosiaalinen toimintakyky. ADHD-liitto ry toteaa, etta
toimintakyvyn heikentymisen maaritelma on hyvin rajaava ja uhkaa lisata valiinputoajien
maaraa, joiksi voisivat jaada esimerkiksi monet sellaiset henkil6t, joilla on
neuropsykiatrinen oirekuva ja/tai niiden yhdistelmia.

Kehitysvamma-alan toimijat kritisoivat soveltamisalapykalan monitulkintaisuutta. Niiden
mielesta vaarana on, etta hyvin lievasti kehitysvammainen henkil ja autismikirjon henkild
rajautuvat lain soveltamisen ulkopuolelle. Toimintakyvyn yksi osa-alue 'sosiaalinen
toimintakyky' koskee aina niin kehitysvammaisia henkilita kuin myds autismikirjon
henkiloita. Sosiaalinen toimintakyky pitaisi lisata soveltamisalaa koskevaan pykalaan.

TSAU ry toteaa, etta "toimintakyvyn huomattava heikkeneminen" saattaa olla etu lakiin
kirjattuna esimerkiksi akillisesti vammautuneille, mutta ongelmallinen kehityksellisissa
vammoissa. Kykyprofiili voi olla epatasainen ja todellista toimintakykya ja sen vaihtelua on
vaikea arvioida. Niin sanottujen nakymattomien vammojen kohdalla (esim, autismi,
muistisairaus, aivovaurio) toimintakyvyn arviointiin ei ole kdytossa kokonaiskuvaa antavaa
kartoituskeinoa ja lain soveltamisessa jaa helposti huomioimatta kaikki muut
toimintakyvyn alueet paitsi fyysinen toimintakyky.
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Suomen Kipupotilasliitto toteaa, etta hallituksen esityksessa on kirjattu taydellisesti
liilkuntavammaisten asiat, mutta kroonisen kivun kautta pysyvasti vammautuneita ei
katsota vammaisiksi kaikkialla Suomessa. Vesilahden vammaisneuvoston mielesta laki on
diagnoosineutraali, mutta lain soveltamisala on varsin rajaava.

Muun muassa Eteld-Savon sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyma toteaa, etta
toimintakyvyn heikentymiselta ei tulisi vaatia "olennaisuutta” tai esimerkiksi
"merkittavyytta”, vaan pitaisi riittaa, etta toimintakyky on heikentynyt niin, etta sen vuoksi
on syntynyt valttamaton tarve taman lain mukaisille erityispalveluille. Muuten on iso vaara,
etta vahadisempid, mutta vamman johdosta valttamattomia palveluntarpeita omaavia
ihmisia jaa soveltamisalapykalan vuoksi lain ulkopuolelle.

Valtiovarainministerion mielesta esityksen keskeisimpana uutena avauksena voidaan pitaa
ikdantymisrajauksen laajentamista koskemaan kaikkia vammaispalveluja. Ottaen
huomioon vaeston ikaantymisen seka vammaispalvelujen luonteen paaosin nk.
subjektiivisina oikeuksina, ehdotetun kaltaista ikaantymiseen liittyvaa rajausta voidaan
VM:n mielesta pitaa palvelujen jarjestamisen seka rahoituksen kannalta valttamattémana,
vaikkakin yksittaisen ikdantyessaan toimintakykyaan menettavan henkilén nakokulmasta
ikadntymisrajaus voi nayttaytya vaikeasti hahmotettavana ja epdaoikeudenmukaisena.

Helsingin hallinto-oikeus ja oikeuskansleri edellyttavat tarkempaa maarittelya sille, missa
tilanteissa iakkaan henkilon toimintakyvyn heikkeneminen voidaan katsoa johtuvan
paaasiassa korkeaan ikaan liittyvasta sairaudesta, vammasta tai rappeutumisesta. Samoin
oikeuskansleri katsoo, etta “normaalin ikdkauteen liittyvan palvelutarpeen” maaritelma on
epaselva. Vanhusasiavaltuutettu katsoo, etta ikdantymisrajaus on epaselva ja heikentaa
idkkaiden asemaa. Han toteaa, etta YK:n vammaissopimus ei mainitse ikdrajaa
vammaisuudelle ja etta erottelua ikaan liittyvasta sairaudesta, vammasta tai
rappeutumisesta on erittdin vaikea, jollei mahdoton tehda. Jotkut lausunnon antajat
katsovat, etta perusteluissa pitda madritella termi 'korkea ika' ja mittarit, joilla pelkastaan
korkea ika alentaa toimintakykya.

Andante tutkimusryhma toteaa, etta ikdrajaus asiana aiheuttaa soveltamisvaikeutta
erityisesti niiden ihmisten kohdalla, joiden sairaus on ian myota yleistyva mutta ei
ikadntymisesta aiheutuva. Lain taustoituksessa on ohjeistusta siita, ketka iakkaat ihmiset
voivat saada vammaispalvelulain mukaisia palveluja ja ketka mahdollisesti eivat. Jos sama
toimintakyvyn vajaus aiheutuu eri ikdisille samasta sairaudesta, kyse ei ole ikaantymisen
aiheuttamasta avuntarpeesta ja henkil6 olisi vammaispalvelulain piirissa. Tuleeko tata
kautta kuitenkin lain soveltamiseen diagnoosipohjaisuutta, mika ei ole ollut lain tarkoitus?
Esimerkiksi Alzheimerin tauti, Parkinsonin tauti ja aivoverenkiertohairididen aiheuttama
halvaantuminen aiheuttavat samanlaista toimintakyvyttomyytta eri ikaisilla sairastuneilla.

Lihastautiliiton mielesta soveltamisalassa erityisesti ikdantymisrajaus ei ole lain
soveltamista tukevasti ilmaistu. Esityksessa on mainittu erityisen korkea ik, jota ei ole
maaritelty. Ylipaataan laissa esitetty maaritelma "ikaantymisesta johtuvat sairaus, vamma
tai rappeutuminen” ei ole selkedsti erotettavissa vamman tai pitkdaikaissairauden
aiheuttamista toimintakyvyn haasteista edes ladketieteellisesti. Tallaista rajanvetoa
kuitenkin odotetaan vailla terveydenhuollon koulutusta olevilta vammaispalveluiden
sosiaalityontekijoilta.

Muistiliitto esittaa, etta perusteluissa tuotaisiin vahvemmin esiin, etta vammaisiin
henkiloihin kuuluvat ne, joilla on sellainen pitkaaikainen ruumiillinen, henkinen, alyllinen
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tai aisteihin liittyva vamma, joka vuorovaikutuksessa erilaisten esteiden ka kanssa voi estaa
heidan taysimaaraisen ja tehokkaan osallistumisensa yhteiskuntaan yhdenvertaisesti
muiden kanssa. Vammaissopimus ei nae ikaan liittyvia sairauksia tai vammoja vammaisten
henkildiden maaritelman ulkopuolelle kuuluvina. Myds Vammaisfoorumi pyytaa aisteihin
liittyvien vammojen lisadmista soveltamisalapykaldan.

Kuntien mielesta ikdantymisrajaus ja sen kaytto jaa ehdotuksessa vaikeasti tulkittavaksi,
arvioitavaksi ja osoitettavaksi (Riihimaki). Ikdantymisrajausta olisi hyva tarkentaa, "korkea
ika” ei ohjaa riittavasti tulkintaa siita, etteivat ikdihmiset edelleen ohjautuisi
vammaispalveluihin (Turun kaupunki). Myds Suomen Geriatrit esittavat, etta ehdotettua
ikdrajausta maariteltaisiin viela tarkemmin. Nyt ehdotettu ikdrajaus on tulkinnanvarainen,
mika johtaa erilaisiin kaytantoihin eri hyvinvointialueilla ja jattaa ikarajauksen maarittelyn
hallinto-oikeuksille.

Vanhusasiavaltuutettu toteaa, etta kun lain soveltamisalassa on mainittu ikadantymisrajaus
ja sen kriteerit ovat epaselvat ja soveltamisen kannalta usein mahdottomat tunnistaa, on
merkittavana risking, etta sita sovelletaan kategorisesti kaikkiin henkilihin, jotka ovat yli
65-vuotiaita, kun heilla syntyy tarve vammaispalvelulain mukaiselle tuelle.

Vammaisten lasten kohdalla sosiaalityontekijan tulee lakiehdotuksen mukaan arvioida,
kuuluuko avun tarve normaaliin ikakauteen liittyvaan tarpeeseen. Vammaisella lapsella
tarve kuitenkin saattaa olla tavanomaista avun tarvetta, mutta huomattavasti
suuremmassa maarin kuin vastaavan ikdisella vammattomalla lapsella (Lihastautiliitto ry).

Lansi-Uusimaan hyvinvointialueen mielesta soveltamisala lisdisi vammaispalveluihin
oikeutettuja paljon esityksessa arvioitua enemman. Palvelujen piiriin tulisi muun muassa
psyykkisesti sairaita olennaisesti nykyista enemman. Vammaispalvelujen rooli voisi
muuttua osin nykyisesta valttamattomasta avusta ja tuesta kuntouttavaksi palveluksi, jossa
ollaan hetken aikaa.

Vammaispalvelut

12.Ottavatko valmennusta, henkilokohtaista apua ja erityista tukea koskevat saannokset
kokonaisuutena arvioiden riittavasti huomioon eri tavoin vammaisten henkiloiden tarpeet?

Lausunnonantajilta kysyttiin nakemysta siitd, ottavatko valmennusta, henkilokohtaista
apua ja erityista tukea koskevat sdannokset kokonaisuutena arvioiden riittavasti huomioon
eri tavoin vammaisten henkildiden tarpeet. Kysymykseen vastasi 201 lausunnonantajaa.
Lausujista 16 katsoi kokonaisuuden riittavaksi ja 75 lausujaa piti kokonaisuutta padosin
riittavana. Lausujista 62 katsoi kokonaisuuden padosin riittamattomaksi ja 16 lausujaa oli
sitd mielta, etta saanndsten kokonaisuus ei ole riittavia ottamaan huomioon eri tavoin
vammaisten henkildiden tarpeita. Lausujista 32 ei ottanut asiaan kantaa.

Aluehallintovirastot olivat tyytyvaisia kokonaisuuteen, mutta katsoivat, etta osa palveluista
vaatii sisallollista tarkennusta. Nakvammaisten liitto ry ja Helsingin ja Uudenmaan
Nakovammaiset ry. katsovat, etta esityksessa on painotettu asianmukaisesti yksilollisten
tarpeiden pohjalta tapahtuvaa palvelukokonaisuuden tarvearviointia, samoin kuin
yksilollisiin tarpeisiin perustuvaa paatoksentekoa ja palveluiden toteuttamistapaa.
Tarvittaessa eri palvelut muodostavat kokonaisuuden, jolla tuetaan vammaisten
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henkildiden osallisuutta ja itsendista suoriutumista. Myds Kirkkohallitus kiittaa, etta
esityksessa huomioidaan yksilo kautta linjan.

Suomen CP-liitto ry katsoo, etta palveluja koskevat saaddsehdotukset on hyvin taustoitettu
oikeuskaytannosta ja perusteltu suhteellisen selkedsti. Férbundet Finlands Svenska
Synskadade rf (FFSS), katsoi, etta taman kokonaisuuden avulla kehitysvammaisten
osallisuus ja itsemadraamisoikeus yhteiskunnassa paranee.

VANE toteaa, etta valmennusta olisi saatavilla hyvin monipuolisiin tilanteisiin ja
henkilékohtaisen avun saannin kynnys on ehdotuksessa maaritelty hyvin alas. Erityinen
tuki taydentaisi palveluja nykyiseen vammaispalvelulakiin verrattuna esimerkiksi niin
sanotun voimavarasaannoksen vuoksi henkilékohtaisen avun ulkopuolelle jaavien osalta.
My6s neurologisista ja mielenterveyden hairidista johtuva avun tarve on paremmin
huomioitu.

Etela-Savon sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyma toteaa, etta esityksessa on
palveluita aiempaa enemman, mika asettaa haasteita palveluiden kehittamiselle, mutta
samaan aikaan mahdollistaa entista paremmin yksil6llisia tarpeita vastaavan
palvelukokonaisuuden. Myos Soite katsoo, etta palvelut ovat aikaisempaa
monimuotoisempia, mika mahdollistaa yksilollisia palveluratkaisuja.

Suomen Keskusta rp pitaa erityisen hyvana esitysta uudesta valmennuksen
palvelukokonaisuudesta. Tavanomaisten eldamantaitojen opettelu ja kommunikoinnin
harjoitteleminen tukevat vammaisen henkilon osallisuuden edellytyksia.

Espoon kaupunki ja vammaisneuvosto katsovat, etta palvelujen saanndkset eivat riittavan
selkedsti kuvaa, kuka palvelua saa ja mita palvelu sisaltaa. Suomen Psykologiliitto kysyy,
mita valmennus voisi konkreettisesti pitaa sisallaan. Myos Pirkanmaan sairaanhoitopiiri
katsoo, etta asiakkaiden tarpeet tulee laaja-alaisesti huomioiduksi, mutta palvelut vaativat
tarkennusta.

Oulun kaupunki toteaa, etta laissa huomioidaan vammaisten ihmisten tarpeet
monialaisesti. Lakiesitys mahdollistaa palveluiden mydntamisen aiempaa laajemmin siten,
etta haettu palvelu voidaan myontdaa monen eri pykalan perusteella. Epaselvaksi jaa,
milloin sosiaalihuoltolain nojalla mydnnetyt palvelut ovat riittavia ja asianmukaisia. Samaa
mieltd on Vantaan kaupunki. Lansi-Uusimaan hyvinvointialueen mukaan saannokset
pyrkivat ottamaan huomioon vammaisten ihmisten kaikki tarpeet, mika jattaa epaselvaksi,
onko mihinkaan tarpeisiin tarkoitus vastata muun lainsaadannon nojalla. Pykalissa ja niiden
perusteluissa on havaittavissa ristiriitaa, toteaa Kuntaliitto. Paijat-Hameen
Hyvinvointikuntayhtyma toisaalta katsoo, etta laaja ja valja muotoilu antaa aiempaa
enemman tydkaluja asiakastyohon.

Lukuisat vastaajat katsovat, ettd valmennusta, henkilékohtaista apua ja erityista tukea ei
tule ndhda toistensa vaihtoehtoina tai poissulkevina palveluina, vaan vaikka kaikkiin niihin
tulee olla yksil6llisten tarpeiden perusteella oikeus.

Keski-Suomen Kehitysvammaisten Tuki ry pitaa tarkeana laheisten subjektiivista oikeutta
kommunikaatioon ja merkittaviin elaman muutostilanteisiin liittyvaan valmennukseen.

Kuurojen Liitto ry edellyttaa, etta YK:n vammaissopimuksen kielellisiin oikeuksiin ja
kielelliseen saavutettavuuteen liittyvia periaatteita on viela tasmennettava esityksessa.
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Liitto painottaa viittomakielen tai kommunikointikeinojen opetuksen ja ohjauksen
merkitysta ja niiden huomioimista paremmin valmennusta koskevassa pykalassa.

#naeNepsy ry toteaa, etta esitykseen on lisattava neuropsykiatrinen valmennus.

Neuroliitto toteaa, etta perusteluihin on kuvattava eri sairauksien ja vammojen
aiheuttamien toimintakyvyn heikentymisen vaikutusta, kun arvioidaan vammaisen
henkilon oikeutta saada valmennusta ja erityista tukea. Perusteluihin tulee myos kirjata
konkreettisia esimerkkeja eri ikdisille vammaisille henkilille mydnnettavien palvelujen
sisalldsta eri tyyppisissa elamantilanteissa.

Liikuntatieteellinen Seura ry katsoo, etta valmennuksen sisaltoihin tulisi sisallyttaa
lilkuntaneuvonta ja —ohjaus osana eldamantapavalmennusta, joiden avulla edistetaan ja
yllapidetaan henkilon terveytta, hyvinvointia ja itsendista toimintakykya. Fyysisella
aktiivisuudella on positiivisia vaikutuksia henkilon toimintakyvyn yllapitamiseen, joka
toisaalta edistaa osallisuutta seka tyokykya.

Niin sanotun voimavaraedellytyksen uudenlaista kirjoittamistapaa, jossa ei enaa edellyteta
kykya maaritella avun sisalto ja toteutustapa, arvostelivat muutamat jarjestot. Pelkona on,
etta nekin vammaiset henkil6t, jotka kykenevat maarittelyn tekemaan, menettavat
oikeusasemansa. (Nakdvammaisten liitto ry, Helsingin ja Uudenmaan Nakévammaiset ry,
Invalidiliitto, Helsingin Invalidien Yhdistys ry, Selkaydinvammaiset Akson ry). Reija
Lampinen toteaa, etta henkilokohtainen apu saattaa muuttua paaasiassa hoidoksi, hoivaksi
ja valvonnaksi. Toisaalta esimerkiksi Heta ry katsoo, etta uudet saanndkset parantavat
vammaisten henkildiden itsemaaraamisoikeutta.

Valtaosa kehitysvamma-alan ja autismikirjoa edustavista jarjestoista ja muista
lausunnonantajista (yhteensa 31 kpl) katsovat, etta lievennettykin voimavaraedellytys on
syrjiva ja YK:n vammaissopimuksen vastainen. Samaa mielta ovat Vammaisten lasten ja
nuorten tukisaatio, Mannerheimin Lastensuojeluliitto ry, Lastensuojelun Keskusliitto,
Vesilahden vammaisneuvosto, TATU ry, Neurospectrum Oy, Omaishoitajaliitto ry,
Perhehoitoliitto, ANDANTE-tutkimusryhma, Monimuotoiset perheet -verkosto. TATU ry
katsoo, etta suuri osa vammaisia lapsia jaa henkilokohtaisen avun ulkopuolelle rajauksen
vuoksi.

SDP toteaa, etta vammaisella tulee aina olla subjektiivinen oikeus henkilokohtaiseen
apuun, ellei vammainen, tarvittaessa omainen ja vammaispalvelun tyontekija yhdessa
katso, etta joku toinen palvelu vastaa paremmin hanen tarpeisiinsa ja sita on tosiasiallisesti
saatavilla. Nain katsovat myds muutamat muut lausunnon antajat.

Helsingin ja Tampereen kaupungit esittavat, etta jatkossakin vaadittaisin erityisen painava
syy omaisen toimimiselle avustajana. Omaishoitajaliitto puolestaan kannattaa sita, etta
kynnysta perheenjasenen toimimiseen avustajana on hiukan madallettu.

Hyvinvointialueen velvollisuutta jarjestaa henkilékohtaista apua useilla tai kaikilla eri
tavoilla kannattivat useat jarjestot. Helsingin kaupungin mielesta vahintaan 2-3
henkilokohtaisen avun jarjestamistapaa olisi riittava.

Aivovammaliitto toteaa, ettda avustamisen edellyttama erityisosaaminen olisi otettava
huomioon avustajan palkan maaraytymisessa.
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Heta-Liitto, Porvoon vammaisneuvosto ja Suomen Vammaisyrittajat ry katsovat, etta
kokonaisuutena saanndkset ovat parannus nykytilaan nahden. Henkilokohtaisen avun
tuottamistapojen monipuolistaminen ja tydnantajamallin kayton edellytysten lakitasoinen
saantely vastaavat Heta-liiton tavoitteita. Henkilokohtaisen avun kayttoa edistaa se, etta
henkilokohtaisen avun sisdltd on ehdotuksessa maaritelty joustavammin, jotta palvelua voi
kdyttaa nykyista paremmin eri tilanteissa. On tarkeaa, etta laissa ja perusteluissa
korostetaan vammaisen itsemaaradamisoikeuden kunnioittamista henkilokohtaisessa
avussa. Ehdotus ei taysin vastaa Heta-liiton ajatusta siita, miten henkilékohtaisen avun
tarkoituksen ja myontamisedellytysten tulisi ilmeta laista ja sen perusteluista, mutta useita
kohtia on kuitenkin kehitetty edellisen hallituskauden lakiehdotukseen nahden. Nyt
ehdotettu henkilokohtaisen avun uudelleen muotoiltu niin sanottu voimavaraedellytys on
lahes sama kuin Heta-liiton vuonna 2021 tekema ehdotus. Ajatusta
itsemaaraamisoikeudesta kannattaa myos Kynnys ry, joka katsoo my®és, etta valmennusta,
henkilokohtaista apua ja erityista tukea ei tule pitaa oletusarvoisesti toisiinsa liittyvana
kokonaisuutena.

Lohjan kaupunki toivoo palvelusisaltdjen tarkempaa maarittelya. Oulun kaupunki
kannattaa itsehoitotoimenpiteita osana henkilokohtaista apua.

Suomen Paralympiakomitea katsoo, etta lain soveltamisohjeissa tulee mainita, etta
maajoukkuetasolla urheileminen rinnastetaan tyontekoon ja etta maajoukkuetason
paraurheilijalla on oikeus saada henkil6kohtaista apua tydssaan (urheilu) sen verran kuin
han valttamatta tarvitsee.

Lastensuojelun Keskusliitto katsoo, etta valmennus ja erityinen tuki ovat tarkeita
vammaisen nuoren itsendistymisessa. Myds SDP pitaa niita erittdin hyvana lisana
lainsaadantoon. Reija Lampinen kannattaa erityista tukea ja katsoo, etta sita koskevan
saannoksen pitaa ehdottomasti tulla voimaan yhta aikaa muiden saanndsten kanssa.
Helsingin kaupunki toivoo erityisen tuen ammattihenkilon kelpoisuuden suhteen
tarkempaa saatelya. SDP toteaa soveltuvan ammattitutkinnon osalta, etta
kelpoisuusehtoihin tulee kiinnittda vahvaa huomiota. Kommunikointiin tulisi kayttaa
kommunikaatioasiantuntijoita: ammattilaisia, esimerkiksi tulkki (AMK), tulkkaus ja
kommunikaatio-ohjaus -tutkinnon suorittaneita, jotka opiskelevat korkeakoulussa 4 vuotta
osallisuuteen, vuorovaikutukseen, kommunikaatioon ja kielelliseen saavutettavuuteen
liittyvia asioita.

Valtaosa kehitysvamma-alan ja autismikirjoa edustavista toimijoista toteaa, etta erityinen
osallisuuden tuki on tarkea olla mukana laissa erityisesti silloin, jos henkilokohtaisessa
avussa olisi jatkossakin voimavararajaus. Ne kuitenkin edellyttavat, etta laissa tulisi saataa
oikeudesta saada palvelua vahintaan 30 tuntia kuukaudessa ja etta palvelua tulisi saada
vuoden 2023 alusta lukien. Palvelua ei tulisi maaritella viimesijaiseksi. Nain katsoo myds
ANDANTE-tutkimusryhma. Aikaisempaa voimaantuloa kannattaa myos SDP. Muutamat
lausujat pitivat erityisen tuen termia hankalana. Invalidiliitto pitaa erinomaisena, etta
esitetaan erityisen osallisuuden tuen saannosta, mutta katsoo, etta sen saamisedellytyksia
tulee helpottaa, ettei osa henkildista tulisi henkilokohtaisen avun piiriin.

Tuettua paatoksentekoa kannattavat lahes kaikki kehitysvamma-alan ja autismikirjon
jarjestotoimijat, mutta he katsovat, etta saantelya tulisi laajentaa kattamaan myos osana
muita palveluita annettava tuettu paatdksenteko. Tampereen kaupunki kannattaa tuettua
paatoksentekoa, mutta toivoo tarkempaa saantelya. Helsingin kaupunki toivoo tarkempaa
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saatelya tuetun paatdksenteon antajan kelpoisuuden osalta. Invalidiliitto pitaa palvelua
tarkedna ja esittaa useita tarkennuksia saanndkseen liittyen muun muassa tukihenkilon.
Invalidiliitto vastustaa tuettua paatoksentekoa tunteiden ilmaisuun.

Vaativaa moniammatillista tukea pitavat tarkeana lahes kaikki kehitysvamma-alan ja
autismikirjoa edustavat toimijat. S&anndsta pidetaan tarkeana, jotta nykyisten
erityishuoltopiirien tuottamat moniammatilliset palvelut vaativiin tarpeisin seka niiden
toteuttamiseksi vaadittava osaaminen sailyvat ja niiden kehittyminen turvataan. Pohjois-
Pohjanmaan sairaanhoitopiiri seka Oulun kaupunki ja Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueen vammaispalvelujen vastuuvalmistelijat kysyvat, puuttuuko erityisiin
tarpeisiin tarjottava varhainen tuki ennen moniammatillista tukea, johon on vahvat
kriteerit. Kehitysvammaiset tarvitsevat moniammatillista tukea myds ennen kuin tilanteet
karjistyvat ja nain riittdvan varhainen moniammatillinen tuki tulee turvata.

