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Alkukevidlld 2019 Suomessa havaittiin puutteita ja epidkohtia idkkédiden henkiléiden
ymparivuorokautisessa hoidossa eli tehostetussa palveluasumisessa. Valtakunnallisesti
uutisoitiin erityisesti epdkohdista liittyen henkiloston riittavyyteen, 1ddkehoitoon ja pal-
velujen laatuun. Toisaalta ilmi tulleiden tapausten myo6ta alkanut yhteiskunnallinen kes-
kustelu on toistunut Suomessa aiemminkin, silld vuonna 2013 voimaan tullutta vanhus-
palvelulakia edelsi samantapainen keskustelu vanhustenhoivassa havaituista epakoh-
dista.

Tutkimuksen tavoitteena on tuottaa ajankohtaisen hoivakoti-ilmion taustalle systemaat-
tista ja tieteellistd tietoa ilmidstd; mitd vanhuspalvelulailla haluttiin sdddettavan, mitka
juridiset reunachdot ohjaavat tehostettuja asumispalveluita, ja mitd epikohtia tai puut-
teita toimintayksikoissd on mahdollisesti havaittu. Empiirista osiota taustoittaa lainsda-
diannon asettamien reunaehtojen sekd haavoittuvuuden ja vanhuksiin kohdistuvan kal-
toinkohtelun mééritelmén ja aiemman tutkimuksen tarkastelu. Tutkimus on luonteeltaan
empiirinen. Tutkimusote pddasiassa maarallinen, mutta laadullisia piirteitd tutkimukseen
tuo teemoittelun ja tyypitellyn keinot aineiston analyysissa. Analyysi on teoriaohjaavaa
ja paittelyn logiikka abduktiivista. Empiirisend aineistona tutkimuksessa on Eteld-Suo-
men aluehallintoviraston vuosina 2017-2019 ratkaisemat tehostettua palveluasumista
koskevat valvonta- ja kanteluasiat (100 ratkaisuasiakirjaa).

Seka julkisen sektorin ettd yksityisen sektorin osalta reilu 70 % kaikista sektoria koske-
neista ratkaisuista johti hallinnolliseen ohjaukseen. Kokonaistasolla siis julkisen ja yksi-
tyisen sektorin vililld ei ole merkittdvdd eroa hallinnollisen ohjauksen sisdltdvien ratkai-
sujen madrin osalta, vaikka madrallisesti ratkaisuja oli yksityisen sektorin osalta enem-
mén. Tutkimuksessani havaitaan, ettd yleisimmin epédkohdat liittyivét henkildston mitoi-
tukseen ja rakenteeseen sekd lddkehuoltoon. Hallinnollisen ohjauksen vakavuuden pe-
rusteella henkiloston mitoitukseen liittyvdt puutteet voidaan ndhdd erityisesti yritysten
kipukohtina. Epdkohtien taustalla voidaan ndhdi rakenteellisia 1dhtokohtia: yhtailtd hen-
kiloston riittiméttomyys, vaihtuvuus ja kokemattomuus voidaan nihdé riskini laaduk-
kaalle ladkehoidolle ja hoivalle, kun laajemmalla tasolla lainsddddannon heikko ohjaavuus,
yhtendisten toimintatapojen ja kriteerien puute sekd monitahoisen valvonnan haasteet jét-
tavit toimijoille tulkinnanvaraisen nykytilan. Vanhustenhoivaa kehitettéessa tuleekin en-
tistd paremmin huomioida 2000-luvulla muuttunut ja monipuolistunut hoivapalvelu- ja
tuottajakentta.
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1 JOHDANTO

1.1. Taustaa

Viimeaikaisessa uutisoinnissa ei ole voinut vélttyd vanhusten palveluasumiseen liittyvien epa-
kohtien uutisoinnilta. Yle uutisoi alkukeviisti esimerkiksi Esperi Caren hoivakodin' ja Attendo
Pelimannin® toiminnan keskeyttimisesti ja hoivakodeissa havaituista epikohdista seki ~haa-

muhoitajajirjestelmisti” ja tydvuorolistojen “kikkailusta™

. Vanhuspalvelut ja palveluiden taso
nousivat mediakeskusteluun vuoden 2019 alussa, kun Lansi- ja Sisd-Suomen aluehallintovi-
rasto ("LSSAVI”) keskeytti Esperi Care Oy:n omistaman hoivakodin toiminnan Kristiinankau-
pungissa hoivakodin toiminnassa ilmenneiden epékohtien vuoksi. Tdmiin jilkeen mediassa on
uutisoitu useista muista epidkohdista vanhustenhoivassa ja myds monet hoivakodeissa tyosken-
nelleet ovat raportoineet medialle toiminnan epdkohdista, erityisesti liittyen riittdméttomaan
henkiloston méédrdén ja haamuhoitajien” kayttoon, milld viitataan tilanteeseen, joissa tydovuo-

rolistoille merkityt tyontekijit eivét oikeasti ole tydvuorossa.

Huhtikuussa 2019 Valvira antoi poikkeuksellisen maardyksen Esperi Care Oy:lle toiminnassa
havaittujen puutteiden ja epidkohtien poistamiseksi ja painotti puutteiden olleen “toistuvia ja
vakavasti asiakasturvallisuutta vaarantavia”.’> Valvontaviranomaisten suhteellisen harvoin
kayttama uhkasakko asetettiin tehostamaan madrdyksen toteuttamista. Heindkuussa 2019 At-
tendo Oy:n hoivakoti Herttuatar sai aluehallintovirastolta ("AVI”) 200 000 euron uhkasakon
toiminnassa havaittujen puutteiden vuoksi®. Tdmin uhkasakon taustalla olivat erityisesti puut-

teet henkiloston rakenteessa seké ldédkehoidossa. Tapahtumat ovat heréttaneet keskustelua niin

mediassa, arjessa kuin poliittisessa ja yhteiskunnallisessa keskustelussa.

Nyt ilmennyt kohu vanhuspalveluiden epdkohdista ei kuitenkaan ole ainoa omaa laatuaan, vaan
samankaltainen keskustelu epdkohdista néhtiin jo 10 vuotta sitten. Tuolloin mediakeskustelun
myo6td lddninhallitukset antoivat selvityksensd hoitopaikoista ja mahdollisista epidkohdista oi-

keusasiamies Riitta-Leena Pauniolle elokuussa 2009. Johtopditoksissd kiinnitettiin huomiota

! Yie.fi 25.1.2019.

2 Yle i 9.2.2019.

3 Yie.fi 5.3.2019.

4 ks. Yle.fi 25.1.2019.
3 Valvira.fi 2019.

® Yle.fi 26.7.2019.



samankaltaisiin seikkoihin, kuin miti keviillid 2019 on nostettu esiin.” Vanhustenhuollon yleis-
ten kehityskohteiden lisdksi, vanhuspalvelujen tason turvaamiseen ja edelld mainittuihin epi-
kohtiin puuttumiseksi sdédettiin laki ikdéntyneen véeston toimintakyvyn tukemisesta seki idk-
kiiden sosiaali- ja terveyspalveluista eli ns. vanhuspalvelulaki (980/2012). Vanhuspalvelulaki
on astunut voimaan vuonna 2013 tavoitteenaan turvata laadukkaat vanhuspalvelut, mutta vii-

meaikainen kohu ei ainakaan ilmi tulleiden tapausten valossa tdysin vakuuta lain onnistuneen.

Tutkimukseni pditavoitteena on tuottaa ajankohtaisen hoivakoti-ilmion taustalle systemaattista
ja tieteellistd tietoa 1lmidstd ja sen syistd; mitd vanhuspalvelulailla haluttiin sdddettdvin, mitka
juridiset reunachdot ohjaavat tehostettuja asumispalveluita, ja mitd epdkohtia tai puutteita toi-
mintayksikdissd mahdollisesti on havaittu. Tutkielmassani tarkastelen ajankohtaista hoivakoti-
kohua ja viitettyjd epdkohtia sekd niiden valvontaa. Empiirisend aineistona tutkimuksessani
toimii Eteld-Suomen aluehallintoviraston ("ESAVI”) vuosina 2017-2019 ratkaisemat valvonta-
ja kanteluasiat liittyen vanhustenhuollon ympérivuorokautisia asumispalveluja tuottaviin toi-

mintayksikdihin.

Vanhuus ja vanhuspalvelut voidaan nihda arvokkaana aiheena niin yksittdisten kansalaisten
kuin laajemmin yhteiskunnan nikokulmasta. Yksilotasolla aihe on arvokas ja tunteita herattava
— vanhuus koskettaa jokaista kansalaista. Toisaalta yhteiskunnallisesti kohua herdttanyt ilmi6
kaipaa tuekseen johdonmukaista tutkimustietoa — aihe on merkittdvd myos medialle. Tapahtu-
mat ovat heréttaneet keskustelua niin poliittisesti kuin yhteiskunnallisesti ja useat tahot, kuten
puolueet, kansanedustajat sekd ministeridt pohtivat, miten vanhustenhoivaa tulisi kehittdd. Yh-
teiskunnallisesti vanhustenhoivaan liittyvé tematiikka on ajankohtainen myos yhteiskunnan va-
estorakenteen muutoksen vuoksi; samanaikaisesti kun syntyvyys vihenee, vaestomme ikdantyy
ja huoltosuhde heikkenee®. Toisaalta aihe on merkittivi myds oikeudelliselle yhteisolle, silli
vanhuusoikeuteen liittyvé tutkimus on moneen muuhun oikeudenalaan verrattuna vihdisté. Li-
sdarvoa tutkielmalleni tuo tutkimuksen oikeussosiologinen ja empiirinen luonne, miki oikeus-
tieteellisen tiedekunnan tutkimuksissa ei ole kovinkaan yleistd. Oikeussosiologia ja oikeustie-
teen kehittyminen monitieteisempédn suuntaan ovatkin oikeustieteellisessé tutkimuksessa suh-

teellisen uusia nakokulmia®.

