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Yksiloasiainjaoston lausunto omaishoidon tuen myontamisen perusteista

Taustatiedot

Hyvinvoinnin ja terveyden lautakunta on kokouksessaan 20.8.2025 § 6 kasitellyt Keski-Suomen
hyvinvointialueen omaishoidon tuen myéntamisen perusteita, joihin on esitetty muutoksia 1.9.2025
alkaen. Lautakunta on paattanyt palauttaa asian uudelleen valmisteluun ja pyytaa lausunnot
yksildasiainjaostolta, vanhus- ja vammaisneuvostolta sekd omaishoitajien jarjestokentalta.

Yksildasiainjaosto on valmistellut lausunnon, joka on ollut jaoston jasenten kommentoitavana ajalla
3.9.2025-9.9.2025.

Yksiloasiainjaoston lausunto

Yksiloasiainjaosto on kasitellyt vuoden 2025 aikana (1.1.2025-31.8.2025) sosiaalihuoltoa koskevia
oikaisuvaatimuksia yhteensa 210 kpl, joista omaishoitoa on koskenut 19 %. Omaishoidon tukea
koskevista oikaisuvaatimuksista alle 18-vuotiaiden omaishoidontukea on koskenut 46 %
kasitellyista oikaisuvaatimuksista. Oikaisuvaatimusten maara lasten omaishoidon tuen osalta on
merkittava, koska vain viidesosa omaishoidon tuista mydnnetaan hyvinvointialueella alle 18-
vuotiaille tai kehitysvammaisille henkilGille.

Omaishoidontuen oikaisuvaatimuksista 68 % on koskenut tilannetta, jossa omaishoidontukea ei ole
mydnnetty laisinkaan, koska myontamisen kriteerit eivat ole tayttyneet (16 kpl) tai maararahat ovat
loppuneet (4 kpl). Loput oikaisuvaatimuksista ovat koskeneet omaishoidon tuen vapaiden
jarjestamista (3 kpl) tai palkkioluokan alentamista (2 kpl). Lisaksi kolmeen (3) oikaisuvaatimukseen
on tehty itseoikaisu, eika niita ole siksi tuotu jaoston kasittelyyn.

Omaishoidon tuen paatdksiin on haettu vuonna 2025 aikana muutosta 28 kertaa, tdma on
prosentuaalisesti 1,4 % kaikista mydnnetyistd omaishoidon tuista, joita on mydnnetty talla hetkella
2021 kpl.

Yksildasiainjaosto toteaa, ettd omaishoidon tukeen esitettyjen muutosten arvioinnissa on
huomioitava esitettyjen muutosten vaikutuksia myos yksilollisiin asiakkaiden palvelutarpeisiin ja
niihin vastaamiseen. Sosiaalihuoltolain mukainen palvelutarpeen arviointi osoittaa asiakkaan
yksildllisen avun ja tuen tarpeen hanen toimintakykynsa huomioon ottaen. Todettu asiakkaan
palvelutarve tarkoittaa hyvinvointialueelle velvollisuutta jarjestaa asiakkaalle kiireellisissa tilanteissa
valttamattomat ja muilta osin riittavat sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut.