Kehitysvammaliitto kuitenkin toteaa, etta valmennuksen ja erityisen tuen pykalat ovat
merkittavassa ristiriidassa keskenaan ja hyvin epaselvat liittyen kommunikointiin,
vuorovaikutukseen ja kommunikoinnin apuvalineisiin.

13.0nko valmennusta koskevien pykalien (7-8 8) sisalto tarkoituksenmukainen?

Valmennusta koskevien pykalien tarkoituksenmukaisuutta koskevaan kysymykseen vastasi
189 lausujaa. Lausujista 17 piti pykalia tarkoituksenmukaisina ja 104 paaosin
tarkoituksenmukaisina. Lausujista 21 katsoi, etta pykalat eivat padaosin ole
tarkoituksenmukaisia ja 4 ei pitanyt pykalia tarkoituksenmukaisina. Lausujista 43 ei ottanut
asiaan kantaa.

Ihmisoikeuskeskus piti erityisena parannuksena sitd, etta valmennusta esitetaan
subjektiiviseksi oikeudeksi. Useat kunnat puolestaan katsoivat, etta valmennusta koskeva
pykala on liian yleisluontoinen ja tulkinnanvarainen, jotta valmennus voisi olla
subjektiivinen oikeus. Pykalasta ei selvia, mita palveluja ja kuinka paljon henkil6 voisi saada.
Osa kunnista ehdotti, etta valmennus sdilyisi maararahasidonnaisena palveluna ainakin
muilta osin kuin kommunikaatiota koskevan valmennuksen osalta, jotta erityispalvelu
kohdentuisi tarkoituksenmukaisesti eniten sita tarvitseville ja kustannukset pysyisivat
hallinnassa.

Aluehallintovirastojen mielesta lupa- ja valvontaviranomaisen nakékulmasta esityksessa
ongelmallista on, etta palvelua voitaisiin toteuttaa kdyttaen asiakkaan palveluntarpeen
nakokulmasta tarkoituksenmukaisia palveluntuottajia. Asiassa jaa epaselvaksi, onko
palvelu yksityista sosiaalipalvelua, joka merkitaan yksityisten sosiaalipalvelujen antajien
rekisteriin, mika tarkoittaa sitd, etta palvelujen toteuttajien tulee olla sosiaali- tai
terveydenhuollon ammattihenkil6ilta. Palvelua tulisi tasmentaa talta osin.

Kunnat pitivat “elaman merkittavia muutostilanteita” ja ” tavanomaiseen elamaan liittyvien
tarvittavien taitojen opettelua” liian tulkinnanvaraisina kasitteina. Riskind on palvelun
huomattava laajeneminen ja henkilojen epayhdenvertaisuus.

Valmennuksen jarjestamisvastuun rajauksen suhteessa laakinnalliseen kuntoutukseen tulisi
eduskunnan oikeusasiamiehen mielesta ilmeta myds pykalassa. Jos varhaiskasvatusta
jarjestettaisiin valmennuksena vammaispalvelulain nojalla, my6s tama tulisi ilmeta
pykalassa.
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Useat lausujat pohtivat, sopiiko valttamattomyys lainkaan edellytykseksi valmennukselle,
joka voi ehkaista tai vahentaa muiden palveluiden tarvetta.

Lukuisissa lausunnoissa toivottiin tydelamavalmennuksen sisallyttamista valmennukseen.
Ty0- ja elinkeinoministerid puolestaan ei edellyttanyt tata. Kunnat eivat ottaneet asiaan
kantaa.

Monissa lausunnoissa kasiteltiin viittomakielen valmennusta. Lausujat pitivat pykalaa
viittomakielisten asemaa parantavana, mutta myos pykalaan toivottiin nakyville
viittomakielen opetuksen myontaminen valmennuksena. Kuurojen ja muut
kuulovammaisten jarjestot ja lukuisat yksityishenkilot olivat huolissaan siita, etta
saannoksen valttamattomyysedellytys voi johtaa tulkintaan, jossa apuvalinetta
(sisakorvaistutetta) kaytavalla vammaiselle lapselle ja hanen perheelldan ei ole oikeutta
viittomakielen opetukseen.

Perusteluihin toivottiin lisdselvennysta valmennuksen suhteesta (Kelan) l[aakinnalliseen
kuntoutukseen. Kuntia edustavat lausujat kiinnittivat huomiota siihen, etta vammaisen
henkilon laheisten henkildiden piiri on maaritelty perusteluissa nykykaytantda paljon
laajemmaksi, mika kasvattaisi palvelun kustannuksia.

Useat jarjestolausujat ja yksityishenkilot katsoivat, etta myos niille henkiléille, joille ei ole
laakinnallisessa kuntoutuksessa loydettavissa sopivaa kommunikointikeinoa, olisi
jarjestettava kommunikaatio-opetusta ja —ohjausta omaan kommunikaatioon seka
laheisten kanssa kommunikointiin. Tahan liittyvia perusteluja tulisi selventaa, silla
perusteluissa kuitenkin mainitaan myos olemuskielen ja varhaisten taitojen varassa
kommunikoivat. Ehdotettiin "kieli ja kommunikointikeino” ilmaisun kayttamista
"soveltuvan kommunikointikeinon” sijaan.

Muita yksittaisia tasmennys- tai lisdystoiveita perusteluihin olivat muun muassa seuraavat:
Miten ja milla aikavalilla valmennuksen tavoitteiden toteutumista seurataan, kenelle
henkilolle paatos lahipiirin valmennuksesta tehdaan, maininta mahdollisuudesta jarjestaa
pistekirjoituksen valmennusta myds pienten koululaisten perheenjasenille, selvennys
valmennuksen suhteesta opetussektorin vastuulla olevaan opetukseen ja valmennukseen
seka kysymys vanhempien vastuusta taitojen opettamisessa.

14.Esityksessa niin sanottu kuntouttavan varhaiskasvatuksen jarjestaminen
vammaispalvelulain mukaisena valmennuksena edellyttaa palvelun maksuttomuudesta
saatamista varhaiskasvatuksen asiakasmaksulaissa ja kuntien menettaman
asiakasmaksutulon korvaamista kunnille vuosittain osana tahan esitykseen kaytettavissa
olevaa valtionosuutta. Onko varhaiskasvatuksen jarjestaminen vammaispalveluna
tarkoituksenmukaista?
Varhaiskasvatuksen jarjestamista vammaispalveluna niin sanottuna kuntouttavana
varhaiskasvatuksena koskevaan kysymykseen vastasi 189 lausunnonantajaa. Heista 43

kannatti ja 74 vastusti varhaiskasvatuksen jarjestamista vammaispalveluna. Suurimman
ryhman muodostivat 72 lausujaa, joilla ei ollut kantaa asiaan.

Kuntouttavan varhaiskasvatuksen jarjestamista vammaispalveluna kannattivat: Ita-Suomen
yliopisto/ Oikeustieteiden laitos, Kirkkohallitus, Turun hallinto-oikeus, Lastensuojelun
Keskusliitto, Yhden Vanhemman Perheiden Liitto ry, Kaarinan vammaisneuvosto,
Viitasaaren vammaisneuvosto, Urjalan vanhus- ja vammaisneuvosto, Helsingin Invalidien
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yhdistys, Helsingin Diakonissalaitoksen saatio, Epilepsialiitto, Suomen Kipupotilasliitto,
Harso ry, Suomen Keskusta rp, Suomen sosiaalioikeudellinen seura ry, Suomen
Kuurosokeat ry, Forssan seudun Nakévammaiset, Suomen CP-liitto, Omaishoitajaliitto,
Kuulovammaisten Lasten Vanhempien Liitto ry, LapCl - sisakorvaistutelasten
valtakunnallinen yhdistys ry, Aivovammaliitto, Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry,
Turun seudun Kehitysvammaisten Tuki ry, Suomen Angelman -yhdistys ry (kehitysvamma-
alan jarjestd), Vantaan Kehitysvammaisten Tuki ry, Suomen lahi- ja perushoitajaliitto SuPer
ry, Sosiaalialan korkeakoulutettujen ammattijarjesto Talentia, Julkisten ja hyvinvointialojen
liitto JHL ry, Tehy, Valvira, SDP, V-S vaikuttamistydryhma, Kolpeneen palvelukeskuksen
kuntayhtyma, Paijat-Hameen Hyvinvointikuntayhtyma, Perusturvakuntayhtyma Akseli, Tmi
Oikeus ja osallisuus ja muutamat yksityishenkilot.

Varhaiskasvatuksen jarjestamista vammaispalveluna eivat kannattaneet esimerkiksi
Eduskunnan oikeusasiamies, Ihmisoikeuskeskus, Kuntaliitto ja kuntavastaajat muutamaa
kuntayhtymaa lukuun ottamatta, VANE, Vammaisfoorumi, Kehitysvammaisten Tukiliitto,
Kehitysvammaliitto, FDUV, SAMS, Invalidiliitto, Nakdvammaisten liitto, Autismiliitto,
Leijonaemot ja Soste.

Vammaisjarjestojen kannat jakautuivat selvasti puolesta ja vastaan ja osa niista ei halunnut
ottaa asiaan kantaa. Kehitysvamma-alan isot suomen- ja ruotsinkieliset jarjestot eivat
kannata kuntouttavaa varhaiskasvatusta, mutta paikallisjarjestoissa kannat vaihtelevat.

Kuntouttavan varhaiskasvatuksen jarjestamista perusteltiin maksuttomuuden
sdilyttamiselld, lapsen vammaisuuden perheelle aiheuttamilla muilla kustannuksilla, eri
tavoin vammaisten lasten yhdenvertaisuuden lisaamiselld, perheiden jaksamisen
tukemisella, kuntoutuksen saannin varmistamisella ja varhaisella aloittamisella. SDP:n
mielesta kuntouttava varhaiskasvatus on tarkeaa ennaltaehkaisevaa tyota.

Vihrean liiton mielesta varhaiskasvatus on sivistyksellinen oikeus, ei sosiaali- ja
terveyspalvelu. Koska liitto kuitenkin kannattaa varhaiskasvatuksen maksuttomuutta, se ei
pida perusteltua luopua vammaisten lasten kuntouttavan varhaiskasvatuksen
maksuttomuudesta vammaispalvelulain uudistuksen yhteydessa.

Aluehallintovirastojen mielesta vammaisenkin lapsen tarvitsema paivahoito

voidaan jarjestaa kuten muidenkin lasten paivahoito ja asiakasmaksuun voi

hakea alennusta tai poistoa, jos perheen taloudellinen tilanne sita edellyttaa. Toisaalta
joissain perheissa maksullisuus saattaa olla este varhaiskasvatuspaikan hakemiselle.

Kielteista kantaa varhaiskasvatuksen jarjestamiseen vammaispalveluna perusteltiin mm.
seuraavasti:

- Varhaiskasvatus on nykyisin subjektiivinen oikeus kaikille lapsille

- Varhaiskasvatuksen maksut ovat tulosidonnaiset ja maksun alentaminen ja
perimatta jattaminen on nykyisen varhaiskasvatuksen asiakasmaksulain 13 §:n
mukaisesti mahdollista, joten ei ole oletettavaa, etta vammaisia lapsia juurikaan
jaisi varhaiskasvatuksen ulkopuolelle, jos palvelua ei olisi vammaispalvelulaissa

- Palvelun maksuttomuus ei voi olla yksin perustelu sille, etta palvelu jarjestetaan
vammaispalveluna

- Kuntouttava varhaiskasvatus ei eroa sisallollisesti tavallisesta varhaiskasvatuksesta
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- Kuntouttavan varhaiskasvatuksen tarvetta on entista vaikeampi perustella, kun
varhaiskasvatuksessa annettava tuki uudistetaan varhaiskasvatuslain uudistuksessa
1.8.2022 lukien

- Kuntoutus on eri asia kuin varhaiskasvatus ja lapsen oikeus kuntoutukseen on jo
lakisaateista

- Jarjestely olisi sekava ja aiheuttaisi paallekkaista tyota hyvinvointialueella ja
kunnissa

- Universaalisuus- ja normaaliusperiaate puoltavat sitd, ettda vammaiset lapset saavat
heille sopivaa varhaiskasvatusta ilman, etta sita tulee erikseen jarjestaa

- Uudistuksen resursseja on epatarkoituksenmukainen kayttaa opetustoimen
vastuulla olevaan palveluun

- Varhaiskasvatuksen asiakasmaksutulot vahenevat

Opetus- ja kulttuuriministerion (OKM) mielesta esitysta on selkeytettava sen osalta, mika
taho arvioi, milloin palvelut jarjestetaan vammaispalvelulain nojalla ja tekeekd
vammaispalvelulain mukaisen arvion palveluista hyvinvointialueen sosiaalitydntekija ja
miten hyvinvointialueen sosiaalityontekijan arvioimat palvelut jarjestetaan
varhaiskasvatukseen. Varhaiskasvatuslakia on dskettdain muutettu (lainmuutos 1183/2021)
ja lakiin on lisatty uusi 3 a luku oikeudesta varhaiskasvatuksessa annettavaan tukeen. Uusia
tukea koskevia saannoksia sovelletaan 1.8.2022 lahtien. Naiden uusien saanndsten
yhteensovittamista ehdotettuun vammaispalvelulakiin tulisi selventaa. Onko palvelun
jarjestamisesta vastuussa hyvinvointialue vai kunta, jolla on varhaiskasvatuksen
jarjestamisvastuu? Lisaksi OKM huomautti, etta varhaiskasvatuslaissa ei kayteta termia
kuntouttava varhaiskasvatus, joten esityksessakin olisi syyta viela harkita terminologiaa
talta osin.

Muissakin lausunnoissa korostetiin, etta mikali kuntouttava varhaiskasvatus sailytetaan,
perusteluissa olisi selkeytettava hyvinvointialueen ja kunnan roolit sen toteuttamisessa,
maadriteltava tarkemmin, mita kuntouttava varhaiskasvatus on ja tarkennettava sen
myontamiskriteereja. Kunnat pohtivat, miten esitys sopii yhteen sen kanssa, etta kunta ei
voi tuottaa palvelua hyvinvointialueelle. Riskina nahtiin, etta vammaisille lapsille
muotoutuu omat erilliset hyvinvointialueen varhaiskasvatusyksikot.

Kehitysvammaisten Tukiliitto toivoo selvennysta siihen, voitaisiinko kuntouttavaan
varhaiskasvatukseen sisaltyvasta yllapidosta peria maksu, jos lasten osittaisen yllapidon
maksuttomuus poistuisi asiakasmaksulaista, vaikka itse kuntouttava varhaiskasvatus olisi
saadetty maksuttomaksi.

Muutamissa lausunnossa nostettiin esille varhaiskasvatuksen kuljetusten turvaaminen, jos
kuntouttavasta varhaiskasvatuksesta luovutaan. Lausujat ehdottivat, etta
varhaiskasvatuslaissa tai vammaispalvelulain liikkumisen tuen pykalassa huomioitaisiin
vammaisen lapsen valttamattomat kuljetuspalvelut varhaiskasvatukseen.

15.0nko henkilokohtaista apua koskevien pykalien (9-11 8) sisdlto tarkoituksenmukainen?

Kysymykseen vastasi 198 lausujaa. Lausujista 18 vastasi henkilokohtaista apua koskevien
pykalien sisallon olevan tarkoituksenmukainen ja 70 vastasi sisallon olevan padosin
tarkoituksenmukainen. Lausujista 64 vastasi, etta sisalto ei padosin ole
tarkoituksenmukainen ja 15 vastasi, etta sisalto ei ole tarkoituksenmukainen. Lausujista 31
ei ottanut kantaa kysymykseen.
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Henkilékohtaisen avun niin sanottu voimavaraedellytys jakoi lausujien mielipiteita.
Lukuisat lausujat pitivat voimavaraedellytysta syrjivana ja ehdottivat sen poistamista laista.
Joissakin lausunnoissa katsottiin, etta tydnantajamallissa olisi perusteltua asettaa
voimavaraedellytys korkeammalle kuin muissa henkilokohtaisen avun tuottamistavoissa.
Joissain lausunnoissa voimavaraedellytykseen ehdotettuja muutoksia pidettiin
kannatettavina. Joissain lausunnoissa puolestaan katsottiin, ettei voimavaraedellytysta
tulisi lieventaa ehdotetulla tavalla. Useat lausujat, mukaan lukien
Yhdenvertaisuusvaltuutettu, katsoivat, etta jos voimavaraedellytys on laissa,
voimavaraedellytyksen takia henkilokohtaisen avun ulkopuolelle jaaville vammaisille
henkildille tulee turvata itsemaaraamisoikeuden ja osallisuuden toteutuminen muilla
palveluilla.

Useassa lausunnossa katsottiin, etta perusteluissa tulisi tarkemmin avata mahdollisia
kommunikaation keinoja tahdon ilmaisemiseen avun sisallosta ottaen huomioon YK:n
vammaisten oikeuksien komitean yleiskommentit. Lisaksi useassa padosin jarjestdjen ja
yksityishenkil6iden lausunnossa katsottiin, etta perusteluissa tulisi korostaa, etta
henkilokohtaiseen apuun voi sisaltya hoivaa, hoitoa ja valvontaa. Useassa lausunnossa
katsottiin, etta perusteluissa tulisi todeta, ettei avun saamiselle voida asettaa alaikarajaa.

Edellytysta siitd, etta hyvinvointialueella on oltava kaytossa kaikki henkilokohtaisen avun
tuottamistavat, kannatettiin lukuisissa lausunnoissa, esimerkiksi eduskunnan
oikeusasiamiehen ja Ihmisoikeuskeskuksen lausunnoissa. Toisaalta esimerkiksi osa
kuntalausujista ja Kuntaliitto pitivat edellytysta haasteellisena ja osa katsoi, etta olisi
riittavaa edellyttda vahintaan kahta tai kolmea jarjestamistapaa.

Useat lausujat pitivat kannatettavana ehdotusta siita, etta henkilokohtaisen avun
sijaisjarjestelyjen tuottamis- ja toteuttamistavat tulisi kirjata asiakassuunnitelmaan ja
paatokseen. Useat lausujat pitivat ehdotettuja tydnantajamallin edellytyksia, erityisesti
asiakkaan suostumusta ja kykya toimia tydnantajana, kannatettavina.

Ehdotettu lievennys vammaisen henkilon perheenjasenen mahdollisuuteen toimia
henkilokohtaisena avustajana jakoi lausujien mielipiteita. Useassa lausunnossa kannatettiin
ehdotettua muutosta. Osassa erityisesti kuntapuolen lausunnoista ja Kuntaliiton
lausunnossa lievennysta pidettiin ongelmallisena tai sita ei pidetty kannatettavana.
Lievennys nahtiin ongelmallisena esimerkiksi vammaisen henkilon itsemaaraamisoikeuden
kannalta seka rajanvedossa suhteessa omaishoidon tukeen.

Esityksessa ehdotettiin, etta tydOnantajana voisi toimia alaikaisen lapsen huoltaja tai
vammaisen henkilén edunvalvoja vastaavin edellytyksin kuin vammainen henkil6 itse.
Useat erityisesti jarjestolausujat ja yksityishenkilot katsoivat, etta laheisen tulisi voida
toimia aikuisen vammaisen henkilon sijasta tydnantajana.

Osassa lausunnoista oli esilla henkilékohtaisten avustajien koulutuksen ja osaamisen seka
ohjauksen ja perehdytyksen varmistaminen. Tama liittyi erityisesti hengityshalvauspotilaita
koskeviin muutosehdotuksiin seka ehdotukseen, jonka mukaan henkilékohtaiseen apuun
voisi sisdltya itsehoitoa vastaavia toimenpiteita.

Useassa lausunnossa nostettiin esille vuorovaikutukseen, vapaa-ajan toimintaan ja
yhteiskunnalliseen osallistumiseen mydnnettavien tuntien vahimmaismaara. Lausunnoissa
esitetyt huomiot koskivat esimerkiksi sitd, etta laissa olevaa vahimmaismaaraa ei tulisi
voida alittaa.

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERIO
Meritullinkatu 8, Helsinki | PL 33, 00023 Valtioneuvosto | 0295 16001, stm.fi, @STM_Uutiset



33(73)

Useassa lausunnossa katsottiin, etta perusteluissa tulisi linjata, etta henkilokohtaista apua
tulee saada asumismuodosta riippumatta yksilollisen tarpeen mukaan esimerkiksi
asumisyksikkoon.

Useissa jarjestojen ja yksityishenkildiden lausunnoissa katsottiin, etta vammaisen
opiskelijan henkilokohtaisen avun suhdetta koulutuslainsaadannon perusteella
jarjestettaviin avustamispalveluihin tulisi selventaa. Lisaksi katsottiin, etta perusteluissa
tulisi korostaa, etta tydssa tarvittavaan henkilokohtaiseen apuun on oikeus vamman ja tyon
laadusta riippumatta, eika avustamista tule rajata fyysisiin avuntarpeisiin. Joissakin
lausunnoissa katsottiin, etta tydn maaritelmassa tulisi tunnistaa laajemmin tydeldamassa
tapahtuneita muutoksia.

Useassa lausunnossa nostettiin esille, etta henkilokohtaisen avun kayttajalle ei tulisi jadda
kustannettavaksi avustamisesta aiheutuvia valttamattomia kuluja muissakaan
henkilokohtaisen avun tuottamistavoissa kuin tydnantajamallissa.

OKM pitaa tarkeana, ettd muun muassa henkilokohtaisen avun saamisen edellytyksena
olevaksi opiskeluksi katsotaan avoimessa korkeakouluissa (yliopistoissa ja
ammattikorkeakouluissa) suoritettavat opinnot, jotka suoritettuaan henkil6 voi hakea
tutkinnonsuoritusoikeutta korkeakouluun (nk. avoimen korkeakoulun vayla), silla ndiden
opintojen suorittaminen parantaa henkilon valmiuksia korkeakouluopintoihin ja
mahdollisuuksia korkeakoulutukseen hakeutumiseen.

Aluehallintoviraston mielesta henkilékohtaiseen apuun kuuluvat terveydenhuollon
toimenpiteet ovat riski asiakasturvallisuudelle. Henkilokohtaisessa avussa ei esimerkiksi
laadita asiakaskirjauksia ja mahdolliset vastuukysymykset jalkikateen on vaikea selvittaa.
Henkilokohtaisia avustajia ei my6skaan valvota ammattihenkildlain perusteella.
Aluehallintoviraston nakdkulmasta tilanne vaatii yksityisista sosiaalipalveluista annetun lain
tarkastelemista uudelleen, jos henkil6kohtainen apu jatkossa toteutuu tassa
lakiehdotuksessa tarkoitetulla tavalla.

16.0nko erityista tukea koskevien pykalien (12-13 §) sisalto tarkoituksenmukainen?

Erityista tukea koskevia pykalia koskevaan kysymykseen vastasi 185 lausujaa.
Lausunnonantajaista18 piti erityista tukea koskevien pykalien sisaltoa
tarkoituksenmukaisena ja 80 paaosin tarkoituksenmukaisena. Lausujista 29 oli sita mielta,
etta pykalat eivat ole paaosin tarkoituksenmukaisia ja 13 lausujaa ei pitanyt pykalia
lainkaan tarkoituksenmukaisena. Lausujista 45 ei ottanut asiaan kantaa.

Erityisen tuen saantelemista piti tarkeana tai valttamattdman valtaosa lausunnon antajista.
Suomen Keskusta toteaa, etta erillinen saados alleviivaa vammaisen henkilon oikeutta
osallisuuteen ja kommunikoinnin tukeen kodin ulkopuolella. Vain muutama yksittainen
vastaaja vastusti sita (Turun kaupunki). Mannerheimin Lastensuojeluliitto korostaa erityisen
tuen merkitysta monille lapsille ja nuorille. Valtaosa kuitenkin katsoo my®os, etta pykalien
sisaltdja pitaa joiltain osin tarkentaa ja konkretisoida. Lehti ja kumppanit Oy ehdottaa
tarkennuksia myos suhteessa terveydenhuoltoon ja kehitysvammalain saannoksiin.

Aluehallintovirasto katsoo, etta 12 § tulisi jakaa siten, etta erityinen osallisuuden tuki,
tuettu paatoksen teko ja vaativa moniammatillinen tuki jaettaisiin omiksi pykalikseen.
Tukimuodon mydntaminen hallintolain mukaisena viranhaltijapaatoksena edellyttaisi
palvelun myoéntamisen kriteereiden esitysta tarkempaa maarittelya. Aluehallintovirasto
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katsoo, etta palvelut myos vaikuttavat enemman erilaisilta menetelmilta, kuin yksittaisilta
sosiaalipalveluilta. Aluehallintoviraston ndakemyksen mukaan on tarpeen pitaytya
sosiaalihuoltolain mukaisissa palveluissa, kun arvioidaan palvelun maarittamista
sosiaalipalveluksi, joka rekisteroidaan yksityisten sosiaalipalvelujen antajien rekisteriin.