7 EOA 2010.
8 Tilastokeskus 2018.
°Ks. Ervasti 2011.



Paikallisen tason ndkokulmasta tutkimus on merkityksellinen erityisesti palveluiden jirjesta-
jélle ja viimekétisen vastuun omaavalle kunnalle. Lisdksi tutkimuksen luonne valvontaviran-
omaisen valvonta- ja kanteluratkaisuja hyodyntivini saattaa tuoda esiin valvontaviranomaisen
toimintaan liittyvid havaintoja. Toisaalta soveltajina ovat myos muut palveluntuottajat, seka
erityisesti yksityinen sektori, johon edelld mainittu kohu on ehka eniten kohdistunut. Lainséa-
tdjalle tutkimukseni toivottavasti vastaa kysymykseen, miten vanhuspalveluita koskeva lain-
sdddantd on onnistunut ja mitd mahdollisesti tulisi tulevaisuudessa huomioida, kun taas kun-
nalle ja lupaviranomaisille tutkimus toivottavasti vastaa kysymyksiin; mitd epdkohtia toimin-
nassa tapahtuu, miten nédihin on puututtu, ja missé kohdin valvontajérjestelma ja toiminta koh-
taavat haasteita. Varmaa on, etté juuri alkaneella hallituskaudella vanhuspalveluita tullaan ke-
hittdméan ja uudistamaan padministeri Rinteen hallituksen johdolla. Tésté kertovat esimerkiksi
jo huhtikuussa 8.4.2019 sosiaali- ja terveysministerion ("STM”) tekemai asettamispditos, jolla
STM asetti tyoryhmén valmistelemaan idkkdiden henkildiden palvelukokonaisuuden uudis-
tusta'® sekd 3.10.2019 esitelty luonnos hallituksen esityksesti liittyen hoiva-alan henkildstomi-

toitukseen'!.

1.2. Tutkimuksen tavoitteet

Tavoitteenani on yhtdiltd kuvata vanhusten ympéarivuorokautisen palveluasumisen laadun ja
valvonnan oikeudellisia reunachtoja ja toisaalta tuottaa tietoa viitetyistd epakohdista tai kal-
toinkohteluista. Tutkimus rajataan kdsittelemiin ainoastaan vanhuksia koskevaa ympérivuoro-
kautista palveluasumistoimintaa, muun vanhustenhuollon, esimerkiksi tavallisen palveluasumi-
sen, kotihoidon ja kotona annettavien palveluiden, jaddesséd tutkimuksen ulkopuolelle. Koska
merkittivi osa hoivapalveluista tuotetaan palveluostoina yksityisen sektorilta '2, kiisitelli4in tut-
kielmassa lyhyesti myos hankinta- ja sopimusoikeudellisia ndkdkulmia tuottajan ja jirjestdjin

valisen suhteen nakdokulmasta.

Tutkimukseni on oikeussosiologinen, eli hyddynnén tutkimuksessani yhteiskuntatieteellista 14-
hestymistapaa ja sen tydvilineitd sekdi menetelmid'®. Tutkimuksellani on kaksi tutkimustehti-

véd, jotka pohjustavat varsinaista empiiristd analyysiani ja luovat ajatuspohjan varsinaisten ha-

19 Sosiaali- ja terveysministerién asettamispdiitos 8.4.2019.

1 Stm.fi 3.10.2019.

12 Vuonna 2017 42,1 % ikdéntyneiden tehostetun palveluasumisen palveluista ostettiin yksityisiltd palveluntuotta-
jilta. Lith 2018a.

13 Alvesalo — Ervasti 2006, s.1.



vaintojen taustalle. Pohjustavien tutkimustehtévien tarkoituksena on tarjota perusta ymparivuo-
rokautiselle asumispalvelutoiminnalle ja toisaalta taustoittaa kaltoinkohteluihin ja epdkohtiin
liittyvaa tematiikkaa. Tutkimuksessani taustoittavia tutkimuskysymyksiéd ovat:
1. Millaisia reunachtoja nykyinen lainséddintd, erityisesti vanhuspalvelulaki, ja muut
virallisldhteet asettavat tehostetulle palveluasumiselle seka
2. mité tarkoitetaan vanhuksiin kohdistuvalla kaltoinkohtelulla, ja mitd aiempi tutki-

mus on osoittanut?

Varsinaisen empiirisen tutkimukseni tarkoituksena on tarkastella hoivakotien eli ympdrivuoro-
kautisen hoidon toimintayksikéiden toiminnassa viitettyja epédkohtia tai kaltoinkohteluita, ja
titd kautta hahmottaa kohun takana oleva todellisuus. Empiirisind tutkimuskysymyksina tut-
kielmassani ovat seuraavat padkysymykset:
1. Minkélaisia mahdollisia epédkohtia tai kaltoinkohteluita ratkaisuasiakirjoissa tuo-
daan esiin,
2. millaisiin toimenpiteisiin aluehallintovirasto valvovana viranomaisena paétoksis-
sddn on ryhtynyt seka
3. millaisiin toimintayksik6ihin mahdolliset epdkohdat taikka kaltoinkohtelut ja oh-

jaustoimenpiteet kohdistuvat?

Empiirinen aineisto koostuu Eteld-Suomen aluehallintoviraston vuosina 2017-2019 ratkaise-
mista valvonta- ja kanteluasioiden ratkaisuasiakirjoista liittyen vanhustenhuollon ympérivuo-
rokautisiin toimintayksikoihin. Ratkaisuasiakirjoja on yhteensd 100 kappaletta, joita olen ana-
lysoinut maarillisesti ja laadullisesti. Empiiristd analyysiani ja sen keinoja tarkastellaan tar-

kemmin luvussa nelja.

1.3. Tutkimuksen rakenne

Tutkielma etenee johdannon jélkeen siten, ettd luvussa kaksi tarkastelen aihettani ensimmaiisen
taustoittavan tutkimustehtdvén kautta ja késittelen tutkimusaihetta ohjaavaa yleistd lainsdadan-
t04, sithen liittyvid keskeisid toimijoita ja sosiaalihuollon valvontaa seké tarkemmin vanhuspal-
velulakia ja sen valmisteluprosessia. Luvussa kolme syvennyn kirjallisuutta ja aikaisempaa tut-
kimusta hyddyntiden vanhuksiin usein liitettdvdn haavoittuvuuden késitteeseen ja toisaalta van-
huksiin kohdistuvan kaltoinkohtelun tematiikkaan. Tdmén jilkeen siirryn empiiriseen osioon,
missd kdyn lidpi tutkimuskysymykset, tutkimusaineiston ja tutkimuksen analyysimenetelmit.
Viidennessd luvussa tuon esiin empiirisen tarkastelun tulokset, joita analysoin lainsdaddntoon,
kirjallisuuteen ja aiempaan tutkimukseen peilaten kuudennessa luvussa. Viimeisessd luvussa

teen tutkimuksen yhteenvedon ja esitin johtopadtoksia.



2 TAKAS HENKILO SOSIAALIHUOLLON ASIAKKAANA

Téssd luvussa tarkastelen vanhustenhuoltoa ja erityisesti tehostettua palveluasumista ohjaa-

vaa lainsddddntod, joiden asettamiin reunaehtoihin peilaan jdljempdnd tutkimushavaintojani
toimintayksikoissd todetuista tai epdillyistd puutteista ja epdkohdista. Yleisten sosiaalipalve-

luihin liittyvien ldhtokohtien esittelyn jdlkeen, tarkastelen tehostettua palveluasumista sekd
sosiaalihuoltolain, ettd vuonna 2013 voimaan tulleen vanhuspalvelulain nikékulmasta. Luvun
tarkoituksena on hahmottaa lukijalle yleiselld tasolla se juridinen viitekehys, mikd ohjaa te-

hostetun palveluasumisen jdrjestamistd ja tuottamista ja toiminnan valvontaa.
2.1. Sosiaalihuoltolaki palveluiden perustana

2.1.1. Sosiaalipalveluista yleisesti

Perustuslain 19 § takaa jokaiselle oikeuden sosiaaliturvaan — vilttdméttoméaén toimeentuloon
ja huolenpitoon, perustoimeentulon turvaan mm. vanhuuden aikana seki riittdviin sosiaali- ja
terveyspalveluihin. Julkisen vallan on perustuslain 19.3 §:n mukaisesti turvattava jokaiselle riit-
tavat sosiaali- ja terveyspalvelut sekd edistettidvd vieston terveyttd sen mukaan kuin lailla tar-
kemmin sdddetddn. Sosiaaliturvajérjestelma, jonka alkuperdinen tarkoitus oli tukea ja korjata
henkilon asemaa ongelmallisissa ja yllattdvissd elaméntilanteissa, on hyvinvointi-ideologian
mydti saanut piirteitd laajemmasta, koko viestddn kohdistuvasta, palvelujirjestelmasti'®. Tuori
ja Kotkas'® ovatkin jakaneet nykyisen sosiaalihuollon kolmeen osa-alueeseen: 1) yleiset sosi-
aalipalvelut, 2) toimeentulotuki eli viimesijainen toimeentuloturva sekd 3) erdiden viestoryh-
mien erityispalvelut. Sosiaalihuolto itsessddn on siis laaja ja monialainen kokonaisuus. Tutkiel-
massani keskityn vanhustenhuollon siséltdmien palveluiden ja niiden jérjestimisen yleisten ldh-
tokohtien esittelyyn. Kuitenkin, koska asumispalveluita ohjaa pddosin sosiaalihuoltolaki ja sen
mukaiset yleiset periaatteet, on tutkielmassani vélttaimétonta késitelld sosiaalihuollon yleisid

lahtokohtia.