Osa sosiaalihuollon palveluista perustuu henkilén subjektiivisiin oikeuksiin, osa on ns.
maararahasidonnaisia, kuten omaishoidon tuki. Perustuslain ja sosiaalihuoltolain perusteella
valttamattomat palvelut tulee jarjestaa niissa tilanteissa, joissa henkilon toimeentulo tai
mahdollisuus pitda huolta itsestdan vaarantuu. Naiden valttamattémien palveluiden jarjestamisen
lisksi yksilon palvelutarpeeseen on vastattava myds riittavin sosiaali- ja terveyspalveluin. Nain on
toimittava my6s maararahasidonnaisten palveluiden osalta myods tilanteessa, jossa omaishoidon
tuen maararahat ovat loppuneet. Yksildasiainjaosto toteaa lisaksi, ettd sosiaalipalveluiden osalta
merkityksellistd on huomioida myds asiakkaan laheisten saama tuki. Tuen jarjestaminen
sosiaalihuollon asiakkaan laheisille on kirjattu sosiaalihuoltolakiin seka asiaa koskettavaan
erityislainsaadantoon.
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Maararahasidonnaisten palveluiden suhde subjektiivisiin oikeuksiin perustuviin palveluihin ei
kuitenkaan ole yksiselitteinen ja selked. Maararahasidonnaisia palveluita jarjestettdessa huomiota
on kiinnitettava maararahan riittavyyteen huomioiden koko hyvinvointialueella iimenevat
palvelutarpeet. Maararahan riittamattémyys voi vaikuttaa kasvavasti palveluiden tarpeeseen lisaten
raskaampien ja subjektiivisten palveluiden tarvetta. Keski-Suomen hyvinvointialueella maararahan
rittdmattdmyyden perusteella tehdyista kielteisistd omaishoidontuen paatdksista tehdaan
seurantaa, mutta tietoa kustannusten siirtymisesta tai kustannusvaikutuksista muihin palveluihin ei
viela ole kaytdssa. Silta osin, kuin kielteisia maararahaan liittyvia paatdksia on vuoden aikana
tehty, vaikuttaa kustannusten kasvu viela vahaiselta. Suurin osa uusista asiakkaista ei ole halunnut
palvelutarpeen arvioinnin yhteydessa hakea muita palveluita asiakkaan palvelutarpeeseen
vastaamiseksi.

Omaishoidon myontamisen kokonaisuutta on pyritty arvioimaan mm. THL:n toimesta (THL,
Tydpaperi 53/2024, Sopimusomaishoidon tilannekuva 2024, Hyvinvointialueiden
myodntamisperusteet, toimintakaytanteet ja omaishoidon tuen menot; limarinen, Lindstrom,
Neijonen, Honkanen, Kehusmaa). Hyvinvointialueita on pyydetty mm. arvioimaan tyypillisimpia
korvaavia palveluita eri omaishoidon tuen luokissa, jos omaishoitoa ei olisi kaytettavissa.
Hyvinvointialueiden arvioiden mukaan ylin ja erityismaksuluokka vastaisi ymparivuorokautista
hoitoa, keskimmainen palkkioluokka tarkoittaisi saanndllista kotihoitoa useita kertoja
vuorokaudessa ja alin palkkioluokka tarkoittaisi kahta kotihoidon kayntiad vuorokaudessa.
Kustannuksia on pyritty kuvaamaan alla olevassa taulukossa. Taulukkoa tarkastellessa on hyva
huomioida, ettd omaishoito on palveluista ja omaishoitajalle maksettavasta palkkiosta koostuva
kokonaisuus. Palvelut voivat olla usein merkittdvampi tuki kuin veronalainen rahapalkkio. Eli
maksettu omaishoidon palkkio ei suoraan sdasta kotihoidon menoja 38.000 €:a, silla omaishoitoa
voidaan liséksi tukea mm. kotihoidon kaynnein. Samoin on huomioitava, ettd omaishoidon
palkkioihin suunnitellun merkittdvan korotuksen vuoksi nousevat myos kustannukset merkittavasti,
jos saajien maara pysyy nykyisenlaisena.

Ikdantyvien ja vammaisten henkiléiden palveluiden kustannuksia

Palvelun vuorokausihinta/asiakas Kustannukset hyvinvointialueille
euroa/vuosi/asiakas

Omaishoidon palkkio keskimaarin 500 € /kk."
+ kolme vapaavuorokautta/kk lyhytaikaisessa tehostetussa

: 13236
palveluasumisessa 201 € /vrk.
lakkaiden kotihoito 35 € /kdynti.” Kolme kayntia/vrk. 38325
Ikdantyneen tehostetun palveluasumisen kustannukset 177 €/vrk. 64 605
Pitkaaikainen terveyskeskushoito 336 €/vrk. 122640
Kehitysvammaisen palveluasuminen (ohjattu asuminen) 72 €/vrk. 26 280
Kehitysvammaisen tehostettu palveluasuminen 197 €/vrk. 71905
Vaikeavammaisen tehostettu palveluasuminen. 53122

Lahteet: www.kuusikkokunnat.fi, vanhus- ja vammaispalveluiden raportit 2020, 2021.