Soite pohtii haasteita uusien palveluiden jarjestamisessa. Vantaan kaupunki katsoo, etta
asiakkaan osallisuudesta ja paatoksenteon tuesta sadgtaminen on paallekkaista ja turhaa.
Vaativaa moniammatillista tukea pitdisi saada jo sosiaalihuoltolain perusteella eika se saisi
kaatua vammaispalveluille.

Palvelujen yhdistamisen mielekkyytta samaan pykalaan pohtivat useat tahot. (mm.
Vammaisfoorumi ry, Finlands Svenska Socialférbund fr)

Vammaisfoorumi ry korostaa, etta erityista tukea pitaa voida yhdistaa muihin palveluihin ja
kayttaa myds palveluyksikoissa.

Aivovammaliitto toteaa, etta koska tarkoituksena on, etta kaikissa palveluissa otetaan
huomioon vammaisen henkilon erityiset tarpeet ja tuetaan hanen vuorovaikutustaan,
osallisuuttaan ja omia valintojaan, tulisi ainakin perusteluissa selkeyttaa sita, etta erityinen
tuki voi olla my®s lisapalvelu.

Foreningen JAG katsoo, etta erityinen tuki ei voi millaan tavoin korvata henkilokohtaista
apua. Suomen Autismikirjon yhdistys toteaa, etta jos erityinen tuki korvaa henkilékohtaisen
avun joidenkin kohdalla, on tarpeen kirjoittaa auki, miten se tukee mahdollisimman
itsendista elamada YK:n vammaissopimuksen tarkoittamassa mielessa.

Suuri osa lausujista katsoo, etta erityisen tuen nimi pitaisi muuttaa.
Valtaosa vastaajista katsoi, etta pykala pitdisi jakaa omiin palvelupykaliinsa.

17.0nko erityisesta osallisuuden tuesta tarpeellista saataa palveluna (12 § 2 mom. 1 kohta)?

Lausunnonantajilta kysyttiin nakemysta siitd, olisiko erityisesta osallisuuden tuesta
tarpeellista saataa palveluna. Kysymykseen vastasi 194 lausunnonantajaa. Lausujista 118
kannatti erityisen tuen saatamista palveluna. Lausujista selva vahemmisto eli 14 lausujaa oli
sitd mielta, etta erityisesta tuesta sdataminen palveluna ei ole tarpeellista. Lausujista 62 ei
ottanut asiaan kantaa.

Lahes kaikki lausujat katsoivat erityisen tuen pykalat tarpeellisiksi, mutta toivoivat niiden
tarkentamista. Yla-Savon SOTE kuntayhtyma ja Lohjan kaupunki katsovat, etta erityinen
osallisuuden tuki ja tuettu paatoksenteko eivat ole pykalina tarpeellisia. Oulun kaupunki
kysyy, onko palvelu sisaltdineen valttamatonta. Helsingin kaupungin mielesta
henkilokohtainen apu, tukihenkilétoiminta tai tuettu asuminen vastaavat tahan
tarpeeseen. Turun hallinto-oikeus toivoo selkeytta terminologiaan.

Tuen viimesijaisuutta ja tiukkoja myontamiskriteereita kritisoivat erityisesti useat jarjestot
(Vammaisfoorumi ry, Kynnys ry, Kehitysvammaisten Tukiliitto, Soste, ANDANTE, KVPS,
Vihrea liitto, ADHD-liitto, Helsingin diakonissalaitoksen saatio, Kehitysvammaliitto, Tehy ry,
Eijsveikeet, Vesilahden vammaisneuvosto, , Leijonaemot, Leijonaemot, Autismiliitto, Etela-
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Savon sote-kuntayhtymad, Helsingin Invalidien Yhdistys, Invalidiliitto, FDUV), samoin
Ihmisoikeuskeskus, KTO, JAG Assistans Ab ja Neurospectrum Oy.

Eteva pitaa positiivisena, etta pykala mahdollistaa erityisen tuen antamisen entista
laajemmalle joukolle. Samoin Eteva kannatti tuen antamista asiakkaan omaan
ymparistéon, kuten moni muukin vastaaja.

Helsingin diakonissalaitoksen saatio toteaa, ettd vammaiset henkil6t, jotka voivat ilmaista
tahtonsa avun sisallosta, mutta jotka eivat esimerkiksi hoidollisuuden vuoksi voi kayttaa
henkilokohtaisen avun palvelua, tulisi huomioida paremmin erityisen tuen saantelyssa.
Neuroliiton mukaan esimerkiksi niiden vammaisten henkildiden, joiden toimintakyky ja
joskus persoonallisuus ovat muuttuneet monialaisten kognitiivisten oireiden vuoksi,
palvelukokonaisuuteen erityinen tuki voisi tuoda merkittavan hyodyn.

Monien Iahinna jarjestdjen edustajien mielesta erityista osallisuuden tukea pitaisi saada
vastaava maara kuin henkilokohtaista apua vapaa-ajan avustamiseen eli vahintaan 30
tuntia kuukaudessa. (Vammaisfoorumi ry, SAMS, FSSS, Porvoon vammaisneuvosto,
Kehitysvammaisten Tukiliitto, Kynnys, KVPS, TATU ry, Jaatinen, FDUV, Monimuotoiset
perheet-verkosto, Kynnys, Perhehoitoliitto, ANDANTE, JAG Assistans Ab).

Erityisen osallisuuden tuen (1-2 kohdat) pitaisi tulla voimaan samaan aikaan muun lain
kanssa (FDUV, Kehitysvammaisten Tukiliitto ja jasenjarjestot, Porvoon vammaisneuvosto,
Kynnys, Autismiyhdistys PAUT ry, ANDANTE, KVPS, ADHD-liitto, Kehitysvammaliitto,
Vesilahden vammaisneuvosto, Neurospectrum Oy; Neuroliitto, KTO, Autismiliitto, Jaatinen,
Harso ry, Mehildinen/Onnikodit, Suomen CP-liitto ry, Etela-Savon sote-kuntayhtyma).

Pykalassa tulisi tarkemmin maaritella, millainen palvelu on osallisuutta tukevaa,
yhdenvertaista osallistumista tukevaa ja omia valinnanmahdollisuuksia tukevaa palvelua.
(PAUT ry, Vammaisten lasten ja nuorten tukisaatio).

Eduskunnan oikeusasiamies katsoo, etta erityisen tuen ja asumisen tuen suhde jaa
epaselvaksi. Akson ja Invalidiliitto katsovat, etta sudetta henkilokohtaiseen apuun tulee
vield tarkastella. Maritta Ojala katsoo, etta palvelulla on paikkansa esimerkiksi
ammattilaisen tukena vuorovaikutukselle myds siinad tapauksessa, etta voimavararajaus
poistettaisiin laista, eli ammattilaisen antama erityinen osallisuuden tuki ei aina valttamatta
olisi paallekkaista henkilokohtaisen avun kanssa, jolloin sita tulisi olla oikeus saada
henkilokohtaisen avun saamisesta huolimatta.

Kuntaliitto toteaa, etta erityisen osallisuuden tuen pykalan kohdalla palvelua ei voi lahtea
maadrittelemaan professioista kdsin, vaan maadrittely tulee lahtea aina asiakkaan tarpeista ja
siitd, miten niihin parhaiten voidaan vastata.

Jotkut lausunnon antajat katsovat, etta koulutus ei ole valttamatonta ja
koulutusvaatimuksesta voisi olla haittaakin erityisen osallisuuden tuen antajalle, jos
muuten sopiva henkilo ei voisi toimia koulutuksen puutteen vuoksi tehtavassa. Monet
lausunnon antajat pelkasivat myos, etta koulutettua henkilokuntaa ei olisi riittavasti
saatavissa. (FFSS, Kynnys ry, FDUV, KVPS, Ihmisoikeuskeskus). Kynnys ry katsoo osaamisen
keskittamisen keinoksi varmistaa sen saaminen. Etevan mielesta on hyva, etta palvelu
edellyttaa erityista osaamista tai ammattitaitoa. Autismiyhdistys PAUT katsoo, etta
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osallisuuden tuki voi edellyttaa esimerkiksi yksilollisen kommunikaatiotavan hallintaa ja
erityisia vuorovaikuttaitoja.

Valtaosa lausunnon antajista piti palvelun nimea ongelmallisena. Osa katsoi my0s, etta
tukihenkilo-nimiketta ei voisi kayttaa kahdessa eri palvelussa. Nimeksi téssa palvelussa
ehdotettiin ammatillista tukihenkil6a.

Useat tahot katsoivat, etta pykalia pitaa konkretisoida (Kainuun sote-kuntayhtyma, Espoon
kaupunki, Vammaisten lasten ja nuorten tukisaatio, Nakévammaisten liitto ry). Lansi-
Uudenmaan hyvinvointialueen mielesta esityksen kuvaus palvelusta on vahvasti
paallekkdinen myds sosiaalihuoltolain tukihenkilén, omaishoidon tuen, asumispalvelun,
paivatoiminnan, kuntoutuksen, tulkkipalvelun ja valmennuksen kanssa.

Jyvaskylan kaupunki ei tue muotoilua erillisena palveluna ja pohtii, kenelle, mihin
tilanteisiin ja kuinka paljon palvelua tulisi myonnettavaksi; keita olisivat tuetun
paatoksenteon palvelua toteuttavat tukihenkilot, jos heidan tulee olla esityksen mukaisesti
"riippumattomia suhteessa paatoksenteon kohteena olevaan asiaan”.

18.0nko tuetusta paatoksenteosta tarpeellista saataa palveluna (12 § 2 mom. 2 kohta)?

Lausunnonantajilta kysyttiin nakemysta siitd, onko tuetusta paatdksenteosta tarpeellista
saataa palveluna. Kysymykseen vastasi 194 lausunnonantajaa. Lausujista 128 kannatti
tuetusta paatoksenteosta sdaatamista palveluna. Lausujista selva vahemmisto eli 15
lausujaa oli sita mieltd, etta tuetusta paatdksenteosta saataminen palveluna ei ole
tarpeellista. Asiaan ei ottanut kantaa 51 lausujaa.

Vammaisfoorumi korosti, etta tuetusta paatoksesta osana muuna palvelua pitaisi saataa
laissa ja sen tulisi nakya palvelupaatoksessa.

Vantaan kaupunki ndakee palvelun toteutuvan jo peruslakien puitteissa, samoin muutama
muu palvelunjarjestaja.

THL katsoo, etta laheisilta saatavalla tuella ei tulisi olla merkitysta arvioitaessa sitd, onko
henkilo oikeutettu tuettuun paatoksentekoon.

Lukuisat jarjestot ja muut toimijat toteavat, etta pykalan pitaisi tulla voimaan yhta aikaa
muun lain kanssa. SDP kannattaa tuettua paatoksentekoa ja sen voimaantuloa
mahdollisimman pian.

Perusteluissa tulisi viitata YK:n vammaissopimuksen 12 artiklaan ja siihen liittyvaan
yleiskommenttiin (esim. Kehitysvammaisten Tukiliitto, Porvoon vammaisneuvosto, KVPS).
Muun muassa Lehti ja kumppanit Oy seka Invalidiliitto esittavat myos 12 artiklan mukaisia
takeita vaarinkaytosten ehkaisemiseksi. Invalidiliitto edellyttda osaamisvaatimuksia tuetun
padtoksenteon toteuttajalle ja velvoitteita noudattaa ammattieettisia saantoja ja ohjeita.

Lapsen oikeus tuettuun paatdksentekoon pitaisi nakya perusteluissa (Kehitysvammaisten
Tukiliitto, Porvoon vammaisneuvosto, KVPS).

Tuettua paatoksentekoa pitda voida tarvittaessa toteuttaa myos henkilékohtaisen avun
avulla (Suomen Autismikirjon yhdistys). Useat jarjestot toteavat, etta koska tuetusta
paatoksenteosta osana muita palveluja ei ole saannoksia, on tuetusta paatdksenteosta
ehdottomasti saddettava laissa. Tama olisi linjassa YK:n vammaisyleissopimuksen ja tuettua
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paatoksentekoa kasittelevan yleiskommentin kanssa. Tulisi varmistaa, etta tuettua
paatoksentekoa tosiasiassa saa tarpeiden mukaan osana muita ehdotetun lain mukaisia
palveluita ja tasta johtuen siita tulisi nimenomaisesti sdatdaa myos osana muita palveluita.
Oikeus paatoksenteon tukeen tulee kayda ilmi myds palvelupaatoksesta ja tata
vahvistetaan asian kirjaamisella lakiin.

Useat jarjestot toteavat, etta keskiossa pitaa olla henkilon oma nakemys siita, mita
padtoksia han pitaa merkittavana.

Eduskunnan oikeusasiamies esittad sanat “"vaikea” poistamista 13 §:n 3 momentista.

Jotkut lausunnon antajat toteavat, etta tuetun paatoksenteon antaminen edellyttaa
koulutusta, jota esimerkiksi jarjestot voisivat antaa.

Kehitysvammaisten Uudenmaan Tukipiiri ry toteaa, etta pykalan tulee sisaltaa tuetun
paatoksenteon lisaksi oikeus ammattilaisen antamaan yksilolliseen kommunikaatio- ja
vuorovaikutusohjaukseen.

Jotkut vammaisjarjestot toteavat, etta erityisen haavoittuvassa asemassa ovat ne
vammaiset henkil6t, joilla ei ole laheisia arjen ja paatdksenteon apuna. Heidan asemastaan
ja oikeudestaan saada tuettua paatoksentekoa ja apua tukea antavan henkilon valintaan,
tulisi saataa tarkemmin.

19.0nko vaativasta moniammatillisesta tuesta tarpeellista saataa palveluna (12§ 2 mom. 3
kohta)?

Lausunnonantajilta kysyttiin nakemysta siitd, onko vaativasta moniammatillisesta tuesta
tarpeellista saataa palveluna. Kysymykseen vastasi 192 lausunnonantajaa. Lausujista 137
kannatti vaativasta moniammatillisesta tuesta saatamista palveluna. Lausujista vain 3
lausujaa oli sita mielta, etta vaativasta moniammatillisesta tuesta sadtaminen on
tarpeetonta. Asiaan ei ottanut kantaa 52 lausujaa.

Vaativan moniammatillisen tuen saatamista tassa laissa piti valtaosa lausunnonantajista
erittdin tarkeand. Nama palvelut ovat tarkeita monille niiden nykyisille paaasiassa
kehitysvammaisille asiakkaille. Lisaksi palvelulle voi olla kayttéa myds muiden kuin
nykyisten asiakkaiden osalta (Kynnys). Esimerkiksi kuulondkévammaiset monitarpeiset
henkilot tarvitsevat vaativaa moniammatillista tukea (Suomen Kuurosokeat ry). Palvelu ei
saa supistua vain terveydenhuolloksi (Vammaisfoorumi ry, Kynnys). Vaativaa
moniammatillista tukea tulisi olla mahdollista tarjota joustavasti ja oikea-aikaisesti
asiakkaaseen tarpeiden mukaan (Pirkanmaan sairaanhoitopiiri, Pohjois-Pohjanmaan
sairaanhoitopiiri, Kehitysvammaliitto Kehitysvammatuki 57, Autismiliitto, PAUT).

KTO katsoo, ettda myos terveydenhuollon ammattihenkilot voisivat antaa vaativaa
moniammatillista tukea, jos heilla on riittava osaaminen tehtavaan. Eskoon
sosiaalipalvelujen kuntayhtyma toteaa, etta vaativan moniammatillisen ryhman
vahimmaiskokoonpano on maaritelty perusteluissa, mutta pykalatekstissa sita ei ole
lainkaan.

Keusote toteaa, etta kaytannon tydssa on havaittu tarve moniammatilliselle
vammaispalvelujen ja terveydenhuollon henkil6stosta koostuvalle tiimille, joka tukisi
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haastavissa tilanteissa mm. asumisen ja paivaaikaisen toiminnan toteutusta seka arvioisi
itsemaaraamisoikeiden toteutumista ja rajoitustoimenpiteiden tarvetta. Ladketieteelliset ja
kuntoutukseen painottuvat tutkimus- ja hoitojaksot erillisissa yksikoissa tulisi toteuttaa
terveydenhuoltona ja laakinnallisena kuntoutuksena, ei vammaispalveluna. Tama vastaisi
yleisia hoito- ja kuntoutuskaytantoja.

HUS Kuntayhtyma katsoo, etta pykalien sisaltd on tarkoituksenmukainen, mutta se ei kerro,
mita tutkimuksia henkil6lla on oikeus saada. Jonkun ammattilaisen tai moniammatillisen
tydryhman tulee arvioida tuen tarve (kehitykselliset kommunikaatioon ja
vuorovaikutukseen vaikuttavat seikat, milla keinoin osallisuutta on mahdollista lisata).
Tutkimukset saattavat sisdltaa myos aistien tutkimuksia tai (lasten)neurologisia
tutkimuksia. Vasta taman jalkeen on mahdollista arvioida, mihin henkil6 on oikeutettu ja
milloin tuki on riittavaa.

HUS kuntayhtyma toteaa myo0s, etta palvelussa taytyy turvata riittavan laaja
moniammatillinen osaaminen, jossa kehitysvammaladaketieteella ja —psykiatrialla seka
yksilollisen tarpeen mukaan ladketieteen muilla eri erikoisaloilla on merkittava rooli.
Tallainen moniammatillinen tyéryhma voi toteutua vain, jos sen vastuualueen vaestépohja
on riittavan laaja (3,6 miljoonaa asukasta). Vastaavia tydryhmia toimii mm. Isossa-
Britanniassa ja Saksassa, joiden mallit kehitysvammaisten hoidon jarjestamisesta ovat
pitkalti samoja kuin nyt Suomessa toimiva malli.

Rajanvetoa terveydenhuollon palveluihin tulee joidenkin tahojen mukaan selvittaa. KVPS,
Riihimaen kaupunki ja FDUV toteavat, ettd mikali kyseessa on tutkimusjakso, joka sisaltaa
laaketieteellista tutkimusta, kuten terveydentilan arviointia tai ladkityksen arviointia, se
tulisi toteuttaa osana terveydenhuoltoa, ei vammaispalveluna ja sosiaalihuoltona. Mikali
kyseessa olisi palvelu, jossa moniammatillinen asiantuntijatiimi etsii ja tarjoaa keinoja
esimerkiksi vammaisen henkildn arjen sujuvuuteen, vuorovaikutukseen ja turvallisuuteen,
olisi kyse vammaispalvelun moniammatillisesta tuesta vaativissa tilanteissa.

Suomen Kuntaliitto pitaa vaativan moniammatillisen tuen saanndsta tarpeellisena, mutta
kysyy, missa yksildissa vaativaa moniammatillista tukea voidaan toteuttaa.
Kokonaisuudessa on selkedsti huomioitava niin tarvittavat sosiaalihuollon kuin
terveydenhuollonkin palvelut.

Kehitysvammaisten palvelut Uudellamaalla (KEPA Uusimaa) ~hankkeen mielesta
moniammatillista tukea ei tule rajata viimesijaiseksi sosiaalihuollon palveluksi. Vaativa
moniammatillinen tuki tulisi olla jarjestettavissa my0ds osana ensisijaisia terveydenhuollon
palveluja. Moniammatillisen ryhman ammatillisesta osaamisesta olisi tarpeen saataa
tarkemmin. Moniammatillisessa ryhmassa olisi oltava vahintaan sosiaalityon, ladketieteen,
psykologian ja vuorovaikutuksen osaamista. Keskeista on, etta hyvinvointialueilla on
kaytettavissaan pysyvia moniammatillisia ryhmia. Vaativa moniammatillinen tuki tulisi olla
jarjestettavissa my0ds osana ensisijaisia terveydenhuollon palveluja.

Suomen Psykologiliitto pitaa epaselvand, mitka ammattiryhmat moniammatilliseen tyéhon
pitaa sisallyttaa, mika on esimerkiksi kognitiivisen ja psyykkisen tuen ja psykologien rooli?
Socca katsoo, etta vaativaa moniammatillista tukea pitaa kehittaa sote-yhteistyona.
Kehittdminen vaatii my6s sosiaalihuollolta terveydenhuoltoa vastaavaa tiivista
kehittamistoimintaa. FDUV korostaa riittavien resurssien merkitysta ja palvelun
jarjestamista siten, ettei se johda pysyvaan laitoshoitoon.

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERIO
Meritullinkatu 8, Helsinki | PL 33, 00023 Valtioneuvosto | 0295 16001, stm.fi, @STM_Uutiset



39(73)

Lakiehdotuksen mukaan kehitysvammalain ja vammaispalvelulain mukaisia vaativia
sosiaalihuollon palveluita voisi jarjestaa vain hyvinvointialue. Lakiehdotusta ei tule talta
osin muuttaa. (Kehitysvammaliitto ja Kehitysvammaisten Tukiliitto)

Ihmisoikeuskeskus katsoo, etta vaativan monialaisen tuen suhde vaativan tuen yksikdssa
annettavaan, vaativaan tukeen liittyvaan yksillliseen hoitoon, huolenpitoon ja
kuntoutukseen jaa epaselvaksi. Myods Eteva kysyy, milloin asiakasta palvelee
vammaispalvelulain mukainen erityinen tuki ja milloin kehitysvammalain erityishuolto.

THL toteaa, ettd perusteluista ei ilmene riittavalla tavalla palvelun sisalto tai se, kenelle
palvelua on tarkoitus myodntaa. Mydskaan rajanveto sosiaalihuoltolain mukaiseen
moniammatilliseen yhteistyohon ja terveydenhuoltoon ei ole selkea.

Kehitysvammaliitto pitaa tarkeand, etta palvelua ehdotuksen perusteluiden mukaisesti
jarjestettaisiin ensisijaisesti lahiyhteis6on jalkautuneena apuna sielld, missa vammainen
henkil® asuu tai toimii.

Vaativa moniammatillinen tuki on tarpeen myds henkilon itsemaaraamisoikeuteen
liittyvassa arvioinnissa. Vammaispalveluiden vastuulle ei saa asettaa terveydenhuollon
vastuulle kuuluvia tehtavia, toteaa Satakunnan shp ja Oulun kaupunki.

KTO:n mukaan haastavan kayttaytymisen tilanteiden rinnalla tulisi vahvemmin tuoda esille
myo6s muunlaisia taman palvelun tarpeeseen johtavia tilanteita esimerkiksi vaikeat
toiminnanohjauksen ja tarkkaavuudenhairiot, tunnesaatelyn hairidt ja vuorovaikutuksen
hairiot. KTO ehdottaa myds laajempaa moniammatillisen tuen maarittelya niin, etta se voi
olla suoraan vammaiselle henkilolle annettavaa tukea ja/tai hanen kanssaan paivittain
toimiville annettavaa ohjausta ja neuvontaa. Sen tulee sisaltaa ainakin laaketieteen,
psykologian ja sosiaalipalvelujen erityisosaamisalueet.

Kehitysvammatuki 57 katsoo, etta hyvinvointialueilla tulee olla kdytettavissa pysyvia
moniammatillisia ryhmig, joissa on oltava vahintaan sosiaalityon, ladketieteen ja
vuorovaikutuksen osaamista. Valvira katsoo, etta pykalassa pitaa tarkentaa, mita koulutusta
vuorovaikutuksen osaamisessa edellytetaan. Myos SDP edellyttaa, etta
ammattitaitovaatimukset kuvataan.

Psykologiliiton mukaan psykologi olisi kognitiivisen ja psyykkisen erityisen tuen tarpeen
arvioinnin ja palveluiden toteutuksen nakdkulmasta hyvin olennainen ammattilainen.

20.0nko asumisen tuen pykalakokonaisuus (14-17 §) tarpeenmukainen?

Asumisen tuen pykalien tarkoituksenmukaisuutta koskevaan kysymykseen vastasi 194
lausunnonantajaa. Lausunnonantajaista 33 piti pykalaa tarpeenmukaisena. Suurin ryhma
olivat lausujat (N=103), jotka pitivat pykalakokonaisuutta padosin tarpeenmukaisena.
Lausujista 20 oli sita mieltd, etta pykalakokonaisuus ei ole padosin tarpeenmukainen.
Muutama lausuja (N=4) katsoi, etta pykalakokonaisuus ei ole lainkaan tarpeenmukainen.
Lausujista 34 ei ollut asiaan kantaa.

Lukuisat jarjestot ja yksityishenkilot ehdottivat 14 §:n 3 momentin palauttamista
rauenneen HE:n 159/2018 vp muotoiluun, jonka mukaan: "Asumisen tuki jarjestetaan
ensisijaisesti vammaisen henkilon itse valitsemaan asuntoon ja asuinpaikkaan”. Osa piti 14
§:aa YK:n vammaissopimuksen 19 §:n vastaisena ja halusi lakiin viittauksen sopimukseen.
Useat suuret kaupungit puolestaan esittivat vastakkaisia nakemyksia. Ne arvioivat, etta jo
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lakiluonnoksen asiakkaiden toiveiden huomioimista koskeva saannds johtaisi siihen, etta
ymparivuorokautista asumisen tukea kotiin olisi jarjestettava nykyista useammille, mita
koettiin haastavaksi henkiloston saatavuuden ja kustannusten kasvun takia.
Hyvinvointialueille tulisi turvata mahdollisuus arvioida soveltuvaa asumispalvelun
toteuttamistapa. Yla-Savon soten ja Jyvaskylan kaupungin mielesta saanndsta pitaa
arvioida myds asiakasturvallisuuden nakokulmasta.