Y leiset médrittelyt sosiaalihuollon asiakkaan palveluista ja niiden oikeudellisista reunaechdoista
on sdddetty sosiaalihuollon jirjestimistd koskevassa yleislaissa; sosiaalihuoltolaissa

(1301/2014). Vastuu sosiaalipalveluiden jdrjestimisestd on kunnalla tai sen jérjestdmisvastuuta

4 Arajéirvi, 2011, s. 3.
15 Kotkas — Tuori, 2008, s. 22.



toteuttavalla yhteistoiminta-alueella. Viime hallituskauden uudistusprojektin, sosiaali- ja ter-
veydenhuollon rakenneuudistuksen (“’soteuudistus’), myoté sosiaali- ja terveydenhuollon pal-
veluiden jérjestdjian rooli oli vield alkuvuodesta siirtymdsséd maakunnalle, mutta uudistuksen
kaaduttua on jarjestaimisvastuu edelleen kunnalla. Tosin padministeri Rinteen hallitusohjel-
massa on linjattu tulevankin soteuudistuksen pohjautuvan maakuntatasoiselle ratkaisulle'¢. So-
siaalihuoltolain 14 §:ssd luetellaan niitd sosiaalipalveluita, joita kunnan on jirjestettdvini sen
siséltdiseni ja laajuisena kuin lainsdddédnndssd edellytetddn. Néihin kuuluvat esimerkiksi sosi-
aalityd, kotihoito sekd asumispalvelut. Kunta voi tuottaa jarjestimisvastuulleen kuuluvat pal-
velut itse tai hankkia ne ulkopuoliselta palveluntuottajalta. Tadlloin kyse on kuitenkin ainoastaan

palvelun tuottamisesta — kunnalla séilyy aina jirjestimisvastuu.

2.1.2. Likkdicn henkilon oikeus palveluihin

Lainsddddnnossi kisitteen vanhus korvaa useinkin kasite idkds henkilo. Lainvalmistelussakin
erimielisyyksid herdttdneen vanhuspalvelulain 3 §:n mukaan idkkddlld henkilolld tarkoitetaan
henkil6d, jonka ”fyysinen, kognitiivinen, psyykkinen tai sosiaalinen toimintakyky on heikenty-
nyt korkean idn myoté alkaneiden, lisddntyneiden tai pahentuneiden sairauksien tai vammojen
vuoksi taikka korkeaan ikddn liittyvdn rappeutumisen johdosta”. [Ikddntyneelld vdiestolld taas
viitataan vanhuuseldkkeeseen oikeuttavassa idssd olevaan vdestoon. Vanhuspalveluista puhut-
taessa viittaan tutkielmassanikin juurikin idkkéddn henkilon palveluihin, mutta kaytén tutkiel-
massani idkés henkild -késitteen rinnalla my6s yhteiskunnassa vakiintuneempaa vanhus -kési-

tetta.

Ikddntyneiden henkildiden oikeus sosiaalisiin palveluihin saa pohjansa jo Euroopan sosiaali-
sesta peruskirjasta. Sen 23 artikla velvoittaa sopijapuolet toteuttamaan ja edistiméén sellaisia
toimia, joilla edistetddn ikddntyneiden henkildiden sosiaalista suojelua”, esimerkiksi tarjoa-
malla riittdvid asumisen tukipalveluja sekd tilan vaatimia muita julkisia palveluja. Kansallisella
tasolla yleiset médrittelyt sosiaalihuollon asiakkaan, tdssd tapauksessa idkkaén henkilon, oikeu-
desta sosiaalihuollon palveluihin ja niiden oikeudellisista reunaechdoista on sdénnelty sosiaali-
huoltolaissa. Sosiaalihuollon palveluita jarjestetdéin palvelutarpeen mukaisesti (sosiaalihuolto-
lain 38 §) — palvelut voivat olla tilapdisid tai ennaltachkéisevid taikka arviointi saattaa osoittaa

tarpeen pitkdaikaisemmalle tuelle ja palvelulle.

16 Piciministeri Antti Rinteen hallitusohjelma 6.6.2019, s. 152.



Iakkaille henkildille kohdistettavia sosiaalihuollon palveluita ovat esimerkiksi ennaltachkéise-
vt palvelut, kotipalvelut, asumispalvelut seka laitoshoito. Yleisemmin vanhustenhuollosta kes-
kusteltaessa keskustellaan kotihoidosta ja/tai hoivakodeista eli palveluasumisesta. Sosiaalihuol-
tolain tarkoittama kotihoito koostuu sosiaalihuoltolain mukaisesta kotipalvelusta sekd tervey-
denhuoltolain 25 §:n mukaisesta kotisairaanhoidosta. Sosiaalihuoltolain 21 § luo pohjan laitos-
hoidon'” ja myds muun palveluasumisen viimesijaisuudelle, lainkohdan mukaan asumispalve-
luja jérjestetddn henkildille, jotka erityisestd syystd tarvitsevat apua tai tukea asumisessa tai
asumisensa jirjestdmisessd — kotiin annettavat palvelut ovat ensisijaisia suhteessa palveluihin,
jotka edellyttdvat muuttamista ja sisédltdvit sekd asumisen ettd palvelut. Vastaava kotiin annet-
tavia palveluita koskeva ensisijaisuus kiy ilmi myds vanhuspalvelulaissa'®. Taustalla on selke#
ideologia ja valtakunnallinen tavoite siitd, ettd sosiaalihuolto tukisi mahdollisimman pitkdcdn
idkkdicin henkilon asumista omassa kodissa. Tuota tavoitetta on tosin kritisoitu esimerkiksi silla,
miten oma koti luo endé turvaa tai edistii sosiaalisia suhteita, kun kotona toimiminen on rajat-
tua — kun asunnosta ei esimerkiksi piise endi ulos omatoimisesti'®. Kotihoito, sen taso, yhi
huonokuntoisemmat asiakkaat ja resurssien puute ovatkin keskustelua heréttaneita aiheita myos
yhteiskunnassa laajemmin?’. Epikohtia koskeva keskustelu ei siis rajoitu ainoastaan tutkiel-

massani nyt késiteltdvini olevan tehostetun palveluasumisen piiriin.

2.1.3. Vanhusten palveluasuminen ja tehostetun palveluasumisen kasvanut rooli

Sosiaalihuoltolain mukaisia asumispalveluja ovat tuettu asuminen, palveluasuminen ja tehos-
tettu palveluasuminen. Sosiaalihuoltolain 21 §:n mukaisesti asumispalveluja jirjestetddn, kun
henkild erityisestd syystd tarvitsee apua tai tukea asumisessa tai asumisensa jérjestimisessa.
Lain 21 § koskee yleisesti kaikkia asumispalvelujen tarpeessa olevia, vanhukset ovat vain osa
kyseistd asiakaskuntaa. Edelleen tuetulla asumisella tarkoitetaan asumisen tukemista sosiaalioh-
jauksella ja muilla sosiaalipalveluilla, kun taas palveluasumisen osalta asiakkaat tarvitsevat asun-
non liséksi hoitoa ja huolenpitoa. Asumispalveluita tarjoavaan palvelukotiin asiakas sijoitetaan
tarvekynnyksen tiyttyessa. Palvelukoti on ikdén kuin véliporras kotona asumisen ja varsinaisen
laitoshoidon vilissd; vanhus tarvitsee tukea piivittdiseen selviytymiseensd, mutta ei ole vield

tilanteessa, jossa olisi tarvetta laitoshoidolle*!.

17 Laitoshoidolla tarkoitetaan vanhainkotien ja terveyskeskusten pitkéaikaisosastojen toimintaa.
¥ Mm. 15 a § (30.12.2014/1351) Pitkdaikaisen laitoshoidon edellytysten selvittéminen.

¥ Karvonen-Kdilkdji 2012, s. 277.

20 Ks. esimerkiksi Yle.fi 6.5.2019.

2 Karvonen-Kdilkdjci 2012, s. 278.



Tutkielmani késittelee ainoastaan tehostettua eli ymparivuorokautista palveluasumista. Tehos-
tetusta eli ympdrivuorokautisesta hoidosta puhutaan, kun hoivakodin asukas tarvitsee hoivaa ja
hoitoa ympérivuorokautisesti. Talloin asukas on tdysin riippuvainen toisten huolenpidosta.
Vuonna 2018 tehostetun palveluasumisen asiakkaina oli yhteenséd 41 055 pitkdaikaisen hoidon
tarpeessa olevaa henkildd?2. Tillaisessa, tiysin toisten varassa tapahtuvassa hoidossa, tirkeiti
padmairid vanhuusoikeudellisesti ovat esimerkiksi ihmisarvoinen kohtelu ja perusvapauksien,
kuten yksityisyyden kunnioittaminen®. Tehostetun palveluasumisen asiakasmidrit ovat olleet
jatkuvassa nousussa, minka taustalla voidaan ndhdé kansalliset ilmi6t, kuten vdeston vanhene-
minen, pitkdaikaisesta laitoshoidosta siirtyminen erilaisiin palveluasumisen muotoihin seki toi-
saalta palveluiden kasvava hankinta yksityissektorilta. Aalto laitoshoidosta kohti tehostettua
palveluasumista ndkyy hyvin THL:n tilastossa laitos- ja asumispalveluiden asiakkaista vuosina
2000-2017 (kuvio 1). Kuten alla olevasta kuviosta havaitaan, ei tarve vanhusten asumispalve-
luille ole suinkaan viheneméssd vaan se ndyttdd olevan kehittymédssd aina vain raskaammaksi
toteuttaa ja valvoa. Téhdn kasvavan tarpeen ja vihenevien resurssien tasapainoon onkin vaikea

16ytaa kaikkia tyydyttivid ratkaisuja.
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Kuvio 1 Ikiicntyneiden laitos- ja asumispalvelujen asiakkaat yhteensd vuosien 2000-2017 lopussa’

Vanhuspalvelulain 14 § edellyttdd kunnalta palveluiden jirjestimisen osalta oikea-aikaisia, riit-

tdvid ja laadukkaita sosiaalihuollon palveluita. Ottaen huomioon tehostetun asumispalveluiden

22 THL 2018, dia 3.
B Petdji-Leinonen & Nieminen (toim.) 2014, s. 56.



viimesijaisuuden, vanhus on oletettavasti yleensi tullut sosiaalihuollon tarpeen piiriin jo aiem-
min esimerkiksi kotihoidon tai muun palvelutarpeen kautta ennen tehostetun palveluasumisen
palveluiden piiriin tuloa. Palvelutarpeesta tiedon saatuaan kunnan vastuulla on kdynnistdd me-
nettelyt tarpeen laadun selvittdmiseksi yhdessd vanhuksen ja hidnen omaisensa, liheisensi tai
edunvalvojansa kanssa®*. Vanhuspalvelulaissa tiltd selvittimisprosessilta edellytetiin “koko-
naisvaltaisuutta” ja selvittdjalta “laaja-alaista asiantuntemusta” (15 §). Télloin toimenpiteind on
esimerkiksi toimintakyvyn monipuolinen arviointi erindisten mittaristojen ja vilineiden
kautta®>. Monipuolisuudella on hallituksen esityksen mukaan tarkoitettu fyysisen, kognitiivi-
sen, psyykkisen ja sosiaalisen toimintakyvyn” huomioimista ja arvioimista suhteessa vanhuk-
sen nykyiseen asuinympiristoon palveluineen®®. Laitoshoitoa purkaessa ja vanhuspalvelulakia
valmisteltaessa korostettiin asiakaskohtaisten tarpeiden systemaattisen arvioinnin merkitysta,

ja tihdn tydhon tarvittavaa ennakollista otetta ja voimavarojen kohdentamista?’.