"Waltiovarainministerion HVSR-mallinnus 2023.

Hyvinvointialueen yksil6asiainjaosto arvioi, etta erityisesti palvelutarpeeseen vastaamisen ja
kustannusten siirtyminen omaishoidon tuesta toisiin palveluihin vaikuttanee niihin asiakkuuksiin,
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joissa hoitopalkkioluokkaa alennettaisiin. Naissa tilanteissa asiakkaan selkea palvelutarve on
todettu jo aiemmin ja omaishoidon tuen palkkioluokan alentaminen voi vaikuttaa palveluiden
kysyntaan toisaalla joko valittdbmasti tai tilanteen jatkuessa palvelutarvetta lisaten.

Yksil6asiainjaosto toteaa, etta vaikutusten arvioinnissa merkityksellistd on huomioida omaishoidon
tuen kustannusten lisaksi asiakkaiden palvelutarpeen arviointiin kaytetyn viranomaistyon
resurssikustannukset. Palvelutarpeen arviointi tulee tehda omaishoidon tuen palkkioluokkaa
tarkasteltaessa aina, eika paatdsta omaishoidon tuesta voi tehda ilman yksil6llista arviointia, joka
huomioi myds asiakkaan laheiset, toimintaympariston ja verkoston. Koska omaishoidon tuesta
tehdaan hallintolain mukainen valituskelpoinen paatds, vie omaishoidon tuen kriteerien
muuttaminen aina vastuullisten viranomaisten henkildresurssia. Yhden palvelutarpeen arvioinnin
kotikdynteineen ja paatdksineen voidaan arvioida vievan vastuullisen tyéntekijan tydaikaa noin
puolikkaan tydpaivan verran. Omaishoidon tuen kustannusvaikutuksia arvioidessa myds tama on
syyta ottaa huomioon. Nykyisin resurssein kaikkien omaishoidon tuen asiakkaiden yksiléllisiin
arviointeihin on hyvinvointialueelle siirryttaessa kulunut kokonaisuudessaan noin kaksi vuotta.

Tarkeaa jatkossa on huomioida, ettd omaishoidon tuen kokonaisuudesta vastaavan tyontekijan on
harkintavaltansa mukaista paatdsta tehdessaan osallistettava myds muiden palveluiden
vastuullisia tyontekijoita etsimaan ratkaisua asiakkaan palvelutarpeeseen vastaamiseen. Tama
vaatii monialaista palvelutarpeen arviointia, integraatiota ja joustavia toimintatapoja asiakkaan
asiassa toimimisessa. Kaytanndssa tama tarkoittaa sita, ettd omaishoidon tuesta vastaava
tyontekija ei voi kielteistd maararahapaatosta tehdessaan olla ottamatta kantaa siihen, miten
omaishoidon tuen tarpeessa oleva henkild tulee autetuksi muilla palveluilla.

Lisaksi yksildasiainjaosto toteaa, etta myontadmisperusteisiin on esitetty muutoksia sijaishoitajan
palkkionmaksuun siten, etta sijaishoitajan palkkio maksetaan jatkossa toteutuneiden vuorokausien
mukaan ja palkkio maksetaan vuorokausiperusteisesti. Sinallaan esitys on kannatettava.
Esitetyissd muutoksissa todetaan kuitenkin myohemmin, ettd harkinnanvaraisten vapaiden
myontaminen tapahtuisi paivina. Johdonmukaista olisi tdssakin kohtaa esitysta kirjata vapaat
molempiin muutosesityksiin vuorokausina.

Yksildasiainjaosto katsoo, etta omaishoidon tuen maararahaan esitettavat muutokset ja talta osin
tiukennettavat kriteerit olisi suositeltavaa kohdentaa uusiin omaishoidontuen hakemuksiin, jolloin
palvelun myéntamisen perusteiden tiukentamisen mahdolliset vaikutukset todentuvat hitaammin, ja
niihin on tana aikana mahdollista vaikuttaa muilla keinoin. Lasten omaishoidon tukeen kohdistuviin
myontamisen tiukentamisen perusteisiin tulisi kiinnittaa erityistd huomiota.
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