Pohjois-Suomen hallinto-oikeuden mielesta pykalan sanamuoto asumisen tuen
mydntamisesta vammaiselle henkildlle hanen "voidakseen asua omassa kodissaan" voi
aiheuttaa tulkintaongelmia verrattuna nykyiseen vammaispalvelulain ilmaisuun
("suoriutuakseen tavanomaisista elaman toiminnoista”).

Useiden jarjestdjen mukaan asumisen tuen saamisedellytyksena paivittaisten toimien tuen
tarve on lilan kapea. Sen pelattiin rajaavan asumisen tuen piirista aiemmin
kehitysvammapalveluista asumisen ohjausta saaneita henkil6ita.

Muutamat lausujat (muun muassa Yla-Savon sote, Pirkanmaa sairaahoitopiiri, Jyvaskylan
kaupunki) katsoivat pykalan valjyyden, laajuuden seka asumisen tuen eri muotojen
maadrittelemattomyyden vaikeuttavan pykalan sisallon ymmartamista, myonnettavan
palvelun sisallon ja myontamisperusteiden maarittelya (palvelu kotiin vai muu
toteuttamistapa) ja asumisen tukea tarvitsevien mahdollisuuksia hakea palvelua. Palvelun
turvaaminen etenkin kotiin yksittaiseen asuntoon esityksen perusteluissa (s. 210)
kuvatuissa moninaisissa tilanteissa koettiin vaikeaksi. Toisaalta esimerkiksi KTO:n mielesta
on hyva, etta asumismuotoja ei laissa ole maaritelty, vaan etta lahtokohtana ovat
vammaisen henkilon tarpeet. SDP:n mielesta asumisen tuen sisalto oli kuvattu
perusteluissa lilan suppeasti.

Useat kunnat toivoivat sosiaalihuoltolain ensisijaisuuden korostamista ja asumisen tuen
tarkempaa maarittelya suhteessa sosiaalihuoltolain mukaisiin palveluihin. Tampereen
kaupungin mielesta tarvittava vammaispalvelujen erityisosaamisen tulisi toteuttaa muilla
keinoilla kuin luomalla paallekkainen palvelusaantely vammaispalvelulakiin. Palvelujen
maksuttomuus pitaisi varmistaa tarvittaessa muulla tavalla kuin saatamalla
vammaispalvelulakiin erityinen palvelukokonaisuus. Talla kannalla oli myds Lehti ja
kumppanit Oy.

Eduskunnan oikeusasiamiehen mielesta perusteluissa jaa epaselvaksi asumisen tuen
suhtautuminen asunnon puutteeseen tai erityisesti asumisolosuhteissa oleviin asumista
haittaaviin tai estaviin puutteisiin. Lisaksi Eduskunnan oikeusasiamiehen mukaan
perusteluissa tulisi selventad, mika on erityisen tuen ja asumisen tuen suhde toisiinsa. Jos
kehitysvammaisen henkilon kohdalla kaytetaan rajoitustoimenpiteita, jarjestetadnko
palvelua erityisen tuen ja asumisen tuen palvelujen kokonaisuuksina vai onko palvelu
kokonaan tai osittain vaativana tukena jarjestettavaa erityishuoltoa. Myds Invalidiliitto
toivoi selvennysta asumisen tuen suhteesta 12 §:n erityisen tuen vaativaan
moniammatilliseen tukeen.

Ymparistoministerid korosti asumisen jarjestamisvastuun ja sen selventamista, etta
asumisen tukea voidaan antaa yksilollisesti myds ryhmamuotoisessa asumisessa.
Muutamissa lausunnoissa hyvinvointialueille toivottiin velvollisuutta jarjestaa esteeton
asunto, joksi ei luettaisi toimintayksikossa olevaa asuntoa.
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Perusteluissa toivottiin kasiteltavan monipuolisemmin asumisen tuen toteuttamistapoja.
Kehitysvammaliitto halusi lisata perusteluihin, etta asumiseen liittyvien valintojen
tekemisen tueksi on tarpeen mukaan oikeus saada lain 12 §:n mukaista tuettua
paatdksentekoa ja 7 §:n mukaista muuttovalmennusta.

Tapaturmavakuutuskeskuksen mielesta perusteluista syntyy vaikutelma, etta
ehdotettavassa asumisen tuessa on kyse merkittavasti laajemmasta
palvelukokonaisuudesta kuin nykyisessa palveluasumisessa. Asialla on merkitysta sen
arvioinnissa, onko hyvinvointialue antanut vammaiselle henkildlle sellaisia samaan
tarkoitukseen ja samaan aikaan kohdistuvia ehdotettavan lain mukaisia asumisen tuen
palveluja, joista my6s vakuutuslaitos olisi tydtapaturma- ja ammattitautilain nojalla
velvollinen suorittamaan korvausta vahingoittuneelle. Mikali ehdotettavan lain perusteella
annettu palvelu vastaisi tydtapaturma- ja ammattitautilain perusteella korvattavaa
palvelua, hyvinvointialueella olisi oikeus tilitysta vastaan saada vakuutuslaitoksen
vahingoittuneelle mydnnettava korvaus itselleen. Tama todetaan myds tyotapaturma- ja
ammattitautilain 143 §:ssd, jossa saadetaan korvauksen maksamisesta kunnalle (1.1.2023
alkaen hyvinvointialueelle).

Liikennevakuutuskeskuksen kasityksen mukaan esimerkiksi terveydenhuollon palvelujen
integroiminen osaksi asumisen tukea tarkoittaisi perusteluista poiketen laajempaa
palvelukokonaisuutta kuin voimassa olevan vammaispalvelulain mukainen
palveluasuminen. Likkennevakuutuskeskuksen mielesta jaa epaselvaksi, korvataanko osana
asumisen tukea mydnnetty terveydenhuolto liikennevakuutuksesta jatkossa
hyvinvointialueille osana palveluasumisesta aiheutuvia ylimaaraisia kustannuksia vai
sairaanhoitona. Liikennevakuutuksen toimeenpanon kannalta tama vaikuttaa siihen, minka
lain nojalla vakuutuskorvaus myoénnetaan, ja taman seurauksena myos
vakuutuskorvauksen maaraan. Sairaanhoidon kustannukset korvataan
liilkennevakuutuksesta eri lain nojalla. Esimerkiksi terveydenhuollon palvelujen
integroiminen osaksi asumisen tukea tarkoittaisi kyllakin Liikennevakuutuskeskuksen
kasityksen mukaan perusteluista poiketen laajempaa palvelukokonaisuutta kuin talla
hetkella voimassa olevan vammaispalvelulain mukainen palveluasuminen. Epaselvaa on,
korvataanko osana asumisen palveluita myonnetty terveydenhuolto lilkennevakuutuksesta
jatkossa hyvinvointialueille osana palveluasumisesta aiheutuvia ylimaaraisia kustannuksia
vai sairaanhoitona. Liikennevakuutuksen toimeenpanon kannalta tama vaikuttaa siihen,
minka lain nojalla vakuutuskorvaus myonnetdan, ja taman seurauksena myos
vakuutuskorvauksen maaraan. Sairaanhoidon kustannukset korvataan
lilkennevakuutuksesta eri lain nojalla (liikennevakuutuslaki) kuin palveluasumisen
kustannukset (laki liikennevakuutuslain perusteella korvattavasta kuntoutuksesta).

Esteettéman asumisen tuen pykalaan liittyen Kuntaliitto toivoi selkeytysta siihen, mitka
ovat asumisen esteettémyyden toteuttamisessa vammaispalvelujen velvoitteet ja mitka
ovat muiden toimialojen velvoitteita. Asunnon lahiymparistd (mm. eri asumismuodoissa) ja
tuen valttamattomyys tulisi maaritella tarkemmin.

Muutamien kuntalausujien mielesta esteettoman asumisen tuen soveltamisalaa on
perusteluilla laajennettu huomattavasti nykyisesta asunnonmuutostoita koskevasta
oikeuskaytannosta (mm. sauna, koko piha-alue, parveke, muutto muusta kuin vammasta
johtuvasta syysta). Perusteluin toivottiin tarkempia rajauksia kohtuullisesta tuesta
(esimerkiksi milloin asiakkaalta voidaan edellyttaa muuttamista esteettomaan asuntoon
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kalliiden muutostoiden sijaan). Ymparistoministerion mukaan perusteluista ei kdy ilmi,
koskeeko esteettdman asumisen suunnitteluun tarkoitettu korvaus myos
uudisrakennuksen suunnittelun korvaamista tilanteessa, jossa asukkaan yksilollisten
tarpeiden vuoksi rakennuksen suunnittelussa tulee ottaa huomioon esteettémyys
vahimmaisvaatimuksia kattavammin.

Esteettdman asumisen tukea lasten vuoroasumiseen kannatettiin laajasti. Muutamissa
lausunnoissa toivottiin tuen laajennusta myds muun laheisen henkilon kuin lapsen
vanhemman luokse, toimeksiantosuhteiseen perhekotiin seka myos aikuisten
vuoroasumistilanteisiin.

Asumisyksikkoihin jarjestettavan esteettoman asumisen tuen rajaamista erityisen painaviin
syihin kritisoitiin joissakin lausunnoissa epayhdenvertaseksi. Muutamat lausujat vaativat
perusteluihin kirjausta siita, etta hyvinvointialueella olisi velvoite palauttaa asunto
tarvittaessa muutostoita edeltaneeseen tilaan.

21.0nko saannos vammaisten lapsen asumisesta kodin ulkopuolella tarkoituksenmukainen?

Vammaisten lapsen kodin ulkopuolista asumista koskevan pykalan
tarkoituksenmukaisuutta koskevaan kysymykseen vastasi 197 lausunnonantajaa. Lausujista
36 piti pykalaa tarkoituksenmukaisena (mm. ymparistoministerio, SDP, Suomen Keskusta,
Valvira, Kommunernas socialtjanst kf, Paijat-Hameen hyvinvointiyhtyma, Siun sote,
Satakunnan sairaanhoitopiiri/sosiaalipalvelut, Kolpeneen palvelukeskuksen kuntayhtyma,
Yla-Savon sote, Eteva, Himeenlinnan kaupunki, Talentia, hallinto-oikeudet) ja 80 paaosin
tarkoituksenmukaisena (mm. Aluehallintovirastot, Kuntaliitto, Eksote, Oulun kaupunki,
KTO, ADHD-liitto, Autismiliitto, Kehitysvammaisten Tukiliitto, Lastensuojelun keskusliitto,
Invalidiliitto, VANE, Vihrea liitto). Lausujista 59:l1a ei ollut asiaan kantaa (mm. Eduskunnan
oikeusasiamies). Lausujista 10 (mm. Ihmisoikeuskeskus, THL, Helsingin kaupunki, Keusote,
Etela-Savon sote, Kainuun sote, Socca, Kehitysvammaliitto, Harso ry, Suomen CP-liitto) oli
sita mielta, etta pykala ei ole padosin tarkoituksenmukainen. Samoin 10 lausujaa (mm.
Espoon, Turun, Vantaan ja Porvoon kaupunki, Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue, Lehti ja
kumppanit Oy) katsoi, etta pykala ei ole lainkaan tarkoituksenmukainen.

Lukuisat lausujat halusivat yhdistaa lapsen asumisen tukea koskevat saéannokset (15 &:n ja
14 §:n 4 momentin) yhteen pykalaan, jottei vammaisen lapsen oman perheen ulkopuolella
asuminen painottuisi liikaa.

Useat lausujat pitivat hyvana, etta vammainen lapsi voisi saada kodin ulkopuolisen
asumisen tuen vammaispalvelulain nojalla, kun tarve palvelulle perustuu lapsen vammaan.
VANE:n mielesta perusteluissa on tuotu selkeasti esiin se, etta vammaisuus itsessaan ei saisi
johtaa lastensuojelun toimiin, jos lastensuojelun tarvetta ei ole. Kuntaliitto naki saadoksen
osin selkeyttavaksi, mutta riskina muun muassa sen, etta lapset, joilla paaasiallinen tarve
koskee psykiatrian palveluja, paatyvat lastensuojelun lisaksi jatkossa myos
vammaispalveluihin, koska psykiatrian palveluista on puutetta.

Oikeuskanslerin virasto totesi, etta uusi saéannos yhdessa lapsen oikeuksia vahvistavan
uuden asumisen tuen pykalan kanssa parantaisi vammaisen lapsen ja hanen perheensa
mahdollisuuksia saada tarvitsemansa yksilolliset palvelut.

Aluehallintovirastot ehdottavat pykalaa tarkistettavaksi seuraavasti, joka olisi
samatyyppinen muotoilu kuin lastensuojelulain 41 §&: "Lapsen kodin ulkopuolella koskevat
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asiat valmistelee lapsen asioista vastaava sosiaalityontekija yhteistydssa toisen
sosiaalityontekijan tai muun vammaispalveluun perehtyneen tyontekijan kanssa.
Valmistelutyon tukena tulee olla kdytettavissa lapsen tarpeisiin nahden riittava
sosiaalityon, lastensuojelun, psykologian, ladketieteen ja tarvittaessa muidenkin alojen
asiantuntemus. ”

Ne lausujat, jotka vastustivat saanndsta osittain tai kokonaan, nakivat siina vakavia
ongelmia vammaisen lapsen edun ja oikeuksien turvaamisen kannalta (ihmis- ja
perusoikeudet, yhdenvertaisuus, itsemaaraamisoikeus, oikeus osallisuuteen ja
mielipiteiden ilmaisemiseen ym.) ja edellyttivat lastensuojelun saanndksia vastaavia
kattavia lapsen juridista ja taloudellista asemaa koskevaa saannoksia, mikali lapsen
asumisesta kodin ulkopuolella ylipaataan olisi tarpeen saadella vammaispalvelulaissa. THL
korosti, etta lastensuojelun palvelutarvetta ei voida selvittaa vammaispalveluissa, joten
saannosta sovellettaessa tarvitaan moniammatillista yhteistyota. Lisaksi THL:n mukaan
saannoksen perusteluissa tulisi kasitella suhdetta yleislakien saanndksiin, kuten hallintolain
14 §:3an, jossa saadetdan vajaavaltaisen puhevallasta. Ihmisoikeuskeskuksen mielesta
lapsella tulisi muun muassa olla vanhemmista erillinen oikeus hakea muutosta paatdkseen
asumisensa jarjestamisesta. Lastensuojelun keskusliiton mielesta lain jatkovalmistelussa on
kiinnitettava erityista huomiota vammaisten lasten oikeuteen omaan perheeseen ja
toisaalta riittavaan hoivaan.

Kainuun soten ja Tampereen kaupunki nakivat lapsen pysyvan asumisen kodin
ulkopuolella ihmis- ja perusoikeuksin vastaisena ja katsovat, etta mikali vanhempi ei
tuettunakaan kykene huolehtimaan lapsesta, lapsi on lastensuojelun tarpeessa. Keusoten
mielesta jo nyt vammaisen lapsen oikeus lastensuojeluun on usein vaakalaudalla.
Muutamien kuntien mielesta vaarana on sijoitusten ohjautuminen vammaispalveluihin
tunnistamatta lastensuojelullisia perusteita, koska huoltajat voivat kokea
vammaispalvelulain mukaisen sijoituksen vahemman stigmatisoivaksi. Esimerkiksi
jaksamisen perusteella sijoitukseen oman perheen ulkopuolelle voidaan paatya aiempaa
helpommin. Jos asiasta koetaan valttamattomaksi saataa, Tampereen kaupungin mielesta
lapsen asuminen kodin ulkopuolelle tulisi rajata tilanteisiin, joissa lapsen vamman tai
pitkaaikaisen sairauden hoito vaatii ymparivuorokautista vaativaa hoitoa tai siihen
rinnastettavaa valvontaa ja sita ei voida jarjestaa vanhempien ja palvelujen turvaamana
lapsen omassa kodissa.

Osa jarjestovastaajista (muun muassa Omaishoitajaliitto ja Kehitysvammaisten Tukiliitto)
puolestaan korosti my6s perheen voimavarojen ja huomioon ottamista paatosta tehtaessa.
Harso ry ja Suomen sosiaalioikeudellinen seura katsoivat, etta jos vammaisen lapsen
sijoituksessa on kyse perheen muiden lasten edusta, tulee tarkentaa vammaispalvelujen ja
lastensuojelun yhteisty6ta ja sita, mita lakia noudatetaan.

Useat lausujat halusivat ottaa pykalaan rauenneen HE:n 159/2018 vp vastaavasta pykalasta
edellytykset sille, miten lapsen kodin ulkopuolinen asuminen tulee jarjestaa (lapsen
tarpeisiin vastaaminen ja henkilostén osaaminen, yhteydenpitomahdollisuudet
perheeseen ja laheisiin, hoidon jatkuvuus).

Monet halusivat muuttaa pykalasta kohtaa, jossa saadetaan siita, milloin sijoitus olisi
tehtava lastensuojelulain perusteella. Lausujien mielesta sen tulisi edellyttaa aina
huostaanoton tai kiireellisen sijoituksen (tai vanhempien suostumuksella toteutetun
lyhytaikaisen avohuollon sijoituksen) lastensuojelulain mukaisten edellytysten tayttymista.
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Palvelun asiakasmaksun maaraytymista haluttiin muuttaa lukuisissa lahinna muiden kuin
kuntien lausunnoissa viitaten useimmiten maksujen nousuun ja lapsen huoltajien
maksettavaksi jaaviin lapsen elatuksesta aiheutuviin menoihin. VANE:n mielesta ehdotettu
saannos asiakasmaksuista tukee normaalisuusperiaatetta.

Palvelujen jarjestajat huomauttivat, etta lasten yksikoita tulisi olemaan vahan, joten voisi
olla hankala turvata esityksessa vaadittu lapsen asuinpaikan ja oman perheen laheisyys.
Kaytannossa laheisyysvaatimus voisi edellyttaa, etta yksikoita olisi Iahes joka kunnassa.

Monet lausujat pitivat lasten yksikkdjen ehdotettua enimmaispaikkamaaraa (7 lasta) liian
suurena ja ehdottivat sadnnoksen muuttamista siten, etta yksikon koko olisi enintaan 5
lasta. Aluehallintovirastot kannattivat 7 lapsen enimmaispaikkamaaraa.

Muutamat kuntavastaajat katsoivat, ettei (toimeksiantosuhteinen) perhehoito - toisen
perheen antama hoito vaativia hoidon tarpeita omaaville vammaisille lapsille - sovellu
palvelun toteuttamiseen palvelun vaativuuden takia. Kdytanndssa sijoitetut lapset ovat
usein 16-17-vuotiaita, aikuisen kokoisia nuoria, jotka kayttaytyvat vakivaltaisesti itseaan tai
muita kohtaan. Heidan sijoittamisensa perhehoitoon tai mydskaan lasten yksikkdon ei ole
mahdollista. Perhehoitoliitto korosti perhehoitajien osaamisen ja tuen tarpeita.

22.0nko lyhytaikaista huolenpitoa koskeva pykala (18 §) sisalloltaan tarkoituksenmukainen?

Lyhytaikaista huolenpitoa koskevan pykalan (18 §) sisallon tarkoituksenmukaisuutta
koskevaan kysymykseen vastasi 192 lausunnonantajaa. Lausujista suurimman ryhman, 86
lausujaa, muodostivat ne lausujat, jotka pitivat lyhytaikaisen huolenpidon pykalaa
tarkoituksenmukaisena. Lausujista 51 piti pykalaa paaosin tarkoituksenmukaisena.
Lausujista 6 oli sita mieltd, etta pykala ei ole padosin tarpeenmukainen. Kukaan asiaan
kantaa ottanut lausuja ei pitanyt pykalaa taysin epatarkoituksenmukaisena. Lausujista 48 ei
ottanut asiaan kantaa.

Lyhytaikainen huolenpito sai lausujilta laajaa kannatusta. Lausujat pitivat hyvana, etta
pykala yhdenvertaistaa eri diagnoosiryhmia edustavien henkildiden oikeutta
valttamattomaan huolenpitoon, tukee perheiden jaksamista, yhdenvertaisia vammaista
henkiloista huolehtivien mahdollisuuksia kdyda toissa ja auttaa myds edistamaan
vammaisen ihmisen osallisuutta ja nuorten itsenaistymista. VANE:n mukaan pykala ja
perustelut myds noudattavat normaalius- ja valtavirtaistamisperiaatetta.

Neuroliitto ehdotti, etta lakiin kirjattaisiin perusteluissa oleva maaritelma lyhytaikaisen
huolenpidon antamisesta tilapaisesti tai lyhyina ajanjaksoina tietyin valiajoin toistuvana.

Tampereen kaupungin mielesta palvelun maaraa pitaa saadella laissa tarkemmin, mikali
palvelu olisi subjektiivinen oikeus. Myos aluehallintovirastot toivoivat tarkempaa
saantelya.

Monissa lausunnoissa toivottiin, etta lyhytaikaista huolenpitoa voisivat saada muutkin kuin
oman perheen kanssa asuvat, kuten rauenneessa HE:ssa 189/2018 vp esitettiin. Perusteluna
mainittiin osallisuuden tukeminen. Oikeus palveluun haluttiin laajentaa etenkin
perhehoidossa oleviin henkildihin. Kehitysvammaisten Tukiliiton mukaan myos
asumisyksikoissa asuville on myonnetty lyhytaikaishoitona loma- ja kurssitoimintaa.

Kriittisinta palautetta antoivat palvelun jarjestajat. Pykalan sisalto ja etenkin perustelut
katsottiin liian yleisluontoisiksi muodostamaan subjektiivisia oikeuksia palveluihin. Palvelu
tulisi jattaa maararahasidonnaiseksi, jolloin hyvinvointialue voisi kohdentaa sita eniten
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tarvitseville. Palvelua on kuntien lausuntojen mukaan laajennettu perusteluissa
monenlaisiin tilanteisiin, mika lisaa kustannuksia ja asiakasmaaria arvioitua enemman.
Asiat, joihin lyhytaikaista voisi saada, muodostavat niin laajan oikeuden, ettei palvelua
pystyta kaytanndssa rajaamaan. THL:n mukaan perusteluissa ei suoraan oteta kantaa
siihen, milloin palvelua tulisi myontaa.

Lukuisat [ahinna jarjestoja ja yksityishenkildita edustavat lausujat esittivat palvelun osaksi
lisattavaksi maksuttomien kuljetusten jarjestamisen. Kunnat toivoivat tarkennusta
vanhempien vastuuseen lasten kuljetuksista. Useat kaupungit ehdottivat, etta
lyhytaikaisen huolenpidon kuljetusten osalta noudatettaisiin kuntalaisten
yhdenvertaisuuden vuoksi samaa kaytantoa kuin omaishoidon tuen vapaan palvelussa,
jolloin kuljetus lyhytaikaiseen hoitoon olisi perheen jarjestettava ja kustannettava.

Monet vaativat, etta perusopetuslain mukainen kolmasluokkalaisten ja sita vanhempien
aamu- ja iltapdivahoito pitaisi sailyttda aina maksuttomana vammaispalveluna, koska
vammattomat lapset eivat sita tarvitse.

Useat lausujat toivoivat koululaisten aamu-, iltapdiva- ja loma-ajanhoidon osalta eri lakien
ensisijaisuusjarjestyksen seka eri toimijoiden vastuiden ja yhteistydmahdollisuuksien
selventamista (esim. Eksote, Keski-Suomen hyvinvointialue). Kuntaliiton mukaan ilman
selkeytysta syntyy riski paallekkaisiin jarjestelmiin ja segregaatioon. Nykyinen koulujen
yhteydessa jarjestetty toiminta tukee parhaiten vammaisen lapsen yhdenvertaisuutta ja
inkluusiota. Pirkanmaan sairaanhoitopiiri toivoi selkeammin esille sita, etta
vammaispalveluna toteuttaminen tulisi kysymykseen vain, jos sivistystoimen jarjestama
palvelu ei sovellu vammaiselle lapselle. Oulun kaupunki toivoi selvennysta myds siihen,
mita ovat sellaiset erityiset tarpeet, joiden takia sivistystoimella ei olisi jarjestamisvastuuta.

Velvoitteeseen tarjota lyhytaikaishoitoa vanhempien loman aikana haluttiin linjausta ja
yleensakin linjauksia suhteessa vanhempien normaaliin huoltovastuuseen lapsistaan.