Tehostetun palveluasumisen tarpeen osalta kunnat ovat yleisesti mééritelleet kriteerit, jolloin
voidaan katsoa tarpeen tiyttyvian. Néitd voivat olla eri mittareiden mukaisten lukuedellytysten
liséksi esimerkiksi se, ettd kotihoidon palvelut ovat jo olleet kdytossd, eivitkd ndma ole endd
olleet riittdvid. Esimerkiksi Espoon kaupunki edellyttdd, ettd kotihoito on toteutunut vanhuk-
sella kolmesti vuorokaudessa?®, kun taas Seindjoen kaupunki edellyttiis vuorokaudelta 4-6 ko-
tihoidon kiiyntid?°. Ndmi tehostetun palveluasumisen palvelutarpeen arvioinnin kriteerit eivit
siis ole kuntatasolla yhtendisid. Kaytdnnossa siis palveluiden piiriin pddseminen riippuu myos
vanhuksen asuinpaikasta. Vanhuspalveluiden laatua lain ohella ohjaavassa STM:n laatusuosi-
tuksessa palvelutarpeen arvioinnilta edellytetddnkin “’luotettavia, yhtendisid ja vertailukelpoi-
sia” valineitd palvelutarpeen arvoimiseksi, mittaamiseksi ja vertailemiseksi sekéd tarpeisiin pe-

rustuvien palvelupéitdsten kriteerien yhtendisyytt4.>°

Edelld kuvatun prosessin kautta selvinnyt palvelutarve ja sen vaatimat toimenpiteet kuvataan
asiakaskohtaisessa palvelusuunnitelmassa (asiakaslain 7 §, vanhuspalvelulain 16 §). Vanhus-
palvelulain mukaan suunnitelmassa on maériteltdvd vanhukselle sellainen sosiaali- ja tervey-

denhuollon palveluiden kokonaisuus, jolla turvataan hdnen hyvi hoitonsa sekd tuetaan héinen

24 YIi 75-vuotiailla timén arvioinnin on tapahduttava 7 arkipiivin kuluessa, kun taas kyseisen ifin alittavilla edel-
lytetdén muotoa viipymdittd” (SHL 36 §).

B HE 160/2012 vp, s. 45.

26 Ibid, s. 46.

27 Andersson et al. 2014, s. 69.

38 Espoon kaupungin sosiaali- ja terveyslautakunta 2017.

2 Seindjoen kaupungin sosiaali- ja terveyslautakunta 2018.

0STM 2017, 5. 17.



hyvinvointiansa, terveyttd, toimintakykyd ja itsendistd suoriutumista. Palvelusuunnitelmalla

onkin korostunut merkitys laadukkaan ja asiakasldhtdisen hoivan onnistumisen osalta.

2.2. Vanhuspalvelulain tarkoituksesta ja valmistelusta

2.2.1. Lain tarve ja tavoitteet

Nykyistd vanhuspalvelulakia koskeva hallituksen esitys annettiin eduskunnalle marraskuun
kahdeksantena pdivand vuonna 2012. Valmisteluprosessi alkoi kuitenkin jo useamman vuoden
alemmin, ja sen aikana vaihtui valmistelua johtava hallituskin. Lainsddddnnon valmistelun taus-
talla vaikuttivat muun muassa esiin nousseet epidkohdat. Tarve lain sddtdmiselle ilmaistiin jo
vuonna 2009, kun paddministeri Matti Vanhasen II hallitus vastasi hallitukselle esitettyyn véli-
kysymykseen vanhustenhoidon tilasta ja palveluista’!. Ensimmiinen luonnos hallituksen esi-
tykselle julkaistiin lausuntokierrokselle vuonna 2011. Lain valmistelu ja lausuntokierros nikyi-
viat myos mediakeskustelussa ja moni lakiluonnoksen seikka heritti kithkedd keskustelua niin
eduskunnassa kuin sen ulkopuolella. Erimielisyyksid 16ytyi my0Os hallituksen sisilld, esimer-
kiksi henkilostomitoituksen sitovuuden osalta.>? Vanhuspalvelulain valmisteluun liittyvii laa-

jempaa arviointia on tehnyt esimerkiksi Hoppania®?.

Lainvalmistelussa yhteni tavoitteena oli loogisesti epidkohtiin puuttuminen ja idkkdiden palve-
luiden laadun varmistaminen. Epdkohtia koskevan keskustelun lisdksi lain taustalla vaikuttivat
vahvasti tavoitteet varautumisesta kasvavaan palvelutarpeeseen ja véeston ikdrakenteen muu-
tokseen®*. Taloudellinen tilanne oli heikentynyt, joten lainvalmistelussa painoivat kustannuk-
sien hillitsemiseen liittyvit tavoitteet®>. Lain painopisteen siirtiminen ennaltachkiiseviin toi-
mintaan liittyykin vahvasti suoraan kustannuksia koskeviin tavoitteisiin; ennalta ehkdisevilla
tyolld pyritddn valttdmiin kustannuksiltaan suuret asumispalvelut, ja erityisesti kalliit tehoste-

tun palveluasumisen palvelut®.

3L VK 3/2009 vp, PTK 84/2009 vp.

32 Ks. esim. uutisointia peruspalveluministeri Maria Guzenina-Richardsonin (sdp.) ja sosiaali- ja terveysministeri
Paula Risikon (kok.) vélisistd erimielisyyksistd: mtvuutiset.fi, 20.8.2011.

33 Hoppania 2015.

34 Vuonna 2030 yli 65-vuotiaiden osuus véestosti tulee arviolta olemaan 26 % ja 28 % vuonna 2060. Tilastokeskus
2012.

3 HE 160/2012 vp, s. 17.

36 Alastalo — Noro 2014, s. 16.
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Henkilostomitoituksen sddtamisesté lain tasolla keskusteltiin pitkddn, muttei téllaista sddnnosta
loppujen lopuksi siséllytetty lakiin ollenkaan. Tahdn kriittisesti jo lakia koskeneella aiemmalla
lausuntokierroksella suhtautui esimerkiksi Eduskunnan apulaisoikeusasiamies, joka kiinnitti
huomiota siihen, ettei henkilostomitoituksesta ollut erityistd sddnnostd ottaen huomioon van-

hushoivassa yleiset henkildston riittivyyteen liittyvit ongelmat?’

. My6s Eteld-Suomen aluehal-
lintovirasto totesi lausunnossaan laintasoisen henkilostomitoituksen séédtdmisen olevan tarkeda
ainakin edes ympirivuorokautisen hoivan osalta*®, kun taas esimerkiksi Kuntaliitto korosti lau-
sunnossaan, ettei mitoituksesta sddtdminen turvaisi hoidon ja hoivan laatua, vaan olennaisem-
paa olisi esimerkiksi johtamisen ja tyon kehittiminen®’. Mitoitus ja sen rooli oli siis suuntaan
ja toiseen kiistelty kysymys, joka on nyt noussut esiin uuden hallituksen tyolistalle hyvinkin
samankaltaisena teemana kuin seitsemiin vuotta sitten*’. Kirjallisuudessa ja yhteiskunnallisessa
keskustelussa on esiintynyt mielipiteitd siitd, etteivdt lainvalmistelussa nidhty tahtotila ja tavoit-
teet vilittyneet lainmuotoon. Esimerkiksi vanhuspalvelulain valmistelua véitdskirjassaan tutki-
nut Hoppania viittdd poliittisen kilvan ja taistelun vesittdneen nuo sinénséd koko puoluekentilla
olleet yhteniiset periaatteet vanhustenhoidon kehittimisest4*'. Lainvalmistelun lopputuloksena

syntyi nykyinen vanhuspalvelulaki, joka tdydentdd muuta sosiaalihuollon yleis- ja erityislain-

sdadantoa.

2.2.2. Vanhuspalvelulain sisdllostd

Vanhuspalvelulain tarkoituksena on tukea vieston hyvinvointia, parantaa ja vahvistaa idkkéén
vdeston vaikuttamis- ja osallistumismahdollisuuksia sekd parantaa idkkdidn henkilon mahdolli-
suutta saada laadukkaita sotepalveluja oikea-aikaisesti ja yksilollisten tarpeidensa mukaisesti
(1 §). Vanhuspalvelulain velvoitteet kohdistuvat vahvasti jirjestimisvastuussa olevaan kun-
taan. Lain toisessa luvussa sdddetdén kunnan yleisistd velvollisuuksista, kuten suunnitelman
laatimisesta ikddntynen vdeston tukemiseksi, palveluiden riittdvyyden ja laadun arvioinnista,
vanhusneuvoston huomioon ottamisesta ja hyvinvointia edistdvien palveluiden jirjestdmisesta.