Monessa lausunnossa toivottiin selkeytysta lyhytaikaisen huolenpidon ja asumisen tuen
valilla ja kysyttiin, kummasta on kyse intervalliratkaisuissa, joissa vammainen ihminen on
joka toisen viikon kotona ja joka toisen asumisyksikossa.

23.0nko paivatoiminnasta (19 §) tarkoituksenmukaista saataa vammaispalvelulaissa?

Lausujista 196 otti kantaa kysymykseen siita, olisiko paivatoiminnasta
tarkoituksenmukaista saataa vammaispalvelulaissa. Lausujista valtaosa, 148 lausujaa,
kannatti paivatoiminnasta saatamista vammaispalvelulaissa. Vahemmistd, 46 lausujaa, ei
ottanut asiaan kantaa tai vastusti asiaa (2).

Yhdenvertaisuusvaltuutetun mukaan ei ole selvaa, mihin lakiin saéanndksessa viitataan
"tyoikaisella”. Eri eldkejarjestelmien erojen takia tydikaisen osalta perustelujen viittaus
vanhuuseldkeikaan ei ole yksiselitteinen. Perusteluissa ei myodskaan ole avattu sitd, mika on
alaikaraja palvelun piiriin paasemiseen.

Lukuisat jarjestot vastustivat sadnnokseen ehdotettuja pdivatoiminnan
myontamisedellytyksid. Monet toistivat Kehitysvammaisten Tukiliiton kannan, jonka
mukaan tarvelahtoisyyteen pyrkivassa laissa tulisi saataa myos paivatoimintaa
myoOnnettavaksi yksilollisten tarpeiden perusteella rajaamatta sita kategorisesti tyoikaisiin
tai tyokyvyttomiin vammaisin henkildihin. Kehitysvammaliitto, Autismiliitto ja
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Autismiyhdistys PAUT esittivat pykalaan muotoilua: "Vammaisella henkil6lla on oikeus
paivaaikaiseen toimintaan, jos han toimintarajoitteensa vuoksi tarvitsee erityista sosiaalisen
vuorovaikutuksen ja osallisuuden turvaavaa seka toimintakykya yllapitavaa palvelua eika
sosiaalihuoltolain 17 §:ssa tarkoitettu sosiaalinen kuntoutus ole hdanen palvelutarpeeseensa
nahden riittava palvelu”.

Monet lausujat pitivat tarkeana, ettei tyokyvyttomaksi katsota pelkastaan
tyokyvyttomyyseldkkeella olevia henkildita. Lausunnoissa viitattiin muun muassa riskiin,
etta 16-vuotiaille nuorille alettaisiin yha useammin hakea suoraan tyokyvyttomyyselaketta
palveluun paasemiseksi. Yhdenvertaisuusvaltuutettu ja useat muut lausujat korostivat,
ettei kukaan nykyinen palvelun asiakas saisi jaada paivatoiminnan ulkopuolelle, mukaan
lukien 17-vuotiaat nuoret, joilla ei ole opiskelupaikkaa tai osan viikkoa palkkatydssa olevat.
Toisaalta yhdessa lausunnossa kiinnitettiin huomiota siihen, etta paivatoimintaa on alettu
kayttaa peruskoulun jalkeisen koulutuksen vaihtoehtona ja katsottiin, etta lakia pitaisi
rajata niin, etta tama estettaisiin.

Useat eri tahoja edustavat lausujat painottivat, etta paivatoiminnan pitaisi olla nykyiseen
tapaan joustavasti yhdistettavissa tyotoimintaan ja joidenkin mielesta myos tyollistamista
tukevaan toimintaan, tydhon valmennukseen, tuettuun tydhon ja osa-aikatyohon.

Monet lahinna muut kuin kuntia edustavat lausujat halusivat, etta kuljetukset sisallytetaan
paivatoimintaan, kuten kehitysvammaisten kohdalla nykyisin. Liikkumisen tuen maksujen
pelattiin aiheuttavan kohtuutonta maksurasitusta ja siten vaikeuksia osallistua palveluun
etenkin, jos matka palveluun olisi pitka.

Paivatoiminta henkilokohtaisena palveluna sai kannatusta etenkin jarjestoilta. Selvennysta
kaivattiin siihen, miten paivatoimintaa voidaan toteuttaa henkilékohtaisena palveluna.
FDUV korosti muun muassa, etta palvelussa pitaa olla riittavat resurssit kommunikaation
tukemiseen ja monipuoliseen, mielekkaaseen ja laadukkaaseen toimintaan.

Kynnys ry:n mielesta paivatoiminnassa tulisi vahvemmin huomioida yksil6lliset
toteuttamistavat, esimerkiksi henkilokohtainen budjetti toteuttamisvaihtoehtona. Lisaksi
perusteluihin tulisi kirjata oikeus henkilokohtaiseen tukeen ja apuun pdivatoiminnassa.

Yla-Savon sote-kuntayhtyman mielesta lisaykset etdpalveluista ja henkilokohtaisesta
paivatoiminnasta ovat hyvia ja palvelevat erityisesti maaseudulla asuvia asiakkaita, joille
matkat paivatoimintakeskuksiin voivat olla rasittavia. Toisaalta monet jarjestot korostivat,
etta etapalveluna paivatoimintaa tulisi jarjestaa vain vammaisen henkilén suostumuksella.
Muutamat lausujat nakivat etapalvelun ja osana muuta palvelua jarjestettavan palvelun
riskina tilanteen, jossa vammainen henkild ei juurikaan paasisi poistumaan kotoaan.

Useat kunnat kannattivat palvelun kohdentamista tydikaisille. Kainuun sote totesi, etta
vammaispalvelulaissa on tarpeen saataa vain kaikkien heikommassa asemassa olevien
vammaisten henkildiden paivan aikaisesta toiminnasta. Kommunernas socialtjanst kf:n
mukaan rajanveto suhteessa sosiaalihuoltolain mukaiseen palveluun ei ole taysin selkea.

SDP:n mielesta paivatoiminnan muotoja tulee kehittaa yksilollisista tarpeista lahtevan
toiminnan suuntaan eika ehdotettuja tyokyvyttomyytta, ikaa ja tydtoimintaa koskevia
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rajauksia pida sisallyttaa lakiin. Paivatoimintaan on sisallytettava yksilolle tarpeelliset
matkat asiakkaan kohtuuttoman taloudellisen rasituksen valttamiseksi.

Opetus- ja kulttuuriministeri¢ toivoi padivatoiminnan jarjestamista myos
oppivelvollisuusikaisille eli alle 18-vuotiaille. Paivatoimintaa ei oppivelvollisuuslain mukaan
katsota hyvaksyttavaksi toiminnaksi oppivelvollisuuden suorittamiseksi, mutta
paivatoiminta olisi OKM:n mielesta tarkoituksenmukainen toimintamuoto niille nuorille,
joiden oppivelvollisuuden suorittaminen on oppivelvollisuuslain 7 §:n mukaisesti
keskeytetty eli joiden sairaus tai vamma estaa oppivelvollisuuden suorittamisen. Lisaksi
paivatoiminta olisi OKM:n mielesta tarkoituksenmukainen toimintamuoto niille
perusopetuksen paattaville oppivelvollisille, jotka jaavat ilman opiskelupaikkaa kevaan
yhteishaussa. Tallaisessa tilanteessa ohjaus- ja valvontavastuu oppivelvollisuuden
suorittamisesta siirtyy elokuun lopussa oppivelvollisen asuinkunnalle. Asuinkunta osoittaa
viime sijaisesti osoittaa oppivelvolliselle opiskelupaikan valmentavassa koulutuksessa.
Paivatoiminta tulisi OKM:n mielesta kyseeseen opiskelupaikan odotusaikana.

24.0nko tarkoituksenmukaista, etta tyotoiminnasta ja tyollistymista tukevasta toiminnasta ei
saadeta vammaispalveluissa, jos niista sadadetaan sosiaalihuolto- tai muussa laissa?

Lausunnonantajista 198 vastasi kysymykseen tyétoiminnan ja tyollistamista tukevan
toiminnan sadtamisesta. Lausujista enemmistd, 70 lausujaa, haluaisi, etta tydtoiminnasta ja
tyollistymista tukevasta saadettaisiin vammaispalvelulaissa. Lausujista 51 piti niista
saatamistda muussa laissa perusteltuna. Lausujista 77 ei ottanut asiaan kantaa.

Lausujat, jotka halusivat tydtoiminnan ja tyollistamista tukevan toiminnan mukaan
vammaispalvelulakiin edustivat useimmiten kehitysvamma-alan seka autismi- ja ADHD -
alan jarjestotoimijoita. Kantaa perusteltiin lahes aina silla, etta nama palvelut on
sailytettdva maararahoista riippumattomina subjektiivisina oikeuksina, kuten nykyisessa
erityishuollossa, koska kyse on vamman vuoksi valttamatta tarvittavista palveluista. Myos
tarpeelliset kuljetukset palveluihin haluttiin sailyttad maksuttomina. Monet halusivat, etta
ty0- ja paivatoimintaan voisi osallistua vuorotellen nykyiseen tapaan, minka arvioitiin
onnistuvan parhaiten, jos palveluista sdadettaisiin samassa laissa. Kuntapuolelta esitettiin
toisaalta myds toive tydtoiminnan ja pdivatoiminnan selkeampaan erotteluun.

VANE katsoi, etta on valtavirtaistamisperiaatteen mukaista, ettei tydtoiminnasta ja
tyollistymista tukevasta toiminnasta saadeta toissijaisessa vammaispalvelulaissa. Viittaus
muuhun lainsaadantdon olisi kuitenkin tarpeen. Myds Kuntaliiton ja useiden
kuntavastaajaien mielesta yhdenvertaisuuden nakdkulmasta olisi hyva, etta sama saately
koskee kaikkia. Soste piti lahtokohtaisesti kannatettavana, etta tyollistymiseen liittyvat
toimet saadettaisiin yleislainsaadannon tasolla. Tampereen kaupungin mielesta
vammaisten henkildiden tyoelamaosallisuuden tukeminen muussa lainsaadanndissa lisaa
tasavertaisuutta ja osallisuutta ei-vammaisten kanssa. Yla-Savon soten mukaan
sosiaalihuolto- tai muussa laissa saataminen tukee myds vammaisten tyollistymisprosessia
mahdollisesti tydhon valmennukseen ja tuettuun palkkatydhon. Keusote arvioi, etta
nykymuotoinen kehitysvammaisten henkildiden tyotoiminta jaanee kuitenkin suurelta osin
ainakin aluksi vammaispalvelujen toteutettavaksi, vaikka perusteena olisi sosiaalihuoltolaki.
Tyotoiminnan eriyttaminen paivatoiminnasta seka lainsaadanndssa etta kaytannossa luo
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kuitenkin Keusoten mukaan todennakdisesti paremmat mahdollisuudet kehittaa aidosti
tyollistymista tukevia palveluja ja luoda vammaisille henkilGille vaylia tavalliseen
tydelamaan. Lausunnoissa tuotiin myos esille, etta on tarkoituksenmukaista, etta samasta
palvelusta ei sdadeta useissa laeissa. Suomen Keskusta totesi, ettd vammaispalvelulaki on
toissijainen laki, kun taas sosiaalihuoltolaki koskee my6s vammaisia henkiloita, ellei tarvetta
erityisesti vammaispalvelulaissa saadettyyn tukeen ja palveluun ole. My6skaan tyo- ja
elinkeinoministeri6 ei puoltanut tyétoiminnasta ja tyollistamista tukevasta toiminnasta
saatamista vammaispalvelulaissa.

25.0nko liikkumisen tuen toteuttamistapoja tarpeellista monipuolistaa 22 §:ssa ehdotetulla
tavalla?

Kysymykseen vastasi 194 lausujaa. Lausujista 77 vastasi, etta liilkkumisen tuen
toteuttamistapoja on tarpeellista monipuolistaa ehdotetulla tavalla ja 81 vastasi, etta
lilkkumisen tuen toteuttamistapoja on paaosin tarpeellista monipuolistaa ehdotetulla
tavalla. Lausujista 3 katsoi, etta toteuttamistapoja ei padosin ole tarpeellista monipuolistaa
ehdotetulla tavalla ja 3 katsoi, etta toteuttamistapoja ei ole tarpeellista monipuolistaa
ehdotetulla tavalla. Lausujista 30 ei ottanut kantaa kysymykseen.

Lukuisissa lausunnoissa, esimerkiksi Inmisoikeuskeskuksen lausunnossa, pidettiin
lilkkumisen tuen toteuttamistapojen monipuolistamista kannatettavana. Monissa
lausunnoissa kannatettiin joustavampaa liikkumisen tukea. Useissa esimerkiksi jarjestdjen
lausunnoissa huomautettiin toisaalta, etta jaa pitkalti hyvinvointialueen paatettavaksi,
miten erilaisia joustoja otetaan kayttoon. Useat jarjestot ja yksityishenkilot katsoivat, etta
vammaisen henkilon oman nakemyksen merkityksesta jarjestamistavan valinnassa tulisi
olla sdadetty laissa. Lisaksi useat jarjestot ja yksityishenkilot katsoivat, etta lasten ja nuorten
liilkkumisen tuen osalta perusteluissa tulisi kiinnittda huomiota itsendistymisen tarpeeseen.

Useissa jarjestojen ja yksityishenkildiden lausunnoissa katsottiin, etta vahintaan pykalan
perusteluissa tulisi nostaa esiin oikeus kayttaa yksilollisen tarpeen mukaan niin sanottua
vakiotaksia tai muuta erityista jarjestelya. Lisaksi ndiden tahojen lausunnoissa katsottiin,
etta perusteluissa tulisi mainita, etta kuljetuspalveluun on yhdistettava saattajapalvelu, jos
vammainen henkild valttamatta sita tarvitsee.

Joissakin lausunnoissa katsottiin, etta autoa tai muuta kulkuneuvoa liikkkumisen tuen
toteuttamistapana ei tule rajata vain ty6- ja opiskelumatkoihin. Rusetti ry halusi lisata
perhetilanteen yhdeksi vaihtoehtoiseksi perusteeksi.

Esityksessa ehdotettiin, etta liikkumisen tuki olisi mahdollista toteuttaa henkilokohtaisen
avustajan tai saattajan avulla. Naiden toteuttamistapojen osalta joissakin jarjestdjen
lausunnoissa katsottiin, etta tama rajoittaa esimerkiksi vammaisen henkilon itsenaisyytta.
Lisaksi muutamassa jarjestdjen lausunnossa nostettiin esiin avun oikea-aikaisen saamisen
huomioon ottaminen.

Lausunnoissa esitettiin tarkentavia kysymyksia erityisesti henkilokohtaisesta avustajasta,
saattajasta ja auton kdayttoon antamisesta lilkkkumisen tuen toteuttamistapoina.

Joissain jarjestojen lausunnoissa todettiin, etta matkojen yhdistely voi aiheuttaa
kohtuutonta haittaa, mutta perusteluja kohtuuttoman haitan arvioinnista pidettiin hyvina.
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Aluehallintoviraston mielesta olisi tarpeen lisata, etta vuoroasuvalla vammaisella lapsella
olisi oikeus saada kuljetuspalvelua molempiin koteihin.

Rusetti ry totesi, ettd pelkka esteeton ajoneuvo ohjaa liikaa hyvinvointialueen
kilpailuttamiin kuljetuspalveluautoihin, jotka ovat tila-autoja. Ne ovat Rusetin mukaan
hankalia ja myo6s vaarallisia, jos henkild on nakdvammainen tai keppien kdyttdja ja
varsinkin, jos kyseessa on vammainen vanhempi pienen lapsen kanssa.

26.Mika on nakemyksenne liikkumisen tuen maaraa (23 8) ja laajuutta (24 §) koskevista
saannoksista?

Liikkumisen tuen jaksottamisen mahdollisuutta ja niin sanottua matkabudjettia pidettiin
useissa lausunnoissa kannatettavina. Useissa lausunnoissa oli esilla tarve tarkemmille
kriteereille koskien matkabudjetin kayttoa. Esimerkiksi Vaasan hallinto-oikeus katsoi, etta
matkabudjetin maaritteleminen on tulkinnanvaraista. Ihmisoikeuskeskus katsoi, etta
pykalista ja perusteluista on ldhes mahdotonta saada kasitysta siita, minkalaiseen
matkabudjetin maaradan vammaisella henkil6lla tarkalleen on oikeus. Useiden lausujien
mielesta vammaisella henkil6lla tulisi olla oikeus valita matkojen jaksotus tai matkabudjetti.

Useassa erityisesti jarjestdjen lausunnossa nostettiin esille, etta auton tai muun
kulkuvalineen liikkumisen tukena saaville, esimerkiksi itsenaistyville nuorille, ei riita
muuhun liikkkumisen tukeen ehdotettu 24 matkan vahimmaismaara vuodessa ja etta
vammaiselle henkildlle olisi myonnettava vahimmaismaaraa enemman liikkumisen tukea
tarpeen mukaan. Joissain lausunnoissa katsottiin, etta lain ei tulisi mahdollistaa
vahimmaismaaraa pienemman maaran myontamista.

Useassa erityisesti jarjestdjen lausunnossa kaivattiin tarkennusta perusteluihin sen osalta,
millainen pysahdys matkan aikana on mahdollinen ilman, etta kyseessa on uusi matka.

TEM katsoi, etta liikkumisen tuen maaraa koskevassa pykalassa ja perusteluissa on otettu
riittdvasti huomioon tydllistymisen mahdollistuminen. Lakiin ehdotettu tydssakdyntialue ei
kuitenkaan ole ongelmaton yhdenvertaisten tydelamamahdollisuuksien turvaamisen
kannalta. Ministerio katsoi, etta alue ei kuvaa kansalaisten tosiasiallista tydssakayntia ja voi
johtaa erityistapauksissa ongelmiin tyottdmyysturvalain soveltamisen kanssa.
Yhdenvertaisuusvaltuutettu katsoi, etta tyossakayntialue ei saa muodostaa ehdotonta rajaa
lilkkumisen tuelle. Joissakin jarjestéjen lausunnoissa kiinnitettiin huomiota
oppilaitosverkoston supistumisen vaikutuksiin.

Useissa lausunnoissa pidettiin kannatettavana sita, etta toiminnallisen lahikunnan
maarittelemisessa otettaisiin huomioon vammaisen henkilén oman elaman tarpeet ja
hanen itse tarkeiksi nakemansa toiminnot.

Osa kuntapuolen lausujista katsoi, etta liikkumisen tuen alueen laajentuminen kasittamaan
esimerkiksi mokkipaikkakunnan lisaa kustannuksia. Osa naista lausujista katsoi, ettei
kustannusarvioissa ole ainakaan riittavasti huomioitu tasta johtuvia kustannuksia. Osassa
kuntien lausunnoista katsottiin, etta tallaiset pidemmalle suuntautuvat matkat tulisi tehda
joukkoliikenteen avulla ja vasta kohteessa kayttaa kuljetuspalvelua.
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OKM totesi, etta perusteluista ei kay ilmi, sovelletaanko liikkkumisen tukea koskevaa
saannosta myos varhaiskasvatuksessa olevan lapsen osalta. Varhaiskasvatuslakiin ei sisally
oikeutta kuljetukseen ja taman vuoksi on edelleen tarpeen huolehtia vammaispalvelun
lainsaadannon kautta vammaisten lasten mahdollisuus saada kuljetuspalveluita tilanteissa,
joissa huoltajilla ei ole mahdollisuutta huolehtia lasten kuljetuksesta varhaiskasvatukseen.
Pykalan perusteluissa todetaan, etta kuten nykyisinkin, hyvinvointialueella olisi velvollisuus
jarjestaa kustannuksiltaan kohtuullinen liikkumisen tuki. OKM toivoo selvennysta siihen,
koskeeko tama myds kuljetuksia varhaiskasvatukseen vai olisivatko nama kustannukset
kunnan vastuulla.

Aluehallintoviraston mielesta esitykseen olisi tarpeen lisata, etta vuoroasuvalla
vammaisella lapsella olisi oikeus saada kuljetuspalvelua molempiin koteihin.

27.0nko taloudellista tukea koskeva pykala (25 8) tarkoituksenmukainen?

Taloudellista tukea koskevaan kysymykseen vastasi 189 lausujaa. Naista 30 piti pykalaa
tarkoituksenmukaisena ja 85 paaosin tarkoituksenmukaisena. Lausujista 20 katsoi, etta
pykala ei ole paaosin tarkoituksenmukainen ja 2 lausujaa katsoi, etta se ei ole
tarkoituksenmukainen. Lausujista 52 ei ottanut asiaan kantaa.

Eduskunnan oikeusasiamiehen mukaan 25 §:n 1 momentin sanamuoto, jonka mukaan
"hyvinvointialue voi korvata puolet teknisten ratkaisujen ja muiden kuin ladkinnallisen
kuntoutuksen valineiden hankkimisesta aiheutuvista kohtuullisista kustannuksista” voi
johtaa siihen, etta tukea tosiasiassa mydnnetdan talousarviossa tarkoitukseen osoitettu
maara eli korvauksen suuruus olisi “puolen” asemasta talousarvion mahdollistama maara.
Pykalaa tulisi muokata (mikali oikeutta ei ole ollut tarkoitus heikentaa) tai ainakin
perusteluissa kuvata pykalan merkityssisaltoa ja tarkoitusta tarkemmin.

Aluehallintoviraston nakemyksen mukaan esitetty sdantely on hyvin valjaa sen suhteen,
miten hyvinvointialueen tulee varata maararahaa pykalan toteuttamiseen.

Lukuisissa lausunnoissa nostettiin esille maararahasidonnaisen taloudellisen tuen
riittdamattomyys ja harrastusvalineiden kustannukset. Erityisesti jarjestot korostivat
yhdenvertaisuutta vammattomiin nahden ja katsoivat, ettei esitys tayta
normaalisuusperiaatetta, koska kustannuksista korvataan puolet. Osa jarjestoista toi myos
esiin, etta valineen lisavarusteet pitdisi korvata vastaavasti kuin muutostyot. Toinen useissa
eri tahojen lausunnoissa esille noussut asia oli auton hankintaan liittyvan tuen saataminen
kahdessa eri pykalassa. Kolmas lausunnoissa usein mainittu asia oli jarjestojen toive
erityisruokavalion ja ylimaardisten vaatekulujen korvausten sisallyttaminen pykalaan.

Yhdenvertaisuusvaltuutettu esitti huomioon otettavaksi, etta vammaisten henkildiden
yhdenvertaista osallisuutta liikuntaan seka fyysisen aktiivisuuden edistamista tukisi
harrastusvalineiden hankkiminen. Vammaisten henkildiden liilkuntaan tarvitsemat
apuvalineet ovat yleensa kalliimpia kuin vammattomien henkildiden tarvitsemat valineet,
joten taloudellinen tuki harrastusvalineisiin edistaisi hyvinvointia ja terveytta seka
vammaisten osallisuutta vapaa-ajan toimintoihin. Myos jarjestot, VANE, soveltavan
liitkunnan tutkimusty6-ryhma seka Valtion liikkuntaneuvosto korostivat vammaisten
henkildiden oikeutta harrastaa ja liikkua ja tekivat lakiin lisaysehdotuksia tahan liittyen.

Osa jarjestoista ehdotti, ettd korvaus olisi tavallisen vammattoman henkilon
harrastusvalineen hinnan ja vammaisen henkilon harrastusvalineen hinnan erotus.
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Jarjestdjen lausunnoissa esitetaan ja perustellaan muutostoiden lisaksi myos
lisavarusteiden korvaamista kokonaan ja sisallyttamista pykalaan.

Invalidiliitto ehdotti vapaa-ajan ja harrastustoimintojen seka omaehtoista terveyden ja
hyvinvoinnin edistamista lisdamista 25 §:ssa mainittaviin toimiin, joihin liittyviin valineisiin
ja teknisiin ratkaisuihin myodnnettaisiin tukea. Ehdotusta tukivat muun muassa Kynnys,
Neuroliitto ja Nakdvammaisten liitto.

Useiden jarjestdjen lausuntojen mukaan nykyisin vammaispalvelulaissa pykalatasolla
erikseen mainitut ylimaaraiset vaatetuskustannukset ja erityisravinnon kustannukset, joita
voidaan harkinnanvaraisesti korvata, olisi parempi nytkin mainita jo pykalatasolla, jotta
soveltajat ymmartavat niiden myds jatkossa kuuluvan nykyisin tavoin lain piiriin.

Muutamien kuntien kommenteissa todettiin, etta auton hankintaan liittyvat asiat tulisi
saataa yhdessa pykaldssa sen sijaan, etta palvelusta saddetaan nyt kahdessa pykalassa.
Lehti ja kumppanit Oy totesi lausunnossaan: “Ehdotetusta saantelysta ei nyt ilmene,
voitaisiinko auton hankintaan myontaa tukea vain soveltamalla vammaispalvelulain 25
§:a4, vai edellytettaisiinkd aina ensin sen harkitsemista, tayttaako henkild edellytykset
saada 21 §:n liilkkumisen tukea. Koska taloudellinen tuki 25 §:n mukaan on
madrarahasidonnainen palvelu ja liikkumisen tuki taas on subjektiivinen oikeus, pitaisi
saantelyssa ja/tai perusteluissa tarkentaa myds, miten toimitaan, jos maararahoja ei ole
riittavasti. Todennakdisesti tallaisessa tilanteessa liilkkkumisen tuki pitdisi toteuttaa muulla
tavalla. Lisaksi epaselvaa on, voidaanko auton hankintaan kaytettavia maararahoja jatkossa
priorisoida hyvinvointialueen soveltamisohjeella, kun otetaan huomioon liikkumisen tuen
luonne subjektiivisena oikeutena. Nykykdytannon mukaan maararahasidonnaisia
palveluita ja tukia on voitu priorisoida eniten tarvitseville. Naiden saanndsten soveltamista
tulisi viela kasitella siita nakdokulmasta, miten subjektiivinen oikeus lilkkkumisen tukeen ja
madrarahasidonnainen taloudellinen tuki auton hankintaan sovitetaan yhteen.”

SAMS ja Férbundet Finlands Svenska Synskadade ehdottivat liikkumisen valineiden ja
muiden valineiden hankkimisen taloudellisen tuen eriyttamista eri pykaliin.

Muutamat kunnat kyseenalaistivat maararahasidonnaisen valineisiin annettavan
taloudellisen tuen tarpeen laissa. Jotkut kunnat taas korostivat, etta korvattavien laitteiden
tulisi olla sellaisia vamman tai toiminta-rajoitteen vuoksi valttamattomia laitteita, joita
vammattomat henkilt eivat tarvitse. Toisaalta muutamien jarjestojen lausunnoissa
todettiin, ettd vammaiselle henkil6lle pitaisi korvata puhelin tai vastaava tavanomainen
laite silloin, kun tarvitsee vammansa takia tavallista kalliimman valineen.

28.Vammaispalvelulaki kasitelladan eduskunnassa syksylla 2022. Tavoitteena on lain

voimaantulo 1.1.2023. Siirtymasaannoksilla on tarkoitus antaa hyvinvointialueille aikaa

lain toimeenpanoon. Alkuvaiheessa paatosten muuttaminen uuden lain mukaisiksi vaatii

paljon taloudellisia- ja henkilostovoimavaroja. Taman vuoksi uudet erityista osallisuuden

tukea ja tuettua paatoksentekoa koskevat saannokset tulevat voimaan vasta 1.1.2025.

Helpottavatko voimaantulo- ja siirtymasaannokset (33 ja 34 §) lain toimeenpanoa?
Voimaantulo- ja siirtymasadannoksia koskevaan kysymykseen vastasi 196 lausunnonantajaa.
Lausujista 29 piti saannoksia riittaving, 46 padosin riittdmattomina ja 58 riittamattomina.
Lausujista 63 ei ottanut asiaan kantaa.
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Valtiovarainministerion mielesta voidaan perustellusti kysya, onko uusien ja laajenevien
hyvinvointialueille kohdistuvien tehtavien toimeenpano realistista ottaen huomioon
lahtotilanteen henkilostopula seka muut samanaikaiset kehittamishankkeet, erityisesti
vanhuspalvelujen uudistaminen seka niin kutsuttu hoitotakuuhanke. VM katsoo, etta on
tarpeen arvioida, olisiko vammaispalvelulainsaadannonuudistamisen voimaantuloa
mahdollista porrastaa ehdotettua enemman, jotta palvelujen jatkuvuus, hairiottomyys ja
turvallisuus voidaan siirtymaaikana varmistaa. Hallituksen esityksessa tulisi vahintaankin
arvioida edella kuvattuun kokonaisuuteen liittyvia riskeja ja niiden mittaluokkaa.

Usean jarjeston ja muun muassa SDP:n ndkemyksen mukaan erityisen tuen palveluiden
pitaa tulla samaan aikaan voimaan muun lain kanssa, tuettu paatoksenteko voisi tulla
voimaan myohemminkin.

Oikeuskanslerin virasto pitaa hyvana, etta uusien palveluiden toteutukseen varataan
riittavasti aikaa. Oikeuskanslerin virasto toteaa myos, etta kautta linjan tulisi myos
varmistaa, ettei uudistus aiheuta katkoksia vammaisten henkildiden palvelu- ja
tukipaatoksiin. Samaan asiaan kiinnittavat huomiota eduskunnan oikeusasiamies,
yhdenvertaisuusvaltuutettu seka useat vammaisjarjestot. Yhdenvertaisuusvaltuutettu
kiinnittaa huomiota myds mahdolliseen siirtymaajan lopulle aiheutuvaan kiireeseen.

Useat jarjestot ja muutama vammaisneuvosto toteavat, etta siirtymasaanndkseen tulisi
kirjata nykyista vahvemmin, etta kaikissa tilanteissa, jotka liittyvat mahdollisiin jarjestamis-
ja tuottamistavan muutoksiin palveluntarpeiden uudelleenarvioinnissa,
palvelusuunnitelmien ja paatosten paivittamisessa, tulisi edellyttaa, etta perusteena on
asiakkaan olosuhteissa tapahtuneet muutokset ja etta menettely on asiakkaan edun
mukainen. Jarjestot edellyttavat myds, etta asiakasta kuullaan hallintolain ja sosiaalihuollon
asiakaslain mukaisesti.

Forbundet Finlands Svenska Synskadade ja VANE katsovat, etta olisi oikeudenmukaista,
etta sellaiset iakkaat henkil6t, jotka ovat jo pitkaan olleet vammaispalveluiden piirissa,
saisivat pitda vammaispalvelunsa, ettei heidan osallistumisoikeutensa ja
yhdenvertaisuutensa heikkenisi. Oikeuskanslerinvirasto katsoo, etta ne asiakas- ja
henkiléryhmat, jotka jdisivat uuden vammaispalvelulain soveltamisalan ulkopuolelle -
esimerkiksi ikdantyneet vammaiset henkil6t, joihin tultaisiin soveltamaan
ikdantymisrajausta — voisivat kuitenkin jatkaa vammaispalveluiden asiakkaina enintaan
kaksi vuotta lain voimaantulon jalkeen.

Useat vastaajat toteavat, etta yhdenvertaisten soveltamiskdytantojen saavuttamiseksi
tarvitaan koulutusta ja ohjausta hyvinvointialueilla.

Suuri osa kunnista ja kuntayhtymista seka Kuntaliitto katsovat, etta laki tulee voimaan liian
nopeasti ja etta esitetty siirtymaaika on liian lyhyt. Perusteluina nostettiin esille hyvin
samankaltaisia asioita. Samanaikaisesti voimaan tulevat uudet rakenteet, uusi lainsaadanto
ja uudet toimijat. Palvelut tulisi kuitenkin turvata asiakkaille. Paatoksentekoon seka
paatosten ja asiakassuunnitelmien paivittamiseen on pystyttava varaamaan riittavasti aikaa
ja resursseja. Muutokset palveluihin edellyttavat asiakkaiden kuulemista.
Siirtymasaanndoksista huolimatta uusi laki on otettava kayttoon uusien hakemusten ja
asiakkaiden osalta lain voimaan astumisesta alkaen. Tama edellyttaa nykyisen henkiloston
kouluttamista lyhyessa ajassa seka lisaresurssin kouluttamista ja perehdyttamista
samanaikaisesti. Moni viittasi myos rekrytointivaikeuksiin ja siirtyvavaiheen
lisakustannuksiin seka asiakastietojarjestelmien paivittamiseen. Jotkut lausujat mainitsevat,
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ettd lyhytaikaiseen huolenpitoon liittyen perhehoidon ja pienten ryhmakotien
perustaminen vaatisi pidemman aja. Lausunnoissa mainittiin myos henkilokohtaisen avun
kaikkien tuottamistapojen jarjestaminen, kuljetuspalvelutarpeen uudelleen arviointi
ikadntyneiden osalta, aamu- ja iltapaivatoiminnan jarjestaminen seka
hengityshalvauspotilaiden palveluiden jarjestamisvastuun siirtymisen hyvinvointialueille
seka mahdollisesti lisaantyvat oikaisuvaatimukset ja valitukset tydmaaran lisadjina.

Suurin osa vastaajista ehdotti siirtymaajan pidentamista esimerkiksi kolmeen, joku neljaan
vuoteen.

Muutaman kuntayhtyman mielesta kahden vuoden siirtymasaannds on riittava. Tana
aikana hyvinvointialueilla on mahdollisuus paivittaa palvelutarpeen arvioinnit ja
suunnitelmat seka niiden yhteydessa ottaa kayttéon lain edellyttamat muutokset.
Palvelusuunnitelmien ja palveluiden uudelleen tarkistus tulisi ajankohtaiseksi joka
tapauksessa, joten siirtymdasaados tukee hyvin lain toimeenpanon toteutusta.

THL kannattaa lain voimaantulon siirtamista aikaisintaan loppuvuoteen 2023, koska
voimaantuloaika ei jata kohtuullista aikaa valmistautua lainsaddanndn muuttumiseen.
Tama voisi vaarantaa asiakkaiden oikeusturvan ja aiheuttaa heille kohtuuttomia tilanteita.

Talentian mukaan toimeenpanon onnistuminen on paljolti sidoksissa siihen, kuinka pitka
voimassaoloaika on kirjattuna talla hetkella voimassa oleviin paatoksiin. JHL kiinnittaa
huomiota siihen, ettd muun muassa uusia palvelupaatoksia tehtaessa varmistetaan se, etta
aiempien paatosten mukaiset palkkakulut korvataan.

Lastensuojelun Keskusliitto suosittelee selvitettavaksi, onko sosionomeille mahdollista
raatalodida siirtymakoulutus, jolla he voisivat patevoitya sosiaalityontekijoiksi nykyista
opintopolkua ripeammalla tahdilla ja mahdollisesti tydn ohessa toteutettavalla
koulutuksella.

Kehitysvammalaki

29.Vastaavatko kehitysvammalain (muutettuna) voimaan jaavat itsemaaraamisoikeuden
vahvistamista ja perusoikeuksien rajoittamista koskevat saannokset riittavasti
valiaikaiseen sadntelyn tarpeeseen?

Lausunnonantajilta kysyttiin nakemysta siita, vastaavatko kehitysvammalain (muutettuna)
voimaan jaavat itsemadraamisoikeuden vahvistamista ja perusoikeuksien rajoittamista
koskevat saannokset riittavasti valiaikaiseen saantelyn tarpeeseen. Kysymykseen vastasi
189 lausunnonantajaa. Lausujista 23 piti ehdotettua saantelya onnistuneena valiaikaiseen
saantelyn tarpeeseen ja 76 piti sita paaosin tarkoituksenmukaisena. Lausujista 15 katsoi,
etta ehdotus ei ole paaosin tarkoituksenmukainen ja 4 oli sita mielta, etta ehdotetut
saannokset eivat vastaa riittavasti valiaikaiseen saantelyn tarpeeseen. Lausujista 71 ei
ottanut asiaan kantaa.

Valtaosa lausunnonantajista olisi toivonut, etta laaja itsemaaraamisoikeutta ja
rajoitustoimenpiteita koskeva laki olisi saatu valmisteltua ja kehitysvammalaki kokonaan
kumottua. Ratkaisu olisi ollut selkeampi. Silloin olisi paasty myds YK:n
vammaissopimuksen vastaisista diagnoosipohjaisista rajoitustoimenpiteita koskevista
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saannoksista. Laajempia imo-saannoksia toivottiin jatkossa vammaisalalle myos
oikeusturvan varmistamiseksi ja soveltamisalan uudelleen tarkastelun vuoksi.

Suurin osa lausunnonantajista pitaa kuitenkin pykalien jattamista kehitysvammalakiin tassa
tilanteessa perusteltuna niin kauan kunnes itsemaaraamisoikeutta ja perusoikeuksien
rajoittamista koskevat sadddkset valmistuvat ja tulevat voimaan. Muutama kuntayhtyma
toteaa, ettda saannokset ovat ajan tasalla ja johdonmukaiset.

Jarjestot toteavat lausunnoissaan, etta uuden itsemaaraamisoikeuslainsaadannén
valmisteluun tulee panostaa, sita tulee vauhdittaa ja osallistaa vammaisjarjestoja
seurantaryhmaa laajemmin. Pikaista jatkovalmistelua toivovat lahes kaikki muutkin
lausunnoissaan, samoin laajempaa asiantuntijoiden osallistumista tyohon.

HUS painottaa lausunnossaan riittavan asiantuntemuksen ja sen toteuttamiseksi riittavan
vaestopohjan ja riittavan kokoisen yksikon tarkeytta henkildiden oikeusturvan
takaamiseksi. Usein tahdosta riippumattoman erityishuollon arvioon otettavat potilaat
ovat akuutin ladketieteellisen avun tarpeessa. Helsingin, Espoon ja Porvoon kaupungit
katsovat, etta sdanndoksia tulisi voida soveltaa seka sosiaali- etta terveydenhuollon
yhteisissa yksikoissa. Tata mielta on lausunnossaan myds Kehitysvammatuki 57.
Kehitysvammaisten Tukiliitto ja Kehitysvammaliitto katsovat, etta lakiehdotusta ei tule talta
osin muuttaa, koska muutokseen liittyisi riskeja esimerkiksi palveluiden
medikalisoitumisesta ja laitosmaisuudesta.

Uudenmaan Kehitysvammaisten palvelut -hankkeen ohjausryhma katsoo, etta pienen
asiakasryhman erityishuollon vaativien palvelujen jarjestaminen omina
palvelukokonaisuuksinaan kullakin Uudenmaan neljalla hyvinvointialueella ja Helsingin
kaupungissa vaarantaisi palvelujen jatkuvuuden. Asiantuntijaryhman nakemyksen mukaan
erityispalveluiden keskittaminen Uudellamaalla HUS-yhtymalle tarjoaa parhaat
edellytykset palvelujen ja ladketieteellisen tarpeen mukaisen hoidon jatkuvuudelle ja
saatavuudelle siirtymavaiheessa asiakkaan edun mukaisesti. Vaativaan tukeen liittyva
yksildllinen hoito ja huolenpito seka kuntoutus tulisi olla mahdollista toteuttaa myds
terveydenhuoltolain mukaisessa laitoshoidossa, jossa on riittava ladketieteellinen,
psykologinen ja sosiaalihuollollinen asiantuntemus. Lakiehdotuksen 31 § vaativan tuen
asiantuntijaryhmasta rajaa lausujan mielesta tarpeettomasti hyvinvointialueiden
yhteistydmahdollisuuksia. Keskeista on, etta hyvinvointialueilla on kaytettavissaan vaativan
tuen asiantuntijaryhma.

Oikeuskanslerinvirasto toteaa, etta itsemadraamisoikeuteen ja sen rajoittamiseen liittyva
sadntelykokonaisuus on laaja ja valitettavan hajanainen seka sisaltaa paallekkaisyyksia ja
epaselvyyksia ja ettei tilanne parane nyt ehdotettavien sdadnnésmuutosten myota.
Oikeuskanslerinvirasto pitaa toivottavana, etta itsemaaraamisoikeutta koskeviin
kysymyksiin liittyva selvitys- ja valmistelutyd etenee joutuisasti ja etta tydssa kiinnitetaan
huomiota saaddskokonaisuuksien yhteensovittamiseen ja selkeyteen seka paallekkaisen
sadntelyn valttamiseen ja karsimiseen.

Eduskunnan oikeusasiamies toteaa, etta luonnoksessa jaa epaselvaksi, mita erityishuollon
vaativan tuen palvelut ovat tai voivat olla. Han pitaa valttamattdémana, etta
jatkovalmistelussa lain soveltamiseen liittyvia kysymyksia ja kehitysvammalain,
sosiaalihuoltolain, vammaispalvelulain ja terveydenhuoltolain keskinaisia suhteita (lain
valintaa) kuvataan perusteluissa esimerkein. Esityksen perusteella jaa epaselvaksi erityisen
tuen suhde erityishuoltoon ja rajoitustoimenpiteiden kayttoon.
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Myds Ihmisoikeus toteaa, etta esityksen perusteella on epaselvaa, mita palveluita
jarjestettaisiin erityishuoltona, mita vaativan tuen yksikossa, missa tulee edistaa
itsemaaradamisoikeutta. Rajanvetoa tulee tarkentaa. Lakien keskindiseen suhteeseen ja
erityishuolto-ohjelman merkitykseen kiinnitetadan huomiota muissakin lausunnoissa.
Pirkanmaan sairaanhoitopiiri, Etela-Savon sote-kuntayhtyma ja Porvoon kaupunki katsovat,
etta paatoksentekoprosessia vammaissosiaalityon ja vaativan tuen asiantuntijaryhman
valilla pitaa selkeyttaa.

Joissain lausunnoissa vaativan tuen ja erityisen tuen kasitteita pidettiin hankalana ja
pyydettiin vield pohtimaan.

Ita-Suomen yliopisto kiinnittda lausunnossaan huomiota ratkaisuun KHO 2022:20, joka on
lausujan mielesta ongelmallinen. Toisin kuin KHO, lausuja katsoo, etta tahdonvastainen
erityishuolto on siind maarin merkittavalla tavalla yksilon perustavimpiin oikeuksiin kajoava
toimenpide, ettei sita tulisi ottaa valituslupajarjestelman piiriin.

Hyvinvointialueen tulee voida hankkia palvelua toisilta hyvinvointialueilta tai tehda
yhteisty6ta, jotta riittava maara vaativan tuen yksikoita saadaan (9 §).

Myés kunnan (hyvinvointialueen) viranhaltijan/lautakunnan pitaa voida tehda kirjallinen
hakemus tahdosta riippumattomaan hoitoon (32 §).

Harso ry toteaa, etta laki pitaa ulottaa kattamaan myos ne erityishuollon asiakkaat
(aistivammaiset, immuunivajeiset ja muut monitarpeiset, jotka eivat sovellu
laitosmuotoiseen asumiseen esimerkiksi lisdsairastumisen riskin vuoksi.

KTO ehdottaa, etta 9 §:n 2 momenttiin lisattdisiin tutkimisen ja arvioinnin lisaksi tahdosta
riippumattoman erityishuollon toteuttaminen ja seuranta, koska tahdosta riippumaton
erityishuolto tulee olla tiivista moniammatillista tydryhmatyota.

Eskoon sosiaalipalvelujen kuntayhtyman mukaan 2 § ja sen perustelut eivat ole taysin
yhtenevia. Vaalijalan kuntayhtyman mukaan pykaldassa moniammattitillinen tyo on esitetty
laajempana kuin se nykyisessa tehostetussa palveluasumisessa toteutuu. Mikali pykalaa
sovelletaan nykyista toimintatapaa laajemmin, tuottaa se merkittavia lisakustannuksia
hyvinvointialueille, jotka ovat huomioitava taloudellisessa arvioinnissa. Eskoo toteaa, etta 9
§ velvoittaa, ettd hyvinvointialueilla on oltava vaativan tuen yksikoita. Tama tuo haasteita
useille hyvinvointialueille perustaa yksikoita ja saada yksikk6on henkilosto, joilla on
erityista osaamista. Hyvinvointialueiden valinen yhteisty® toiminnan jarjestamisessa toisi
ratkaisun pykalaan. Myos Vaalijalan kuntayhtyma toteaa, etta 9 § saattaa aiheuttaa
lisakustannuksia, jota ei ole taloudellisessa arvioinnissa huomioitu.

Vaalijalan mukaan lakiluonnoksen vaativan tuen yksikot ovat ilmeisesti nykyisia
kehitysvammalain mukaisia tehostetun palveluasumisen yksikoita, joita on kaikilla
hyvinvointialueilla. Pykalassa moniammattitillinen tyo on esitetty kuitenkin laajempana
kuin se nykyisessa tehostetussa palveluasumisessa toteutuu. Nykyisin tyo keskittyy
kehitysvammalain itsemaaraamispykalien toteuttamiseen. Mikali pykalda sovelletaan
nykyista toimintatapaa laajemmin, tuottaa se merkittavia lisakustannuksia
hyvinvointialueille.

Vaativan tuen asiantuntijaryhmaan liittyen Vaalijala toteaa, etta lain 31 § tulee muuttaa
siten, ettd paatosvalta tulisi antaa viranhaltijalle, joka paattaa myos vammaispalvelulain ja
sosiaalihuoltolain mukaisista palveluista ja tekee kokonaisvaltaista palvelutarpeen
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arviointia. Tahdosta riippumattoman hoidon osalta paatdsvalta kuuluu
asiantuntijaryhmalle. Myds lakiluonnoksen 32 § tulisi muuttaa niin, etta pykalaan lisataan,
ettd hakemuksen tulee voida tehda myds hyvinvointialueen ao. viranomainen. THL:n rooli
rikoksiin syyllistyneiden tuomioitsematta jatettyjen kehitysvammaisten kohdalla tulee
myds uudistuksessa huomioida.

Joissakin lausunnoissa pidettiin tarpeellisena saataa rajoitustoimenpiteita koskevasta
tiedoksiannosta vahintaan viittaussaannoksin.

Vammaisperheyhdistys Jaatinen ry ehdottaa seuraavaa lisdysta 42 a §:n 2 kohtaan: Vaativan
tuen yksikdn henkilokuntaan kuuluvat sosiaali- tai terveydenhuollon ammattihenkilot
koulutetaan rajoitustoimenpiteiden kayttoa edellyttavien tilanteiden ennalta
ehkaisemiseen ja rajoitustoimenpiteiden asianmukaiseen kdayttamiseen ja huolehditaan,
etta heilla on kommunikaatio-osaamista haastavan kayttaytymisen ehkaisemiseksi.
Perusteluna todetaan, etta valtaosa haastavista tilanteista voidaan kokonaan ehkaista ja
tarpeen tullen ratkaista muilla kuin rajoitustoimilla. Haastavan kaytoksen taustalla on aina
syy, joka taytyy selvittaa. Toimiva vuorovaikutus ja kommunikaatio ovat keskeisia keinoja
ehkaista ja vahentaa haastavaa kayttaytymista.

Toiveita esitettiin myo0s, etta tassa vaiheessa voitaisiin korjata joitakin haasteellisiksi
osoittautuneita pykalia. Naita olivat 42 o § kirjaaminen sangynlaitojen osalta; 42 m §
valvottu liikkuminen; rajoitustoimenpiteiden kayttaminen paivatoiminnassa silloin, kun
henkilo asuu lapsuudenkodissa; yhteydenpidon rajoittamisen mahdollisuutta toivotaan
lakiin.

Suomen Psykologiliitto toivoo psykologin roolin tarkennusta imo-lain jatkovalmistelussa
laajemmin myds esimerkiksi hoidon suunnitteluun ja toteutukseen liittyen. Lastensuojelun
Keskusliitto toteaa, etta lasten osalta kehitysvammalain mukaisissa rajoituksissa on todettu
vastaavia ongelmia kuin lastensuojelulain puolella, eli lapsia on rajoitettu ilman
asianmukaisia paatoksia, tai rajanveto kasvatuksen ja rajoitusten valilla on ollut hailyva.
(Tasta esimerkkina oikeusasiamiehen ratkaisu EOAK/5030/2018). Vantaan kaupunki toteaa,
ettd olisi tarkeaa huomioida myds vaativaa psyykkista tukea tarvitsevien autisminkirjon ja
kehitysvammaisten henkildiden mahdollisuus osallistua paivatoimintaan, ja tdman vuoksi
valvottua liikkumista tulisi pystya toteuttamaan myds niiden henkildiden kohdalla, jotka
eivat asu tehostetun palveluasumisen yksikdissa tai laitoshoidossa.

Korkeimman hallinto-oikeuden mukaan kehitysvammalakia koskevaa ehdotusta tulisi
taydentaa (81 d §) siten, etta muutoksenhausta hallinto-oikeuden paatdkseen saadetdan
viittaamalla oikeudenkdynnista hallintoasioissa annettuun lakiin.

Suomen Pelastusalan Keskusjarjestd SPEK toteaa, etta kehitysvammalain mukaisissa,
perusoikeuksien rajoittamista koskevissa paatoksissa tulisi olla aina valttamatonta arvioida
rajoituksen vaikutus palo- ja poistumisturvallisuuteen.
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Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista

30.Ovatko sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annettuun lakiin ehdotetut
muutokset tarkoituksenmukaisia?

Kysymykseen vastasi 198 lausujaa. Lausujista 18 katsoi, etta muutokset ovat
tarkoituksenmukaisia ja 51 katsoi, etta muutokset ovat paaosin tarkoituksenmukaisia.
Lausujista 57 katsoi, etta muutokset eivat paaosin ole tarkoituksenmukaisia ja 11 katsoi,
etta muutokset eivat ole tarkoituksenmukaisia. Lausujista 60 ei ottanut kysymykseen
kantaa.