Kunnan osalta kyseessd oli runsaita resursseja edellyttényt lakiuudistus. Kuntaliitto arvioi lain

3T EOA 2011.
38 Eteli-Suomen aluehallintovirasto 2012.
3 Kuntaliitto 2012.
40 Nykyisen hallituksen hallitusohjelma siséltid useampia viittauksia vanhustenhoivan kehittéimiseen, hallitusoh-
jelmassa tavoitteina mainitaan muun muassa luottamuksen palauttaminen vanhuspalveluiden laatuun, oikea-aikai-
suuteen ja saatavuuteen sekd sddtdminen hoivahenkiloston sitovasta vihimmaismitoituksesta. Pddministeri Antti
Rinteen hallitusohjelma 2019, s. 147.
! Hoppania 2015.
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kustannusten olevan 179,8 miljoonaa euroa vuositasolla vuodesta 2015 alkaen, eli vajaa 30 mil-
joonaa enemméin, miti hallituksen esityksessi arvioitiin. Palveluita tuottavalle toimijalle seki
sen toimintaa valvovalle, ja toisaalta laadukkaiden palveluiden jérjestimisvastuussa olevalle
kunnalle tarkeimmait sdddokset sisdltyvit lukuun nelja, jossa sdddetidn palvelujen laadun var-
mistamisen kannalta relevanteista reunachdoista, kuten palvelujen laadusta, henkilostosté, toi-

mitiloista ja omavalvonnasta.

Palveluiden laadun varmistamiseksi toimintayksikdiltd edellytetddan ensinndkin riittdvdid hen-
kilostomaaraa*’. Vanhuspalvelulain 20 §:ssd toimintayksikoltd edellytetiin henkildstdd, jonka
”méérd, koulutus ja tehtdvarakenne vastaavat toimintayksikon palveluja saavien idkkdiden hen-
kiloiden mddrdd ja heiddn toimintakykynsd edellyttamdd palvelun tarvetta ja joka turvaa heille
laadukkaat palvelut”. Lisdksi lain toisessa momentissa edellytetdén erityisesti tehostetun pal-
veluasumisen osalta henkil6ston riittavyyttd vuorokauden ympdri. Vanhuspalvelulain tasolla
edellytetddn siis riittdvyyttd suhteessa vanhusten mairin ja toimintakykyyn, mutta mitdéan sel-
vdd médrdd lain tasolla ei ilmaista®!. Nykyiselldéin henkildston mitoitusta ja riittdvyytti on oh-
jattu STM:n ja Suomen Kuntaliiton laatimilla laatusuosituksilla, joissa edellytetdén henkiloston
toteutunutta®® 0,5 vihimmaiismitoitustasoa®®. Tiukempaa vihimmaiismitoitustasoa voidaan
edellyttdd esimerkiksi yksityisen sosiaalihuollon tehostetun palveluasumisen tuottamiseen val-
vovan viranomaisen mydntimissi toimiluvassa*’. Mitoitukseen lasketaan mukaan tietyin ra-
jauksin kaikki valittdméédn asiakastyohon osallistuvat eli 1dhi-, sairaan- ja terveydenhoitajien
lisdksi my0s esimerkiksi kotiavustajat, kodinhoitajat, hoiva-avustajat, sosionomi AMK:t ja vi-
riketoiminnan ohjaajat.

Laskentakaava toteutuneen mitoituksen laskemiseen on seuraava: osastonhoitajan, esi-
miehen ty6tunnit kerrotaan vilittomén asiakastyon ja hoitotyon osuudella tydtunneista
ja niihin lisatain sairaanhoitajien ja ldhihoitajien ty6tunnit seké fysioterapeutin tyotun-
nit kerrottuna vilittdmén asiakastyon ja hoitotyon osuudella tydtunneista — néisti yh-
teenlaskettu summa jaetaan tehostetun palveluasumisen seurantaviikon mukaisella asia-
kasmadralla®.

42 Hallituksen esityksessé vastaava arvioitu summa on 151 miljoonaa euroa, HE 160/2012 vp, s. 25. Kuntaliiton
arvio; Kuntaliitto 2012.

43 Vanhuspalvelulain liséiksi sosiaalihuoltolain 49 a §:ssid (292/2016) kunnalta edellytetiiin, etti silli on kiytetti-
vissa riittdvdsti sosiaalihuollon ammattihenkil6itd sekd muuta asiakastydhon osallistuvaa henkilostod.

4 Tosin timi on mahdollisesti muuttumassa. Paiministeri Antti Rinteen hallitus on esittéinyt sitovaa henkildsto-
mitoitusta sdddettaviksi, ja asiaa koskeva luonnospaketti esiteltiin lokakuussa 3.10.2019. Ks. stm.fi 3.10.2019.

45 Henkilostomitoitus voidaan laskea joko suunniteltuna tai toteutuneena. Toteutuneella henkildstomitoituksella
tarkoitetaan ”yksikon henkildston toteutunutta eli ilmoitettua tydaikaa suhteessa ympérivuorokautisen hoidon asi-
akkaisiin valitulla seurantaviikolla”. Ks. THL.fi, Suunnitellun ja toteutuneen henkildstomitoituksen laskenta.

46 STM 2017,.19.

47 Ks. Valvira.fi Yksityisen sosiaalihuollon luvat 2019.

8 Ks. THL.fi, Suunnitellun ja toteutuneen henkildstomitoituksen laskenta.
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THL:n vanhuspalvelujen tilan seurantaa koskevista tilastoista ndhddin, ettd suurin osa henki-
16stdsti tehostetussa palveluasumisessa on lihi- ja perushoitajia (osuus v. 2018 70,9 %* toteu-
tuneiden vakanssien mi#risti)°’. Sairaanhoitajien ja terveydenhoitajien méri toteutuneista va-
kansseista v. 2018 taas oli 10,3 %. Tdssd on myds eroja yksityisen (ts. yritykset ja kolmas sek-
tori) ja julkisen sektorin vililld — julkisella osuus oli 11,81 %, kun yksityiselld vastaava luku oli
9,1 %. Toisaalta yksityiselld sektorilla taas on perinteisesti ollut selkeésti enemmin muuta hen-
kildstdd (osuus 5,3 %, kun taas julkisella vastaava osuus 1,6 %).°! Riittdvyyden lisiksi hoidon
onnistumisen kannalta merkittivii on henkildston osaaminen®? ja johtaminen. Vanhuspalve-
lulain 20 § mainitsee méérén lisdksi koulutuksen, kun taas edelld mainituissa laatusuosituksissa
edellytetdan mm. asiakasrakenteen joustavaa huomioimista henkiloston tehtidvien ja tyon koh-
dentamisessa, vélittomén asiakastyon lisddmistd toimintatapoja uudistamalla, sekd asiakasldh-
toisyyden, turvallisuuden, moniammatillisen asiantuntemuksen, henkildston sitouttamisen ja

osaamisen edistimisen huomioimista tyon johtamisessa’.

Toiseksi vanhuspalvelulaissa edellytetdéin laadukkaita palveluita. Vanhuspalvelulain 19 §
edellyttdd, ettd tehostetussa palveluasumisessa tarjottavat palvelut ovat ”laadukkaita” ja turvaa-
vat vanhukselle hyvin hoidon ja huolenpidon”. Vanhuspalvelulain sddnnds tdydentaa asiakas-
laissa (812/2000, 4 §) siéidettyi asiakkaan oikeutta saada “laadultaan hyvii sosiaalihuoltoa™.
Lainkohdat herdttavat vilttdmattd kysymyksen siitd, mitd laadukkaalta tai hyvéltd hoidolta
konkreettisesti edellytetdéin. Vanhuspalvelulakia koskevassa hallituksen esityksessd tyydytdan
ainoastaan korostamaan samassa luvussa esitettyjd henkiloston, johtamisen ja asianmukaisten
tilojen merkitysti®®. Lain tasolla laadulle ei olekaan sen konkreettisempia edellytyksii. Laa-
dukkaan hoidon osatekijand nédhdddn osaltaan myoOs toimintayksikon asianmukaiset tilat.
Vanhuspalvelulain 22 §:ssd toimitiloilta edellytetddn riittdvyyttd, turvallisuutta, esteettod-

myyttd, kodikkuutta sekd olosuhteiltaan sopivuutta vanhusten tarpeisiin ndhden”. Sadnndsten

sanamuotoihin tarkemmin perehtyessd voidaan huomata, ettd sddnnokset ovat jddneet kovin

4 Léhi- ja perushoitajien médré on ollut nousussa silld v. 2014 sama luku oli 66,7 %.

30 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2019.

31 Ibid.

32 Tirked osa henkildstoon liittyvissd kysymyksissd on riittdvén koulutustason varmistaminen. THL:n raportin
mukaan vuonna 2013 koulutetun tydvoiman osuus hoitohenkilokunnan vakansseista tehostetussa palveluasumi-
sessa jéi tutkimukseen osallistuneissa yksikdissd alle 80 %:iin 53 julkisessa ja 60 yksityisesséd toimintayksikdssa.
Vaikka kyseessé kdytdnnosséd on vain harvat toimintayksikoét, tarkoitti tutkimus sité, ettd ndissd yksikoissa on use-
ampia hoitoon osallistuvia henkil6itd, joilla ei ollut sosiaali- ja terveydenhuollon koulutusta. Jussmdki — Mdkeld
2014, s. 125.

53 Esim. STM 2017, s. 19.

3 STM 2017, s. 21-23.

55 My®s potilaslaissa (785/1992) on vastaava sééinnds terveyden- ja sairaanhoidon osalta (3 §).
S HE 160/2012 vp, s. 49.
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yleiselle ja ohjaavalle tasolle. Vaikka sadnndkset on sinédllddn muotoiltu imperatiiviseen muo-
toon “on turvattava” jne. ei ndissé kdytdnnossi ilmene sellaisia konkreettisia kriteereitd, minka

perusteella velvoitteen tiyttyminen tai laiminlydminen olisi arvioitavissa®’.