Useissa lausunnoissa katsottiin, etta vammaisuuden vuoksi valttamattomien palveluiden
tulee olla maksuttomia. Erityisesti jarjestopuolen lausunnoissa katsottiin, ettd ehdotus
lisdisi vammaisten henkiléiden maksutaakkaa. Useissa erityisesti jarjestojen ja
yksityishenkiléiden lausunnoissa kiinnitettiin huomiota asiakasmaksulain mukaiseen
asiakasmaksujen alentamiseen tai perimatta jattamiseen.

Useat esimerkiksi jarjestolausujat pitivat normaalisuusperiaatteen vastaisena ehdotusta 3.-
9. luokkien oppilaiden aamu- ja iltapaivatoiminnan maksullisuudesta myos tarvitun avun ja
tuen osalta.

Liikkumisen tuen asiakasmaksut olivat esilla useissa lausunnoissa. Esimerkiksi
Yhdenvertaisuusvaltuutettu ja SDP kiinnittivat huomiota siihen, etta esitykseen ei ole
kirjattu kausi-, sarja- tai alennuslippujarjestelman huomioon ottamista kuljetuspalveluista
maksua maarattaessa. Useat erityisesti jarjesto- ja yksityishenkildlausujat katsoivat, etta
perusteluihin tulisi lisata, etta lahtékohtana tulee olla halvimman saatavilla olevan lipun
hinta; etta kuljetuspalvelun tilaamisesta ei saa peria maksua; etta asiakkaan tulee maksaa
kuljettajalle vain omavastuu; ja etta oppivelvollisen opiskelijan vammansa vuoksi
tarvitsemista opiskelukuljetuksista ei tulisi peria asiakasmaksuja silloin, kun
koulumatkatukeen oikeutetut vammattomat opiskelijat eivat maksa koulumatkatuen
omavastuuosuutta. Useissa lausunnoissa katsottiin, etta palveluihin, kuten ty6- ja
paivatoimintaan, paasemiseksi tehtavien matkojen tulisi olla maksuttomia.

Useissa erityisesti jarjestojen ja yksityishenkildiden lausunnoissa kiinnitettiin huomiota
yllapitomaksuihin. Lausunnoissa katsottiin, etta ylldpitoa ei ole maaritelty pykalassa ja
perustelut ovat puutteellisia. Lausunnoissa katsottiin esimerkiksi, etta esityksessa tulisi
todeta, etta vain tosiasiassa kaytetysta yllapidosta voidaan peria maksua ja etta asiakas voi
itse hankkia yllapitoon kuuluvat asiat, jolloin niista ei tule peria yllapitomaksua. Lisaksi
katsottiin, etta esityksessa tulisi todeta, etta maksujen tulee perustua yksil6lliseen yllapidon
kayttdoon. Myos Eduskunnan oikeusasiamies katsoi, etta olisi hyva, jos yllapitomaksun
yksilolliseen maaraytymiseen liittyvat seikat nakyisivat perusteluissa selkeammin.

Useissa erityisesti jarjestdjen ja yksityishenkildiden lausunnoissa pidettiin kannatettavana
edellytysta yllapitomaksun kohtuullisuudesta. Osassa lausunnoista katsottiin, etta
perusteluissa tulisi ottaa kantaa siihen, koskeeko edellytys myds asunnon vuokran
kohtuullisuutta ja osassa, etta edellytyksen tulisi koskea asunnon vuokran kohtuullisuutta.

Useissa erityisesti jarjestojen ja yksityishenkildiden lausunnoissa katsottiin, etta asumisen
tuen osalta tulisi sadtaa asiakkaalle jaavasta vahimmaiskayttovarasta. Useat erityisesti
jarjesto- ja yksityishenkilolausujat katsoivat, etta talla hetkella yleensa osana maksutonta
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erityishuoltoa annettavien vammasta aiheutuvien ylimaaradisten
terveydenhuoltokustannusten tulisi jatkossakin olla maksuttomia.

Hengityslaitepotilaat ry katsoi lausunnossaan, etta siirtymasaannds nykyisten
hengityshalvausstatuksen omaavien henkildiden osalta on kohtuuton. Lausunnossa
katsottiin, etta tulisi olla pidempi vahittdainen siirtyma tai pysyva kohtuullinen
kompensaatio.

Aluehallintovirastojen mielesta jaa hieman epdselvaksi jaa se, mita ns.
yllapitoon liittyvia kustannuksia asiakkaalta voidaan peria ja milla perusteella.

Tapaturmavakuutuskeskus toivoo perusteluihin selvennysta siihen, milta osin ehdotettavat
asumisen tuesta perittavat maksut etenkin yllapitomaksu vastaisivat palveluasumisesta
aiemmin perittyja maksuja. TyOtapaturma- ja ammattitautilain tarkoittamia
palveluasumisen lisakustannuksia ovat edelleen niin sanotut. palvelumaksut ja ndihin
vahingoittuneelle voisi syntya oikeus korvaukseen.

31.0nko ehdotus vammaisen lapsen kodin ulkopuolisesta asumisesta perittavasta maksusta
mielestasi onnistunut? Mikali vastasit El, miten saataisit maksun perusteista?

Kysymykseen vastasi 136 lausujaa. Lausujista 51 katsoi, etta ehdotettu asiakasmaksu on
onnistunut ja 85 katsoi, etta ehdotettu maksu ei ole onnistunut.

Useat kuntapuolen lausujat ja Kuntaliitto pitivat ehdotettua asiakasmaksua onnistuneena.
Muutama kuntalausuja katsoi, etta asiakasmaksun tulisi olla yhdenmukainen
lastensuojelulain perusteella sijoitetun lapsen asiakasmaksuun nahden. Osa kuntalausujista
nosti esille, etta ehdotettu lapsen kayttdvara ei vastaa lastensuojelun kayttovaraa.

Lukuisissa erityisesti jarjestdjen lausunnoissa pidettiin ehdotettua maksua kohtuuttomana.
Esimerkiksi Lastensuojelun Keskusliitto katsoi, etta asiakasmaksuja on syyta kohtuullistaa.

Aluehallintovirastonnakemyksen mukaan asiakasmaksua ei voi rinnastaa lastensuojelussa
kaytossa oleviin maksuihin, koska tilanteet ovat hyvin erilaisia. Enimmaismaksu vaikuttaa
avista suurelta.

Useissa lausunnoissa ei pidetty kannatettavana asiakasmaksun sitomista elatuslakiin.
Useissa erityisesti jarjestdjen ja yksityishenkildiden lausunnoissa katsottiin, etta lapsen
huoltajat tai vanhemmat vastaavat edelleen useista lapsen kuluista myds lapsen kotoa
muuton jalkeen ja ettd vahenevat menot liittyvat lahinna ruokailuun tai muuhun
yllapitoon. Useissa erityisesti jarjestdjen ja yksityishenkildiden lausunnoissa katsottiin, etta
palvelu ei ole verrannollinen lastensuojeluun, jossa maksuja peritaan harvoin ja lapselle
kerrytetaan itsendistymisvaroja.

Useat erityisesti jarjesto- ja yksityishenkil6lausujat nostivat esille, etta nykytilanteessa
asiakasmaksu on yleensa maaraytynyt lapsen omien tulojen perusteella. Osassa
lausunnoista todettiin lisaksi, etta nykytilanteessa lapselle on jatetty asiakasmaksulain
edellyttama kayttoévara.

Useat erityisesti jarjesto- ja yksityishenkildlausujat, mukaan lukien Mannerheimin
Lastensuojeluliitto, katsoivat, etta asiakasmaksun tulisi perustua lapsen omiin tuloihin.
Muutama lausuja katsoi, etta palvelu voisi olla maksuton. Vammaisten lasten ja nuorten
tukisaatio ehdotti lausunnossaan esimerkiksi paivahoidon maksua.
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Esityksen vaikutukset

32.Antavatko esityksen arvioidut ihmisvaikutukset (vammaiset lapset ja aikuiset, iakkaat
henkilot) oikean kuvan uudistuksen vaikutuksista?

Kysymykseen vastasi 187 lausujaa. Lausujista 8 katsoi, etta ihmisvaikutukset antavat oikean
kuvan uudistuksen vaikutuksista ja 83 katsoi, ettd ihmisvaikutukset antavat padosin oikean
kuvan uudistuksen vaikutuksista. Lausujista 22 katsoi, etta ihmisvaikutukset eivat paaosin
anna oikeaa kuvaa uudistuksen vaikutuksista ja 13 katsoi, etta ihmisvaikutukset eivat anna
oikeaa kuvaa uudistuksen vaikutuksista. Lausujista 61 ei ottanut kantaa kysymykseen.

Useat erityisesti jarjestot ja yksityishenkilot katsoivat, etta ihmisvaikutuksia on arvioitu
suhteellisen realistisesti, mutta monilta osin suppeasti. Tutkimustiedon tarkeys ja toisaalta
puutteet sen saatavuudessa olivat esilla osassa lausunnoista.

Muutamassa lausunnossa katsottiin, etta muutosten vaikutusta nykyisten asiakkaiden
palveluihin ei ole tarpeeksi arvioitu. Jotkut lausujat, kuten SDP, katsoivat, etta esityksessa ei
huomioida vammaisten henkiléiden keskindisen eriarvoisuuden sdilymista tai kasvamista.
Muutama lausuja katsoi, ettd vammaisten henkildiden asiakasmaksujen
kokonaisvaikutusten merkitysta palveluiden tosiasialliseen saatavuuteen tai kdyttoon ei ole
ainakaan riittavasti arvioitu.

Tasa-arvovaltuutettu piti perusteellisempaa sukupuolivaikutusten arviointia
valttamattomana esimerkiksi sen osalta, miten esityksella ehkaistaisiin sukupuoleen
perustuvaa syrjintaa tai edistettdisiin tasa-arvoa.

Ruotsinkielisten vammaisjarjestojen lausunnoissa kiinnitettiin huomiota kielellisten
vaikutusten riittavaan arviointiin. Lausunnoissa katsottiin, etta vammaispalvelulaissa tulisi
turvata oikeus kayttaa ruotsin kielta. Lausunnoissa todettiin, etta vammaispalvelulaki
koskee henkilGita, jotka monesti ovat yhteydessa viranomaisiin koko elamansa ja
useammin kuin suurin osa muusta vaestosta.

Oikeuskanslerinvirasto katsoi, etta esityksessa on selostettu oikeudellisia lapsivaikutuksia
asianmukaisesti muun muassa eri palveluiden nakdkulmasta. Ihmisoikeuskeskus katsoi,
etta lasten osallisuutta ja kielellisia ja kulttuurisia oikeuksia on kasitelty varsin kattavasti.

Lastensuojelun Keskusliitto kiitti lapsivaikutusten arvioinnista kahden erillisen alaotsikon
alla ja lapileikkaavasti eri teemojen alla. Lausunnossa katsottiin, etta valmistelussa on
selvasti kiinnitetty erityista huomiota lain lapsivaikutuksiin, mika nakyy myos
laadukkaampina pykalaesityksina. Lausunnossa todettiin, etta esitysta on hyva taydentaa
vuoroasumiseen liittyvalla vaikutusarvioinnilla. Esimerkiksi Mannerheimin
Lastensuojeluliitto katsoi, etta lapsivaikutukset on arvioitu suhteellisen hyvin.

Useat erityisesti jarjestolausujat, mukaan lukien Mannerheimin Lastensuojeluliitto ja
Vammaisperheyhdistys Jaatinen katsoivat, etta lapsivaikutuksissa ei ole riittavasti
tarkasteltu kielteisia vaikutuksia. Kuntaliitto katsoi, etta lapsivaikutuksia ei ole arvioitu
riittavasti lasten ja nuorten palveluiden osalta.

Muutamassa jarjestdjen lausunnossa katsottiin, etta esitys ei anna oikeaa kuvaa
soveltamisalan ikaantymisrajoituksen vaikutuksista. Vanhusasiavaltuutettu katsoi, etta
esityksessa olisi tarkeaa olla vaihtoehtoiset ihmisvaikutukset siita, jos ehdotettua
ikadntymisrajausta ei tehtaisi.
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Esimerkiksi Heta-liitto katsoi lausunnossaan, etta henkilokohtaisen avun tyénantajamalliin
ehdotettujen muutosten vaikutuksista ei ole esityksessa tietoja.

Valtion liikuntaneuvosto katsoi, etta esityksessa tulee arvioida vaikutukset vammaisten
henkildiden fyysiseen aktiivisuuteen ja liikuntaan.

33.0nko arvio esityksen kustannus- ja henkilovaikutuksista mielestanne realistinen?

Lausunnonantajista 183 vastasi esityksen kustannus- ja henkilévaikutuksien arvioinnin
realistisuutta koskevaan kysymykseen. Lausujista monet eli 85 lausujaa jattivat ottamatta
kantaa kustannus- ja henkilostévaikutusten realistisuuteen. Lausujista 2 piti arviota
realistisena ja 39 padosin realistisena. Lausujista 25 katsoi, etta arvio ei ole paaosin
realistinen ja 32 oli sita mielta, etta esityksen vaikutusarvioinnit eivat ole realistisia.

VM:n mielesta esityksen taloudellisten vaikutusten arviointi on laaja ja varsin kattava.
Tietopohjan puutteet ja sen vaikutus arviointiin on tuotu esiin. Vaikutusarvioinnissa
laskelmia on avattu ja niissa kaytetyt oletukset ja riskit on kuvattu. Arviointiin liittyy paljon
epavarmuuksia, ja muuttamalla laskelman oletuksia voitaisiin paatya toisenlaiseen
kustannusarvioon, joten kaytetyt oletukset tulee perustella huolellisesti ja arvioida niihin
liittyvaa riskia.

VM:n mukaan tietojarjestelmiin liittyvat kustannukset tulisi avata tarkemmin. Lisaksi VM
katsoo toisin kuin esityksessa arvioidaan, etta ennen oikeuskdaytannon vakiintumista on
oletettavaa, ettd ikdantymisrajaukseen liittyvia oikaisuvaatimus- ja valitusasioita tulee
olemaan erittdin paljon. Hallituksen esityksessa tama tulisi ottaa huomioon niin
hallinnollisena kuin taloudellisenakin kysymyksena. Esityksessa pitdisi VM:n mielesta myos
vahintaankin arvioida vammaispalvelujen uudistuksen ja useiden muiden uudistusten
(vanhuspalvelulaki, hoitotakuu) samanaikaiseen voimaantuloon liittyvia riskeja ja niiden
mittaluokkaa. On mahdollista, ettd muun muassa oletusten epavarmuudesta ja tietopohjan
puutteista johtuen esityksen kustannusarviot uusien ja laajenevien tehtavien
kustannuksista voivat olla alakanttiin. On hyva, etta taloudellisia vaikutuksia on pyritty
tarkastelemaan myds hyvinvointialueittain, mutta tarkastelua olisi tarpeen syventaa
alueellisen rahoitusperiaatteen toteutumisen arvioinnin suuntaan.

Monet lausujat totesivat, etta on vaikea arvioida etukateen etenkin uusien palvelujen ja
asiakasryhmien vaikutusta kustannuksiin. Kuntaliiton mukaan riskitekijoita ovat muun
muassa soveltamisalan laajenemisen johdosta palveluihin tulevien henkildiden maara,
sosiaalihuoltolain mukaisiin palveluihin siirtyvien maaraa, pykalien soveltaminen seka
muutoksen johdosta tarvittavien lisaresurssien maara. Kuntaliiton mielesta todelliset
kustannukset voivat olla huomattavasti arvioitua suuremmat.

Kaikki kuntia edustavat vastaajat olivat samalla linjalla Kuntaliiton kanssa eli katsoivat, etta
esityksen kustannukset on arvioitu liian pieniksi. Myds kunnat perustelivat kantaansa
lakiesitykseen sisaltyvilla uusilla subjektiivisien oikeuksien piirissa olevilla palveluilla ja lain
soveltamisalalla. Helsingin kaupungin mielesta esityksen kustannukset ja asiakasmaarat on
arvioitu liilan mataliksi monelta osin ja kelpoisuusehtoja ei ole maaritelty tarpeeksi tarkasti,
mika vaikuttaa henkilostomenoihin. Oulun kaupunki totesi, etta esityksen
kustannusvaikutusten arviointi on mahdotonta, koska esitys laajentaa asiakasmaaraa ja
palveluvalikkoa merkittavasti. Vantaan kaupunki totesi, etta uudistus tuo muun muassa
velvollisuuksia sellaisten jarjestamistapojen kayttoon ottamiseen, jotka eivat aina
valttamatta ole kustannustehokkaita. Jyvaskylan kaupungin mielesta kustannuksien
vahentymista on yliarvioitu esimerkiksi ikaantymisrajauksen vaikutusten ja erityishuolto-
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ohjelmien poistumisen osalta. My&s henkilokohtaisen avun tydnantajamallin kdyton
rajaukset kasvattavat Jyvaskylan nakemyksen mukaan kustannuksia. Turun kaupungin
mielesta lain soveltamisala tulee laajenemaan etenkin neuropsykiatristen asiakkaiden ja
mahdollisesti mielenterveyskuntoutujien osalta. Vallijalan kuntayhtyman mukaan
henkildstokulut on arvioitu esityksessa epdselvasti ja puutteellisesti.

Turun hallinto-oikeus katsoi, etta ikdantymisrajaus ei tule toivotulla tavalla vahentamaan
vammaispalvelujen kayttoa eika siirtamaan tarvitsijoita yleislainsadadannon piiriin.
Muutamat kunnat arvioivat, etta ikdantymisrajaus ei tuo ainakaan nopeita muutoksia
kustannuksiin. Turun kaupunki totesi, etta kun selvaa ikarajaa siihen, missa tilanteessa
ikaantyva henkilo ei tayta uuden lain myontamiskriteereja, ei ole mahdollista asettaa,
ikaantyvia henkiloita ohjautuu edelleen myos vammaispalvelujen piiriin.

Vanhusasiavaltuutetun mielesta olisi valttamatonta nahda vaihtoehtokustannukset, jos
laissa ei tehtaisi ikaantymisrajausta. Vanhusasiavaltuutettu arvioi muiden kuin
vammaispalvelujen ja usein kalliimpien palvelujen tarpeen kasvavan., jos ikdantymisrajaus
toteutetaan.

Monet kunnat ja kuntayhtymat pohtivat uudistuksen alkuvaiheen kustannuksia ja olivat
sita mieltd, etta uudet palvelutarpeen arvioinnit ja paatosten paivittaminen vievat
merkittavasti enemman aikaa ja tyontekijaresursseja kuin on arvioitu (esim. Espoon
kaupunki, Oulun kaupunki, Riihimaen kaupunki, Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiiri).
Uusien palvelujen lisaksi tulee lisaa palvelujen toteuttamistapoja, joiden kasittely lisaa
tyota. Samoin lakiin tulee uusia ohjaus- ja neuvontavelvollisuuksia.

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtyma ja HUS-kuntayhtyma ja olivat huolissaan
hoitokustannuksista, jotka saattavat aiheutua siita, ettei nykyisen hengityshalvauspotilaan
kotihoitoa saada sosiaalihuollon toimesta jarjestymaan ja potilasta on hoidettava sairaalan
valvonta- tai teho-osastolla.

Ikadntymisen ja hoivan tutkimuksen huippuyksikko (CoE AgeCare) oli huolissaan
ikdantyneiden henkildiden taloudellisesta asemasta, jos he eivat saa vammaispalveluja ja
joutuvat lisaamaan yksityisten palvelujen kayttoa. Ikaantymisrajauksen arveltiin lisdavan
pidemmalla aikavalilla raskaiden ja kalliiden palvelujen kayttoa.

Lastensuojelun Keskusliitto katsoi, ettd kustannusvaikutukset on tehty tilanteeseen nahden
laadukkaasti ja realistisesti. Neuroliitto ry toteaa, etta esityksessa on pyritty arvioimaan
esityksen vaikutuksia mahdollisimman kattavasti kaytettavissa olevan puutteellisen
tietoaineiston perusteella. Se, etta esitetyn lain mukaiset paatokset tehtaisiin padaosin
toistaiseksi voimassa oleviksi, vahentaisi jonkin verran hallinnollista ty6ta. Toisaalta
palveluntarpeen arvioinnin ja asiakkaan osallisuuden varmistaminen tullevat lisaamaan
tyontekijoiden tyota ja osittain edellyttavat aiempaan laajempaa ammatillista osaamista.

Nakdvammaisten liitto ja Invalidiliito pitavat vaikutusarviointia epatarkkana ja sellaisena,
ettei se anna todellista kuvaa vaikutuksista. Esimerkiksi henkilokohtaisen avun
myodntamisedellytyksiin esitettavien muutosten vaikutukset henkilokohtaisen avun
asiakasmaariin ja kustannuksiin vaikuttavat Nakdvammaisten liiton mukaan
eparealistiselta. Myos Invalidiliiton mielesta henkilokohtaisen avun myoéntamisedellytysten
muutosten vaikutukset ja erityisen tuen palvelun kokonaisuuden kustannukset silta osin,
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kun sita tultaisiin jarjestamaan vammaisen henkilon kotiin ovat eparealistisia. Myos
esimerkiksi Selkaydinvammaiset Akson ry totesi, etta esityksen kustannusarvio vaikuttaa
alimitoitetulta.

Useat muut kuin kuntavastaajat suhtautuivat kuntia epdilevammin uusien asiakasryhmien
paasyyn vammaispalvelujen piiriin. KVPS:n, Porvoon vammaisneuvoston ja erdaiden
Kehitysvammaisten Tukiliiton jasenyhdistysten mielesta esityksen vaikutusten arvioinnit
saattavat vaikuttaa negatiivisesti lain mukaisten palveluiden saamiseen tarpeiden mukaan.
ADHD-liitto ry piti ongelmallisena taloudellisten vaikutusten soveltamisalan muutos -
kohdassa (s. 69) esitettyja vaikutuksia kohderyhmiin ja asiakasmaariin. Valmennuksen ja
lyhytaikaisen huolenpidon seka erityisen osallisuuden tuen, tuetun paatoksenteon ja
vaativan moniammatillisen tuen kohdalla esityksessa mainitaan kohderyhman laajenevan,
mutta suluissa mainitaan vain muutama esimerkki, jolloin liitto pelkaa muiden
kohderyhmien rajautumista suoraan palvelujen ulkopuolelle. Tama koskee esimerkiksi
henkiloita, joilla on adhd tai muu kehityksellinen neuropsykiatrinen oirekuva tai niiden
yhdistelma.

Autismiliitto ja Autismiyhdistys PAUT ry pitivat epatodennakdisend, etta yksikaan nepsy-
nuori lapaisisi soveltamisalapykalan ja paasisi vammaispalvelulain valmennuspalvelun
mukaisiin palveluihin, joten palvelun oletetut kustannusvaikutukset voivat niiden mielesta
jaada toteutumatta.

Muistiliiton mielesta esityksessa ei ole tehty riittavasti kustannus- ja henkilovaikutusten
arviointia. Arviointia on liiton mielesta myos tehty valikoiden ja lahtokohtana on ollut
lakiuudistuksen kustannusneutraalius, eivat vammaisten ihmisten palvelutarpeet.
Muistiliitto vaatii vaikutusarviointia, jossa nakyisivat myds vammaisille henkildille
aiheutuvat vaikutukset lain ulkopuolelle rajautumisesta. Kustannusvaikuttavuutta tulisi
myds arvioida siita nakdkulmasta, voidaanko ikaantyneille vammaisille henkildille
tarjottavien vammaispalveluiden avulla lisata toimintakykyisia vuosia ja viivastyttaa
pitkaaikaiseen hoivaan siirtymista ja ndin saastaa yhteiskunnan kuluja.

TEM:in mukaan henkildstovaikutuksissa on asianmukaisesti huomioitu TEM:n
ammattibarometrin perusteella tehty arvio sosiaalialan ammattilaisten
tyomarkkinatilanteesta. On todennakdista, etta esityksen mukaisesti, sosiaalityontekijoiden
ja lahihoitajien seka henkilokohtaisten avustajien saata-uudessa tulee monilla
hyvinvointialueilla ongelmia, jotka voivat heijastua esityksen edellyttamien uusien
tehtavien suorittamiseen.

Talentian mielesta tyodllisyysvaikutusten arviointi jaa suppeaksi niin tydvoiman
saatavuuden kuin poistuman osalta. Tyollisyysvaikutusten osalta tarkastelua olisi tarpeen
taydentaa erityisesti sosionomeilla, joiden rooli muiden kuin erityisen tuen tarpeessa
olevien vammaispalvelujen asiakkaiden asiakasprosessin eri vaiheissa voi olla keskeinen.

Valviran mukaan henkildston uudet osaamistarpeet mahdollisesti lisaavat koulutuksen
tarvetta sosiaali- ja terveydenhuollossa. KTO ja Kehitysvammaliitto katsoivat, etta
kustannusvaikutuksissa ei ole huomioitu my&skaan riittavasti tydvoiman osaamisen
kehittamisen tarpeita ja rahoituksen varaamista lisa- ja taydennyskoulutukseen.
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Mydskaan Suomen lahi- ja perushoitajaliiton Superin mielesta kustannus- ja
henkilostovaikutuksissa ei ole riittavasti huomioitu henkildston tadydennyskoulutuksen
tarvetta. SuPer ei kannata nykyisten hengityshalvausstatuksella olevien henkildiden
hoitoringin koulutustason alentamista. Julkisten ja hyvinvointialojen liitto JHL ry totea, etta
ehdotetut muutokset henkilokohtaisen avun myéntamisen kriteereihin ja
henkilokohtaiseen apuun tulevat nostamaan koulutus- ja osaamisvaatimuksia osassa
henkilokohtaisen avun tehtavia. Tama tulee nakymaan myds tarpeena vahvistaa
vammaisalan ammatillista osaamista ja palkkausta. JHL:n mielesta myos
vammaispalveluissa olisi syyta saataa sitovammista henkilostomitoituksista palvelujen
laadun, saatavuuden ja vammaisten itsemaadraamisoikeuden toteutumisen varmistamiseksi

[ta-Suomen yliopiston oikeustieteiden laitoksen mielesta esityksessa ei arvioida riittavasti
sen vaikutuksia vammaispalvelumarkkinoihin ja niilla tapahtuvaan palveluiden
hinnanmuodostukseen. Erityinen puute on se, ettei esityksessa kasitella lainkaan
vammaispalvelumarkkinoilla nykyisellaan esiintyvia markkinapuutetilanteita.

Kehitysvammaisten Tukiliitto on huolissaan sosiaalityontekijoiden ja erityista osallisuuden
tukea tuottavien ammattihenkildiden saatavuudesta. Jalkimmaisen osalta Tukiliitto esittaa
harkittavaksi sen mahdollistamista, etta palvelua voisi antaa myds muu kuin nyt ehdotettu
sosiaalihuollon ammattihenkild tai soveltuvan ammattitutkinnon suorittanut henkild, jos se
on asiakkaan edun mukaista.

Oikeuskanslerinvirasto katsoi, etta esityksessa on tiivistetty, miten ehdotus vaikuttaisi
kohderyhmiin ja asiakasmaariin, mika havainnollistaa keskeisia muutoksia.

Muut huomiot esitysluonnoksesta

34. Muut vapaamuotoiset huomiot esityksesta

Lausunnonantajat olivat kirjanneet runsaasti erilaisia esitysluonnokseen liittyvia muita
huomioita. Osa asioista liittyi lausuntokyselyn muihin kysymyksiin, kuten soveltamisalaan,
siirtymasaannoksiin ja uudistuksen kustannuksiin.

Selvasti eniten huomioita esittivat vammaisjarjestot ja yksityishenkilot. Nama tahot
kiinnittivat huomiota useimmiten seuraaviin asioihin:

- Kaikkia osallisuustydryhman ehdotuksia ei ole sisallytetty lakiehdotukseen ja sen
perusteluihin. Useat viittasivat erityisesti ehdotukseen, jonka mukaan asiakkaan
esittamasta avun ja tuen tarpeesta tai palvelun toteuttamistavasta voitaisiin palveluista
paatettaessa poiketa vain perustellusta syysta, joka olisi kirjattava paatokseen.

- YK:n vammaissopimukseen ja vammaiskomitean suosituksiin pitaisi viitata
merkittavasti nykyista enemman.

- Vammaisfoorumi, VANE ja lukuisat vammaisjarjestot esittivat esitykseen muutoksia
vammaispalveluja koskevan valituslupamenettelyyn.

- Riittavien resurssien varaaminen uudistukselle ja uudistuksen toimeenpanoon
(tiedotus, koulutus, ohjaus, valvonta). Parissa lausunnossa ehdotettiin lain
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toimeenpanon tueksi valvontaryhmad, joka seuraisi ja valvoisi palveluiden
toteutumista ja tilanteen edistymista seka puuttuisi havaittuihin epakohtiin.

- Uudistuksen seuranta. Esimerkiksi Invalidiliitto ja Nakévammaisten liitto pitavat
valttamattomana, etta lakiin kirjataan seurantamekanismi, jolla seurataan lain
vaikutuksia vammaisten henkildiden oikeuksien ja palvelujen toteutumiseen,
esimerkiksi parlamentaarinen seurantatydryhma, johon nimettaisiin jaseniksi YK:n
vammaissopimuksen periaatteiden mukaisesti myos vammaisia ihmisia.

- Hankintalakiin ja kilpailuttamiseen liittyvissa kannanotoissa (mm. KVPS) toivottiin
vammaispalvelulakiin saannosta siita, etta hankintalain mukaista kilpailuttamista ei
saisi kayttaa jarjestettaessa vammaisten henkildiden, erityisesti kehitysvammaisten ja
autismikirjon henkiloiden valttamattomia palveluita. Toisaalta Hyvinvointia-alan liitto
huomautti, etta hankintalaki on sindllaan vain ohjeistus kilpailutusprosessin
suorittamiseksi ja se ei ota kantaa esim. hankinnan sisaltdon ja palvelun laatuun, joista
paattaa hankintayksikko. Hankintalaki ei edellyta vammaisen henkilon hoitopaikan
muuttamista kilpailuttamisen yhteydessa.

- Osaamisen turvaaminen hyvinvointialueiden yhteistydna esimerkiksi
osaamiskeskuksilla. Tata esittivat mm. Vammaisfoorumi, Kynnys ry ja Kuurojen liitto

- Asunnonmuutostoiden lisaksi yhteiskunnassa yleistyva vuoroasuminen pitaisi
huomioida laajemmin, myds esimerkiksi kuljetuspalveluissa (muun muassa
aluehallintovirastot).

Aluehallintoviraston nakemyksen mukaan esitykseen on sisallytetty osin tydmenetelmia,
joista on luotu palveluita. Ndiden palveluiden ohjaus, valvonta ja rekisterdinti tulee
olemaan haastavaa. Lainsaadantoa tulee selkeyttaa silta osin, mitka palveluista ovat
rekisteriin merkittavia yksityisia sosiaalipalveluita. Tarkeaa on myds maaritella milla
koulutuksella ja osaamisella palvelua voisi antaa.

THL muistutti, etta lailla on vaikutuksia myos sosiaalihuollon tiedonhallintaan ja sen
periaatteisiin. Luonnoksessa nimetaan erityispalveluiksi sellaiset eri tukikokonaisuudet,
jotka voidaan toteuttaa erilaisten palvelujen avulla ja osana jotakin muuta palvelua. Tama
on palvelujen luokittelun kannalta haasteellista. Sosiaalihuollon asiakasasiakirjojen hallinta
edellyttaa sitd, etta ne pystytaan liittamaan syntykontekstiinsa luokitellun tiedon avulla.
Siksi sosiaalihuollon lainsaadanndssa on pystyttava selkeasti saatamaan siita, mita
sosiaalipalveluja asiakkaille on jarjestettava eri palvelutehtavissa. Taman selkeyttaminen on
tarkeaa seka asiakastyon etta asiakastietojen toisiokdayton nakékulmasta muun muassa
valtakunnallisten tilastojen tuottamisessa. Espoon kaupunki huomauttaa, etta esitettavien
palvelujen sanasto poikkeaa merkittavasti juuri toimeenpannusta THL:n
palvelutehtavaluokituksesta, mika vaikeuttaa lain toimeenpanoa ja aiheuttaa
muutostarpeita teknisiin jarjestelmiin.

SAMS:in mielesta esityksessa pitaisi kasitella viime vuosien yhteiskunnallisia muutoksia,
kuten taksiuudistusta, tydelaman muutoksia ja oikeusturvaan tehtyja muutoksia. Vates-
saatio korosti keikkatoita, kevytyrittajyytta ja muuta itsensa tyollistamista vammaisille
ihmisille tarkeina tyollistymisen tapoina, joiden tueksi pitdisi saada vammaispalveluja.

Kaupungit ja kuntayhtymat esittivat melko vahan muita huomioita. Yleisimmin ne toivoivat
yleis- ja erityislainsaadannon suhteen selkeyttamisesta. Vantaan kaupunki toivoo
tarkennuksia yleislainsaadannon ensisijaisuudesta ja valmiudesta vastata yhdenvertaisesti
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myds vammaisten asiakkaiden tarpeisiin. Tampereen kaupungin mielesta lain saadokset
ohjaavat monelta osin siihen suuntaan, etta sopivat palvelut olisivat vammaispalvelulain
mukaisia. Vammaisen asiakkaan lahes kaikkia palvelutarpeita koskevan vastuun siirtaminen
vammaispalveluun on ristiriidassa YK:n vammaisten oikeuksien sopimuksen kanssa, jonka
mukaan yleisten palveluiden tulee olla saavutettavia. Vammaisten lasten perheiden tulee
olla samaan tapaan oikeutettu mm. perhepalveluiden sosiaalitydhdn kuin muidenkin
perheiden.

Keusote katsoo, etta vain asiakkaan maksukykyyn perustuvat asiakasmaksut on perusteltua
jattaa hyvinvointialueen perittaviksi. Ateriat ja tavanomaiset hygieniatarvikkeet yms. pitaisi
hoitaa asukkaan ja palveluntuottajan valisin sopimuksin ja laskutuksin todellisiin
kustannuksiin perustuen (ei kuukausikohtaisina yllapitomaksuina), mika korostaisi ndiden
olevan normaaleja elamaan liittyvia kuluja, jotka ihmiset yleensa hankkivat ja maksavat itse.

Valtion liikuntaneuvosto perusteli fyysisen aktiivisuuden ja liikunnan edistamisen
huomioimista vammaispalvelulain uudistuksessa YK:n vammaissopimuksen artiklalla, jonka
mukaan vammaisilla henkildille tulee turvata yhdenvertainen osallistuminen muiden
kanssa virkistys-, vapaa-ajan- ja urheilutoimintaan ja perustuslaissa saadetyilla
sivistyksellisilla oikeuksilla, liikunnan harrastusta koskevilla tilastotiedoilla ja
liilkkumattomuuden aiheuttamilla kustannuksilla.

Oikeuskanslerinvirasto katsoo, etta myods vammaisten henkildiden kohdalla palvelutarpeen
arviointiin liittyy julkisen vallan kayton piirteita. On kysymys sellaisista haavoittuvimpiin
ihmisryhmiin kuuluvista henkilGista, joiden palvelutarpeen arvioinnissa ja muussa
prosessissa on korostunut velvollisuus huolehtia yksilon perusoikeuksien toteutumisesta.
Olisi perusteltua, etta kaikkia vammaisia (ml. vammaisia lapsia) koskevat saannokset ja
menettelyt palvelutarpeen arvioinnista ja siihen liittyvista prosesseista olisivat
yhdenmukaiset ja mahdollisuuksien mukaan samojen periaatteiden mukaisesti jarjestetty.
Oikeuskanslerinvirasto jattaa jatkovalmistelussa harkittavaksi, tulisiko palvelutarpeen
arviointia koskeva kysymys (julkisen vallan kaytto; ulkoistaminen ja yksityisten toimijoiden
rooli) ottaa myds vammaisten henkildiden/lasten osalta laajempana kysymyksena
tarkasteltavaksi samalla tavalla / samassa yhteydessa kuin STM on apulaisoikeuskanslerille
antamassaan selvityksessa ilmoittanut lastensuojelu-uudistuksen osalta tekevansa.

Vaasan hallinto-oikeus ehdotti, etta uuteen vammaispalvelulakiin lisatdan nimenomainen
saannos viranomaisen paatoksen taytantoonpanosta muutoksenhausta huolimatta
(esimerkkina lastensuojelulain 91 §). Lakiehdotuksessa tilanne jaa epaselvaksi
taytantdonpanon suhteen.

Lehti ja kumppanit Oy kyseenalaistaa esityksen 4 ja 5 §:n tarkoituksenmukaisuuden silta
osin kuin niissa viitataan informatiivisesti sosiaalihuoltolain 4 ja 5 §: iin tai osiin niista.
Vaihtoehtoisesti vammaispalvelulakiin voisi sisallyttaa yleisen viittauksen
sosiaalihuoltolakiin ja pykalakohtaisesti tarvittaessa yksildidympia viittauksia.

Valviran mielesta olisi tarkeaa, etta asumispalveluiden yleisista toimintaedellytyksista
saadetaan kaikkia asiakasryhmia koskien samalla tavalla siten, etta asiakkaat eivat joutuisi
eriarvoiseen asemaan. Valvontahavaintojen perusteella myos vammaispalveluiden
asumispalveluissa asiakkaiden palvelutarpeiden toteutuminen seka hyva hoito on
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vaarantunut riittamattomasta valillisten tehtavien resursoinnista johtuen. Lisaksi Valvira
toteaa ehdotetun lain 5 &:n osalta, etta havaittujen viivytysten takia olisi hyva saada lain
perusteluihin tarkennukset paatoksentekoon liittyvia maaraaikoja sovellettaessa. Lisaksi
Valviran mielesta lain perusteluihin on kirjattu suhteellisen vahan omavalvonnan
toteuttamisesta ja maaraaikojen seurannasta. THL:n vuoden 2019 kuntakyselyn tulosten
mukaan kyselyyn vastanneista kunnista vain 57 prosenttia seuraa maaraaikojen
toteutumista ja suuri osa kunnista ei seuraa keskimaaraista kasittelyaikaa.

Kuntoutusohjaajat ry on huolissaan siitd, etta uudistus ei sisalla kuntoutusohjausta
vammaispalveluna. Myos nykyisen vammaispalvelulain 11 §: aa (tutkimukset) vastaava
saannosta toivottiin lakiin, koska se on ollut merkittava saannos palvelutarpeen
selvittamisessa.

Keski-Suomen hyvinvointialueen mielesta toimintakyvyn heikentymisen arvioimiseen tulisi
olla kdytdssa objektiivisia arviointimenetelmia, jotta vammaisten asiakkaiden
yhdenvertainen kohtelu voidaan varmistaa (vrt. vanhuspalvelulaki).

Ahvenanmaan maakuntahallituksen mukaan esityksessa ei ole otettu huomioon
valtakunnan ja Ahvenanmaan jaettua toimivaltaa vammaispalvelulainsaadannén suhteen.
Lausunnossa arvostellaan uudistuksen nopeaa aikataulua. Jotta saanndkset olisivat
sopusoinnussa Ahvenanmaan toimivaltaan kuuluvien saannosten kanssa tarvitaan erillinen
lainsaadantoprosessi, johon sisaltyy kasittely Ahvenanmaan maakuntapaivilla.
Ahvenanmaan maakuntahallitus lahtee siitd, etta valtakunnan
vammaispalvelulainsaadannon uudistuksella ei saa olla Ahvenanmaalla vaikutuksia, jotka
eivat kunnioita Ahvenanmaan lainsaadantotoimivaltaa ja Ahvenanmaan
yhteiskuntarakennetta.

Oikeusministeri® toteaa, etta jatkovalmistelussa tulee selventda valvontaa ja ohjausta
koskevaa saantelya ottaen huomioon erityisesti myds vammaisten henkildiden tasta laista
johtuva erityinen oikeussuojan tarve. Oikeusministerion nakemyksen mukaan
vammaispalvelulaista tulisi myds ilmeta selkeammin julkisen vallan velvollisuus huolehtia
riittavasta ja asiantuntevasta osaamisesta. Saantelyn tulisi sisaltda tarkemmin kriteerit
ammattihenkil6ilta vaadittavasta osaamisesta, mikali vammaisten oikeuksien ja lain
tavoitteiden toteutuminen sita edellyttaa.
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LAUSUNNONANTAJAT

Aarre Avustajat

Adhd-liitto ry

Aivoliitto ry

Aivovammaliitto

Allergia-, Iho- ja Astmaliitto ry
ANDANTE-tutkimusryhma, Tampereen yliopisto
Angelvuo-Riipinen Reetta

Attendo Suomi Oy

Autismiliitto ry

Autismiyhdistys PAUT ry

Back Nina

Eduskunnan oikeusasiamiehen kanslia
Eijsveikeet Pohjois-Savon ADHD-, Autismi- ja kielihairidyhdistys ry
Epilepsialiitto ry

Erityiskansanopiston kannatusyhdistys ry
Eskoon sosiaalipalvelujen kuntayhtyméa
ESPIN ry

Espoon kaupunki

Espoon Kehitysvammatuki ry

Espoon vammaisneuvosto

Etela-Hameen Kehitysvammaisten Tukipiiri ry
Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri (Eksote)
Eteld-Savon sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyma
Etela-Suomen aluehallintovirasto

Eteva kuntayhtyma

Euran Seudun Kehitysvammaisten Tuki ry
Forbundet De utvecklingsstérdas Val rf (FDUV)
Finlands Svenska Socialférbund rf (FFSS)
Finway Oy

Forbundet Finlands Svenska Synskadade rf
Foreningen JAG

Jag assistans AB
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Jakku-Hiivala Jenna

Haapanen Tarja

Halmari Eeva-Kaisa

HARSO ry

Helsingin hallinto-oikeus

Helsingin Invalidien Yhdistys ry

Helsingin kaupunki

Helsingin Diakonissalaitoksen saatio
Helsingin ja Uudenmaan Nakévammaiset ry
Hengityslaitepotilaat ry

Hengitysliitto ry

Heta - Henkilokohtaisten Avustajien Tydnantajien Liitto ry
Hirvonen Paivi

Honkalampi-saatio

Huhtasalo Harri

HUS Kuntayhtyma

Hyvinvointialan liitto

Hameenlinnan hallinto-oikeus
Hameenlinnan kaupunki

Ihmisoikeuskeskus

Ikainstituutti

Ikdantymisen ja hoivan tutkimuksen huippuyksikkté (CoE AgeCare);
Invalidiliitto ry

Itd&-Suomen yliopisto, Oikeustieteiden laitos
JAG Assistans Ab

Julkisten ja hyvinvointialojen liitto JHL ry
Jyvaskylan kaupunki

Kaari Marja-Leena

Kaarinan vammaisneuvosto

Kainuun sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtyméa
Kehitysvammaisten Palvelusaatio
Kansaneléakelaitos (Kela)

Karhu Suvi

Kauhajoen kehitysvammaisten tuki ry
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Kauhavan-Harmain Kehitysvammaisten Tuki ry
Kehitysvammaisten palvelut Uudellamaalla -hanke
Kehitysvammaisten Tukiliitto ry
Kehitysvammaisten Uudenmaan Tukipiiri ry
Kehitysvammaisten Palvelusaatié KVPS
Kehitysvammaliitto

Kehitysvammatuki 57 ry

Kemin kaupunki

Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtyma Soite
Keski-Rausku Tiina

Keski-Suomen hyvinvointialue

Keski-Suomen Kehitysvammaisten Tuki ry
Keski-Uudenmaan sote-kuntayhtyma (Keusote)
Kirkkohallitus

Kommunernas socialtjanst kf

Kolhinoja Inka-Johanna

Kolpeneen palvelukeskuksen kuntayhtyma
Koponen Paivi

Korhonen Kirsi-Marja

Korkein hallinto-oikeus

KTO - Kehitysvamma-alan tuki- ja osaamiskeskus
Kukkaniemi Pia

Kuntoutusohjaajat ry

Kuulovammaisten Lasten Vanhempien Liitto ry
Kuuloliitto ry

Kuurojen Liitto ry

Kuurojen Palveluséaatio

Kymenlaakson sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyma
Kynnys Ry

Karkulla samkommun

Lahden Seudun Kehitysvammaisten Tuki ry

LapCl - sisékorvaistutelasten valtakunnallinen yhdistys ry
Lapin Kehitysvammaisten Tukipiiri

Lapsiasiavaltuutetun toimisto
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Lastensuojelun Keskusliitto
Leijonaemot ry

Lehti ja kumppanit Oy;

Leskela Kirsi

Leskinen Pirkko

Lihastautiliitto ry
Liikuntatieteellinen Seura
Liikenneturva
Liikennevakuutuskeskus
Liikuntatieteellinen Seura ry
Lohjan kaupunki

Loikkanen Maria
Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue
Mannerheimin Lastensuojeluliitto ry
Mehilainen Oy

Mielenterveyden keskusliitto ry;
Monimuotoiset perheet -verkosto
Muistiliitto ry

Munuais- ja maksaliitto

Nera Selina

Neurospectrum

Neuroliitto ry

#néeNepsy ry

Néakdvammaisten liitto ry
Oikeuskanslerinvirasto
Oikeusministerio

Ojala Maritta

Opetus- ja kulttuuriministerio
Omaishoitajaliitto ry

Oulun kaupungin hyvinvointipalvelut
Oulun kaupunki

Oulun Kehitysvammaisten Tuki ry
Perhehoitoliitto ry
Perusturvakuntayhtyma Akseli
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Perala Berit

Pihlajalinna Terveys Oy

Pinomaa Jyrki

Pirkanmaan sairaanhoitopiiri

Pirkkalan vammaisneuvosto

Psoriasisliitto ry

Pohjois-Karjalan sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyma - Siun sote
Pohjois-Pohjanmaan Kehitysvammaisten Tukipiiri POPOKE ry
Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiiri

Pohjois-Suomen hallinto-oikeus

Porvoon kaupunki

Porvoon vammaisneuvosto

Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri

Porvoon Invalidit - Borga Invalider ry

Paijat-Hameen hyvinvointikuntayhtyméa
Paakaupunkiseudun sosiaalialan osaamiskeskus Socca
Riihimaen kaupunki

Roikonen Tiina

Roininen Sofie

Rusetti ry

Ramo Kirsti

Raty Tuija

Salon Kehitysvammaisten Tuki ry

SAMS - Samarbetsforbundet kring funktionshinder rf
Satakunnan sairaanhoitopiiri

Selkaydinvammaiset Akson ry

Sosiaalialan korkeakoulutettujen ammattijarjestd Talentia
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto Valvira
Sosiaali- ja terveysministerio/Valtakunnallinen vammaisneuvosto
Sosiaaliasiamiehet ry

SOSTE Suomen sosiaali ja terveys ry

Suomen Angelman-yhdistys ry

Suomen Autismikirjon Yhdistys ry

Suomen Avustajapalvelut Oy
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Suomen CP-liitto ry

Suomen Diabetesliitto ry

Suomen Geriatrit ry

Suomen Keskusta r.p

Suomen Kipupotilasliitto

Suomen Kuntaliitto ry

Suomen lahi- ja perushoitajaliitto SuPer ry
Suomen Paralympiakomitea ry

Suomen Pelastusalan Keskusjarjestd SPEK ry
Suomen Psykologiliitto

Suomen Reumaliitto ry

Suomen sosiaalioikeudellinen seura ry
Suomen Sosialidemokraattinen Puolue
Suomen Vammaisyrittgjat ry VamyY
Svenska Finlands Folkting

Svenska horselférbundet rf

Tampereen kaupunki

Tampereen seudun autismiyhdistys TSAU ry
Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry
Tapaturmavakuutuskeskus
Tasa-arvovaltuutetun toimisto

TATU ry

Tehy ry

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos THL
Tolvanen Taimi

Turun kaupunki

Turun hallinto-oikeus

Turun seudun Kehitysvammaisten Tuki ry
Tyo6 ja elinkeinoministerid (TEM)

Urhonen Amu

Urjalan kunnan vanhus- ja vammaisneuvosto
Vaalijalan kuntayhtyméa

Vaasan hallinto-oikeus

Vaasan seudun Kehitysvammaisten Tuki ry
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Validia Asuminen

Valtakunnallinen sosiaali- ja terveysalan eettinen neuvottelukunta ETENE
Valtion liikuntaneuvosto

Valtiovarainministerio

Vammaisfoorumi ry

Vammaisperheyhdistys Jaatinen ry

Vammaisten lasten ja nuorten tukisaatio
Vanhusasiavaltuutettu

Vanhus- ja lahimmaispalvelun liitto Valli ry

Vantaan kaupunki

Vantaan Kehitysvammaisten Tuki ry

Varsinais-Suomen Erityishuoltopiirin kuntayhtyma
Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri/TYKS/Hengitystukiyksikko
Varsinais-Suomen Vammais- ja Pitkaaikaissairausjarjestot VAPI ry
Vates-saatio

Vesilahden vammaisneuvosto

Vihrea liitto rp

Viitasaaren kaupungin vammaisneuvosto

Virkamaki Markku

V-S vaikuttamistyéryhma

Vuorinen-Ahonen Anja

Yhden Vanhemman Perheiden Liitto ry
Yhdenvertaisuusvaltuutettu

Ymparistoministerio

Yla-Savon SOTE kuntayhtyma

Yski Leena

Alands landskapsregering
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