Viimeisend, muttei vihidisempéni voidaan korostaa toimintayksikkdjen velvollisuutta omaval-
vontaan. Vanhuspalvelulain 23 §:ssd edellytetddn, ettd toimintayksikon johtaja huolehtii oma-
valvonnan jirjestimisesté laadun, turvallisuuden ja asianmukaisuuden varmistamiseksi. TAmén
vuoksi toimintayksikoiltd edellytetddn julkisesti ndhtdvilld pidettivdd omavalvontasuunnitel-

maa, jonka toteutumista seurataan ja kehitetddn palautteen tai muun vastaavan perusteella.

2.3. Sosiaalihuollon valvonta

2.3.1. Valvonnan vastuut

Sosiaalihuollon toimintaa ja lainsdddént64 ohjaa, jarjestdd ja kehittdd useampi toimija niin val-
tion- kuin kunnanhallinnon kuin yksityisen sektorin alalla. Alla olevassa taulukossa on tiivis-
tetty karkeasti viiden eri toimijan rooleja (taulukko 1). Vanhuspalvelut sosiaalihuollon palve-
luina kuuluvat sosiaali- ja terveysministerion ohjaus- ja kehityskokonaisuuteen. Valtakunnalli-
sesta valvonnasta vastaa Sosiaali- ja terveysalan valtakunnallinen lupavirasto Valvira, kun taas
alueellinen ohjaus- ja valvontatehtdva kuuluu aluehallintovirastoille. Valvira ohjaa aluehallin-
tovirastoja niin, ettd sosiaali- ja terveydenhuollon valvonta- ja ohjauskdytdnnot ovat valtakun-
nallisesti mahdollisimman yhdenmukaiset. Lisdksi Valvira ratkaisee esimerkiksi valtakunnalli-

sesti merkittavit kanteluasiat.>®

Lisdksi taulukkoon on sisdllytetty itse valvonnan alaiset palve-
luntuottajat, kunta lakisddteisend palvelunjérjestdjina ja toiminta-alueella olevan yksityisen toi-

mijan valvojana sekd mahdollinen muu tuottaja, jolta kunta sopimuksin hankkii palveluita.

Palveluntuottajalla on aina vastuu omavalvonnan toteuttamisesta (mm. sosiaalihuoltolain 47 §
sekd lain yksityisistd sosiaalipalveluista 6 §). On keskeistd tiedostaa, ettd kunnalla on myds
yksityisen palveluntuottajan toimintayksikon sijaintiin perustuva valvontavastuu, joka ei edel-
Iytd sitd, ettd kunta itse ostaisi toimintayksikossd tuotettavia palveluita. Yksityisistd sosiaali-

palveluista (922/2011) annetun lain 38 §:ssd todetaan, ettd kunnan toimielin ohjaa ja valvoo

57 Laadun kannalta samankaltaista arviointia vanhuspalvelulain osalta on tehnyt mm. Kaskiharju 2019, s. 69 ja
EOA 2011.
38 Valvira.fi Sosiaalihuolto.
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alueellaan tuotettuja yksityisid sosiaalipalveluja. Kéytdnnossa valvonnasta vastaa siis sosiaali-
huollosta kunnassa vastaava toimielin, kuten peruspalvelu- tai sosiaali- ja terveyslautakunta,
taikka viranhaltija®. Lisiksi kunnan ostaessa palvelua, kunnan on huolehdittava tehokkaasta ja
toimivasta sopimuksenaikaisesta valvonnasta. Kunnan valvontaan liittyvan roolin osalta asiassa

tulee siis erottaa hankintasopimuksiin perustuva valvontavelvoite seki kunnan toimialuee-

seen perustuva valvontavelvoite.

TOIMUA

STM

Taulukko 1 Sosiaalihuoltopalveluiden valvonta

VALVIRA

TUOTTAJA

SELITE ENISSEEIS Sosiaalihuollon =~ Alueellinen sosiaali- =~ Sosiaalihuollon = Sosiaalihuollon
huoltoa oh- valtakunnallinen huollon ohjaus- ja palveluiden jar- palveluiden
jaava ja ke- ohjaus- ja val- valvontaviranomai- = jestdmisvastuussa = tuottaja. Kunta,
hittdva mi- vontaviranomai- nen. oleva toimija. yritys tai kol-
nisterio. nen. mannen sekto-

rin toimija.

TEHTA- RGNS Ohjaa aluehallin- = Valvoo ja ohjaasekd =~ Valvoo palve- Vastaa tuotta-

VISTA nen, lainsdd- = tovirastojen toi-  julkisia, ettd yksityi- = luidensa asian- mastaan palve-
dédnnon val- = mintaa yhdenmu- | sii sosiaalipalvelu- = mukaisuutta. Voi | lustaan ja sen
mistelu ja kaiseksi koko jen tuottajia®?. tuottaa palvelut = asianmukaisuu-
uudistusten maassa®'. itse tai ostaa pal- desta.
toteuttami- veluita muulta

60 .
sen ohjaus®. Ratkaisee valta- tuottajalta.
kunnallisesti
merkittdvit ja pe- Valvoo toimialu-
riaatteelliset eellaan toimivia
asiat. yksityisid palve-
luntuottajia.

HUOM Myontéa yksi- Myontaa yhdella Ostopalveluissa = Keskeistd oma-
tyisten palvelun- alueella toimivien = merkittdvdd sopi- valvonnan teho-
tuottajien toimi- = yksityisten palvelun-  muksenaikainen  kas toteuttami-

luvat. tuottajien toimiluvat. ~ valvonta ja han- nen.
kintaosaaminen.

Toimintayksikdn omavalvontaan liittyy myds jokaista henkilostoon kuuluvaa henkiléd henki-
lokohtaisesti sitova ilmoitusvelvollisuus havaituista epakohdista. Sosiaalihuollon henkil6stoon
kuuluvilla (niin tydntekijdnd kuin itsendisend ammatinharjoittajana jne. toimivilla) on ollut vuo-
den 2016 alusta laissa sdddetty velvollisuus a) toimia niin, ettd asiakkaalle annetut palvelut to-
teutetaan laadukkaasti sekd b) ilmoittaa viipyméttd toiminnasta vastaavalle henkilolle huoma-

tessaan “asiakkaan sosiaalihuollon toteuttamisessa epakohdan tai ilmeisen epdkohdan uhan”

3 HE 302/2010 vp, s. 26.

60 Stm.fi, Tikkdiden palvelut.
81 ibid.

62 Avi.fi, Toiminta ja tehtévit.

15



(SHL 48 §). Sddnnostd sdddettiessd ilmoitusvelvollisuutta perusteltiin mm. ennakollisen val-
vonnan seki sosiaalihuollon asiakkaiden haavoittuvan aseman turvaamisen kannalta®®. Erik-
seen hallituksen esityksesséd todettiin tavoitteeksi sen turvaaminen, ettd henkilosto uskaltaisi
informoida havaitsemiansa puutteita ja epdkohtia ilman pelkoa esimerkiksi tyosuhteen vaaran-
tumisesta®®. Ruotsissa vastaava ilmoitusvelvollisuus on ollut kiytdssi jo pidempiin®, ja
vuonna 2014-2018 tehdyisti ilmoituksista suurin osa koski vanhustenhuoltoa®. Tiivistetysti
voidaan todeta, ettd sosiaalihuollon valvonnassa jokaisella toimijalla on oma vastuunsa asian-
mukaisen palvelun tuottamisen seurannassa ja valvonnassa. Keskeistd onkin, ettd toimijat tun-
nistavat oman roolinsa ja toteuttavat tehtidvidin ohjauksen mukaisesti. Seuraavassa alaluvussa

tarkennan vield AVI:n roolia jilkikateisen valvonnan osalta.

2.3.2. Aluehallintoviraston jdlkikdteinen valvonta

Aluehallintovirastolla alueellisena ohjaus- ja valvontaviranomaisena on useita menetelmid to-
teuttaa tehtividin niin ennakollisesti mm. valvontaohjelmien ja ohjauskiyntien kautta®’, kuin
jélkikadteisesti ratkaisutoiminnallaan. Koska tutkielmani empiirinen aineisto koostuu ESAVI:n

ratkaisuista, on syyté kisitelld AVI:n reaktiivisen valvonnan roolia tarkemmin.

AVl:ssa asumispalvelun puutetta tai epdkohtaa koskeva asia voi tulla vireille kantelu- tai val-
vonta-asiana. Hallintokantelusta sdddetdédn hallintolaissa (434/2003, HL). Kanteluissa on kyse
nimensd mukaisesti viranomaisen toiminnan havaitun virheellisen menettelyn tai laiminlyonnin
ilmoittamisesta kanteluja tutkivalle, valvovalle viranomaiselle, kuten aluehallintovirastolle (HL
53a.1 §). Kantelussa tekijén tulee kertoa ne perusteet, minkd vuoksi hin pitdd menettelyd vir-
heellisend sekd mahdollisuuksien mukaan tieto tapahtuneen ajankohdasta (HL 53a.2 §). Kan-
telu voi koskea niin hallinnollista menettelyd, kuten sosiaalihuollon asiakkuuteen liittyvista
piitoksenteosta, kuin tosiasiallista hoitoa®®. Tyypillisii perusteita vuonna 2018 AVI:lle osoite-
tuissa hoivapalveluja koskevissa kanteluissa olivat AVI:n mukaan esimerkiksi henkilokunnan
riittdméttomyyden ja puutteellisen ammattitaidon sekd “henkildston jatkuvasta vaihtuvuudesta

johtuvat laatu- ja turvallisuusongelmat™®’.

63 ibid.
4 ibid.
%5 Socialtjinstlag (2001:453) 14 kap. Anmélan om och avhjilpande av missforhéllanden m.m.
8 Inspektionen for véird och omsorg 2019.
7 Hynninen-Joensivu 2019, dia 4.
8 Miiki-Petdjii-Leinonen & Karvonen-Kdlkdji 2017, s. 266.
 Avi.fi, Usein kysytyt kysymykset.
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Valvovan viranomaisen (tdssa aluehallintoviraston) tulee ryhtyd “niihin toimenpiteisiin, joihin
se katsoo olevan aihetta” (HL 53b.1 §). Kanteluasioissa AVI:n toimenpiteind voi olla ainoas-
taan hallinnollinen ohjaus sekd ammattihenkilod koskevassa kanteluasiassa lisdksi kurinpidol-
lisena toimena merkinti ammattihenkildrekisteriin’®. Hallinnollisella ohjauksella tarkoitetaan
hallintolain mukaan huomion kiinnittdmistd, késityksen ilmaisemista sekd vakavammissa ta-
pauksissa huomautusta (HL 53 ¢ §). Kuitenkin ratkaisuista ja mm. aluehallintoviraston internet-
sivuilta on huomattavissa liséksi kehotus -muotoinen ohjauskeino’, joten hallinnollisella oh-
jauksella tarkoitettaneen seuraavia ohjauskeinoja:
a) kdsityksen ilmaiseminen (AVI saattaa asianomaisen tietoon kdsityksensd lain mukaisesta me-
nettelystd)
b) huomion kiinnittdminen (AVI kiinnittdd asianomaisen huomiota lain tai hyvdin hallintotavan
mukaiseen menettelyyn)
c) kehotus (AVI kehottaa asianomaista korjaamaan puutteet)

d) huomautus (AVI antaa asianomaiselle huomautuksen vastaisen varalle)

Mikali hallinnollinen ohjaus katsotaan riittdmattomaksi, voi AVI kidynnistdé asiassa valvonta-
menettelyn (HL 53¢ §). Valvonta-asia voi tulla vireille lisdksi kirjallisen epidkohtailmoituksen
kautta, siirtona Valviralta taikka AVI voi kdynnistdd valvontamenettelyn esimerkiksi mediauu-
tisoinnin perusteella’?. Myds valvonta-asioissa hallinnollinen ohjaus on ensisijainen toimen-
pide, mutta ndiden ollessa riittiméttomid aluehallintovirasto voi antaa myds seuraamuksen,
joita ovat’*:

a) mddrdys

b) mddrdystd tehostava pakkokeino, kuten uhkasakko ja toiminnan keskeyttiminen

c) yksityisten tuottajien luvan peruuttaminen

Edelld kasitellyt seikat on pyritty tiivistiméén alla olevaan taulukkoon (taulukko 2), jossa esi-

tetéiin yleisen tason erot ja yhtildisyydet kantelu- ja valvonta-asioiden ratkaisuprosessissa’®.

70 Miiki-Petdjc-Leinonen & Karvonen-Kdilkdjii 2017, s. 266. Lisiksi kurinpidollisena toimena on aina mahdollista
rikosilmoituksen teko.

"L Avi.fi, Usein kysytyt kysymykset.

2 Hynninen-Joensivu 2019, dia 5

3 ibid.

74 Muut mahdolliset jatkotoimenpiteet esitetéddn aluehallintoviraston nikokulmasta, eli taulukossa ei mainita esi-
merkiksi omaisen ndkokulmasta muita mahdollisia toimenpiteité, kuten kantelut laillisuusvalvojille (muun muassa
EOA).
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Taulukko 2 Aluehallintoviraston jdlkikdteinen valvonta (valvonta- ja kanteluasioiden prosessista)

ASIAN LAATU KANTELU-ASIA VALVONTA-ASIA
VIREILLETULO kirjallinen kantelu (esi- kirjallinen epakohtailmoi-
merkiksi lomakkeella tai tus
vapaamuotoisella  kir- oma-aloitteinen valvontaan
jeelld, sahkopostilla jne.) otto median uutisen perus-
teella
e siirto Valvirasta
OHJAUSTOIMENPITEET e kasityksen ilmaisu e kasityksen ilmaisu
e huomion kiinnittiminen e huomion kiinnittdminen
e kehotus e kehotus
e huomautus e  huomautus
VALVONTASEURAAMUK- Ei mahdollisia. e  madrays
SET e pakkokeinot
e luvan peruuttaminen
MUUT MAHDOLLISET AVI:N e  Valvontaprosessin kdyn- e Rikosilmoitus poliisille
JATKOTOIMENPITEET nistdminen e  Ammatinharjoittamisoi-

e Rikosilmoitus poliisille keuden rajoittaminen

e Ammatinharjoittamisoi-

keuden rajoittaminen

2.4. Yksityiset palveluntuottajat ja palveluasuminen ostopalveluna

Kuten edelld on tuotu ilmi, myds yksityiset toimijat voivat tuottaa ymparivuorokautista asumis-
palvelua saatuaan luvan valvontaviranomaiselta (yhden toimialueen tuottaja hakee lupaa alue-
hallintovirastolta, kun taas useammalla toimialueella toimiva Valviralta)”. Yksityisten sosiaa-
lipalveluiden tuottaminen onkin ollut vahvassa nousussa 2000-luvulla, ja palveluntuotanto kes-
kittyy yhd enemmén isoille yritystoimijoille. Vuonna 2017 reilut 40 % ikdéntyneiden tehostetun
palveluasumisen palveluista ostettiin yksityisiltd palveluntuottajilta eli yrityksiltd ja kolmannen
sektorin toimijoilta, kuten yhdistyksiltd’®. Vuonna 2017 vanhusten asumispalveluita (siséltden
my0s tavallisen palveluasumisen) tuotti yhteensd 264 yritysté, joilla vuonna 2016 oli yhteensi

569 toimipaikkaa’’.

> Valvira 2013, s. 2.
76 Vastaavat osuudet: ostot muilta julkisyhteisoltd 17,8 % ja oma tuotanto 40,1 %. Stat.fi 2018.
7 Jarjestoilld (yhdistykset ja sddtiot) toimipaikkoja oli vastaavasti 289. Lith 2018
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Toinen keskeinen viimeaikainen havainto on alan yritysten méérén laskeminen ja toisaalta toi-
mintayksikdiden lisddntyminen — suuret pddomasijoittajaomisteiset hoiva-alan yritykset ovat
kasvattaneet markkinaosuuksiaan. Keskiméérdinen toimipaikkojen lukuméérd yhtd yritysta
kohden ikddntyneiden palveluasumisessa (sisdltda tavallisen ja tehostetun palveluasumisen) oli
vuonna 2016 hieman yli kaksi toimipaikkaa (2,14), kun vastaava luku vuonna 2007 oli 1,27.
My®s yrityskohtainen toimipaikkamiri on siis ollut kasvussa.”® Yritysten méiéristi juuri te-
hostetun palveluasumisen tuottajina on niukasti tilastotietoa, eikd alueellisia toimintayksik-

komiirid yrityksien osalta ole esimerkiksi saatavissa aluehallintoviraston rekisteritiedoista’.

Ulkomaalaisomisteisten yritysten osuus sosiaalihuollon asumispalvelujen henkildstostd oli
vuonna 2010 vasta kahdeksan prosenttia, kun vuonna 2017 tuo luku oli jo 34 %°%°. Hoiva-alan
yrityksistd téllaisia ulkomaalaisomisteisia yrityksid oli vuonna 2018 Attendo (pddomistaja
Nordstjernan), Mehildinen (pddomistaja CVC Capital Partners) ja Esperi Care (pddomistaja In-
termediate Capital Group ICG).8! Asumispalveluiden tuotannon keskittyminen téllaisille suu-
rille hoiva-alan yrityksille on siis ollut vahvassa kasvussa. Tama vaatii my0s osaltaan sopimus-
ja hankintaosaamisen vahvistumista, silld ostopalvelumallissa kunnalle jai edelleen jarjesta-

misvastuu — vastuu asukkaidensa asianmukaisista sotepalveluista.

Ulkoistettuja asumispalveluja tuottavat siis yritykset, jarjestdt sekd kuntayhtymit. Vuonna
2017 kuntien ikddantyneiden asumisen sosiaalipalveluostot néilti toimijoilta olivat yhteensd 880
miljoonaa euroa®?. Hankintojen kilpailuttamisesta, tarjoajan valinnasta ja muista hankintaan
liittyvistd reunachdoista sdddetddn laissa julkisista hankinnoista ja kédyttdoikeussopimuksista
(1397/2016, "hankintalaki”’). Kunnalla on hankintalain sddanndsten mukaisesti velvollisuus kil-
pailuttaa hankintansa kynnysarvojen ylittyessd. Asumispalveluiden ostoon liittyvén toiminnan
osalta voidaan nostaa kaksi keskeistd vaihetta: yhtaltd keskeistd on sisdllon ja vaatimusten
onnistunut madritteleminen kilpailutusvaiheessa, mutta toisaalta merkittdvassid roolissa on

my0s sopimuskauden aikainen valvonta.

78 Lith 2018, s. 20.

79 Kisitys pohjautuu ESAVI:Ita sdhkopostitse saatuihin tietoihin.
0 Lith 2018, . 14.

81 Ibid.

% Lith 2018, 5. 31.
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Onnistunut hankinta edellyttdd selkedd ja yksiselitteistd tarjouspyyntdd — sama pétee palvelun
tuottamista médritteleviiin hankintasopimukseen.®® Tarjouspyyntd edellyttéikin suunnitelmal-
lisuutta ja tavoitteiden sekd edellytysten etukateistd asettamista — kunnan tulee tietdd, mité kri-
teereitd ja edellytyksid hankinnalle asettaa, jotta palveluntuotanto olisi mahdollisimman laadu-
kasta. Esimerkiksi lddkehoidon osalta tulee sopimuksessa madritelld lddkehoitoon liittyvista
vastuukysymyksisti, kuten lifikehoitosuunnitelman laatimisesta ja seurannasta®®. Toki kritee-
rien asettaminen erityisesti laadun kannalta on kuntakohtaista, silld laintasoinen ohjaus ei edel-
lytd kovinkaan konkreettisia toimia tai sisdltojd. Hallinnon, talouden ja oikeuden osaamiseen
ohella viime aikoina on nostettu esiin myds arvopohjaisuuteen, vanhusten osallisuuteen ja itse-
midrdamisoikeuteen liittyvid seikkoja.®> Huolellisen kilpailutuksen ja sopimuksen laatimisen
liséksi keskeistd on sopimuskauden aikainen toiminta, yhteisty0 ja valvonta. Vanhuspalvelulain
voimaantuloa edeltdneessd raportissa yhdeksi kuntien haasteeksi erikseen nostettiin viran-

omaisvalvonnan lisiiminen vanhusten ostopalveluissa eli palveluhankinnoissa®®.

Yleiselld tasolla on havaittavissa, ettd sopimuksien johtaminen on hajaantunutta ja kiyténteet
vaihtelevat toimijoittain®’. Hankintasopimukset ja niiden johtaminen tulisikin nihdi kunnan
toiminnan ohjauskeinona ns. kunnan strategian ja toiminnan toimeenpanevana instrumenttina®®,
Kunnan tuleekin suunnitella sopimuksiin liittyvé toimintansa niin, ettd se sopimustensa avulla
toteuttaa kunta- ja palvelustrategiaansa — eli kérjistetysti tavoitteitaan kunnan talouteen, sosiaa-
lihuoltoon ja vanhustenhoivaan ndhden. Taméi edellyttdd yhtdiltd kunnan tulosjohtamisen sel-
keyttd ja suunnitelmallisuutta, kuin toisaalta varsinaisen hankintatoiminnon osalta yhtendisia
toimintatapoja, toimivaa arkistointia, seurantaa ja toiminnan arviointia.®® Toiminnan tulee siis
olla suunniteltua ja hallittua, seké jalkautettu koko organisaation sisdlld — tdlloin myos poik-
keamien tapahtuessa reagointi on nopeaa ja selkedi. Tiivistden voisi todeta, ettd ilman hyvai

strategista pohjaa kdytdnnon sopimus- ja hankintatoiminta kunnissa jaa hajanaiseksi.

8 Ks. Karvonen-Kdlkdjci 2012, s. 334.

8 THL 2015, s. 13.

8 Karvonen-Kilkdjc 2012, s. 309.

8 Aemejaleus — Alastalo — Noro 2014, s. 79.
87 Sorvettula 2019.

88 Ibid.

8 Ibid.
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3 VANHUSTEN KALTOINKOHTELU JA EPAKOHDAT TEHOSTETUN PALVE-
LUASUMISEN TOIMINTAYKSIKOISSA

Edelld esitellyistd toimintayksikkojd ohjaavasta lainsddddnnéstd ja valvonnasta huolimatta,
ilmi tulleiden tapauksien perusteella tehostetussa palveluasumisessa on havaittavissa epdkoh-
tia. Kirjallisuudessa vanhuus ja vanhus on ndhty haavoittuvana, helpommin haavoitettavana,
vksilond, joka saattaa olla tdten helpommin kaltoinkohtelun tai epdkohtien kohteena. Tdssd
luvussa tarkastelenkin aiemman kirjallisuuden ja tutkimuksen avulla vanhuuteen yhdistettyd
haavoittuvuuden kdsitettd, sekd vanhuksiin kohdistuvaa kaltoinkohtelua ja mahdollisia sille
altistavia riskitekijoitd. Jiljempdnd peilaan aineistostani nousseita epdkohtia tai puutteita

tdassd luvussa tarkastelemaani kdsitteistoon ja aiempiin havaintoihin.

3.1. Vanhuus ja haavoittuvuuden kisite

Vanhustenhuoltoon liittyvéssd keskustelussa voi usein kuulla toteaman vanhukset ovat haa-
voittuvassa asemassa’”. Haavoittuvuus itsessdidn on suhteellinen ja vaihteleva késite, ei olekaan
selvdd yksiselitteistd madritelmad, ja kasitteen kéytostd saatetaan esittdd hyvin vastakkaisiakin
niakokulmia. Kirjaimellisesti tulkiten haavoittuvuuden voidaan tarkoittavan sité, ettd ihmistd on
helppo haavoittaa®. Osaltaan timi tekeekin varmaan kisitteen méérittelemisen vaikeaksi — k-
sitteelld on useita, tdysin eri tilanteisiin liittyvid ulottuvuuksia. Honkatukia onkin todennut haa-
voittuvuuden ndyttdytyvin ennemmin “’jatkumona tai tilannesidonnaisena asiana” tarkkarajai-
sen méiritelmin sijaan’!. Haavoittuvuus voidaan kisittdd myds universaalina, koko ihmiskun-
taa, koskevana kisitteend, kuten Fineman on tehnyt. Hén esittdékin, ettd haavoittuvuuden tulisi
pikemminkin toimia yleisesti lainsddddnndn perustana, kuin tiettyjd viestoryhmii korostavana
ja viiestdd “eritteleviini” kisitteeni®?. Finemanin mukaan haavoittuvuuden kisite heijastaa sité
tosiasiaa, ettd ihmiset kaikki syntyvit, eldvit ja kuolevat ns. herkdn materiaalisuuden sisilla,
mikd tekee thmisistd jatkuvasti alttiita hajottaville ulkoisille tekijoille ja sisdiselle pirstaloitu-

miselle®.

90 Kisitteen pohdintaa mm. Heimonen et al. 2010, s. 2.
' Honkatukia 2011, s. 213.

92 Ibid.

%3 Fineman 2012, s. 71.

21



Finemanin ajatuksista osin poikkeavasti Suomessa vanhuksia kisitelldén usein ns. erillisen suo-
jelun kohteina ja haavoittuvuus linkitetddn vanhuuteen ja sen tuomiin haasteisiin, kuten toimin-
takyvyn heikkenemiseen’. Esimerkiksi vanhuspalvelulakia koskevassa hallituksen esityksessi
pitkdaikaista hoitoa tarvitsevien vanhusten todetaan kuuluvan “sosiaali- ja terveydenhuollon

haavoittuvimpiin asiakasryhmiin”®’

ja henkilokunnan ilmoitusvelvollisuutta koskevaa séén-
ndstd perusteltiin silld, ettd vanhus on lastensuojelun tarpeessa olevan lapsen, jota koskevaan
lainsdddantoon ilmoitusvelvollisuus oli aikanaan jo sdddetty, kanssa vastaavalla tavalla haa-
voittuvassa asemassa’®. Toisaalta nimi ovat ainoat kaksi mainintaa haavoittuvuudesta hallituk-
sen esityksessd, eikd vanhuspalvelulaissa itsessddn mainita haavoittuvaa asemaa mitenkaan.
Haavoittuvuuden kisitteen kautta voidaankin Kaskiharjun mukaan ymmértdd vanhuksen tar-
peet kokonaisvaltaisemmin, kuin nykyisellddn vanhuspalvelulain toimintakykyé korostavat sa-
namuodot antavat ymmirtii®’. Kaskiharjun tutkimuksessa keskeisti onkin kiisitteen monialai-
suus pelkéstddn vanhustenhuollon ndkdkulmasta. Hén itse jakaa vanhuksien haavoittuvuutta
koskevan kisitteen kahteen eri nikokulmaan: gerontologiassa kéytettyyn ndkemykseen haa-
voittuvuudesta kokonaisvaltaisena ja ikderityisend mééritelméind sekd vanhuusoikeudessa val-
litseva universaalimpi nikemys’®. Vanhustenhuollossa haavoittuvuuden kisittiminen toisaalta

juridisena, mutta toisaalta gerontologisen késitteiston kautta saattaisikin tuoda tematiikkaan tér-

keitd kysymyksid — ja ratkaisuja — vanhuspalvelujen kehittimisen kannalta.

Myoés rikosoikeudellisessa tematiikassa on nostettu esiin rikoksen uhriin liittyva haavoittuvuus.
Esimerkiksi Poliisihallitus on korostanut uusimmassa toimintakatsauksessaan ikdéntyneiden
haavoittuvuutta rikollisuuden uhreina, mik saattaa korostua vanhusten ollessa riippuvaisia toi-
sista ihmisisti tai, kun heidin kykynsi puolustautua taikka ilmaista tahtoaan on heikentynyt®’.
Honkatukia taas arvioi haavoittuvuutta rikoksen uhrin nikdkulmasta, ja listaa haavoittuvuuden
médritelman osa-alueiksi muun muassa, sen miten haavoittuvuus altistaa uhriksi joutumiselle,
miten mahdollinen uhri selviytyy kokemuksensa késittelyssa (tarvitseeko hdn neuvontaa, tukea
tai apua), miten haavoittuvuus vaikuttaa uhrin mahdollisesti tarvitsemaan tukeen ja neuvontaan

%100

sekd miten mahdollinen haavoittuvuus voi vaikeuttaa rikosprosessin etenemistd . Haavoittuva

asema linkittyykin osin my0s itseméardadmisoikeuden késitteeseen, milld tarkoitetaan henkilon

9% Karvonen-Kilkdjci — Mdiki-Petdjé-Leinonen 2017, s. 18.

% HE 160/2012 vp., s. 42.

% Ibid. s. 55.

7 Kaskiharju 2019, s. 61.

8 Ibid.

9 Poliisihallitus 2019, s. 19.

100 Honkatukia mainitsee esimerkkind mm. tilanteet, joissa uhria ei uskota tai uhri ei kykene kertomaan kokemuk-
sistaan haavoittuvuuden vuoksi. Honkatukia 2011, s. 201.
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oikeutta miiriti omasta elimisti ja sitid koskevista péitoksistd!?!. Toisaalta oikeus edellyttii
kykya tehda itsendisid ja harkittuja pdétoksié ja arvioimaan erilaisia vaihtoehtoja seurauksineen
sekd kokonaisuudessaan ymmaértdmain omaa toimintaansa — kykenevyyttd muodostamaan asi-

assa oman tahtonsa!??,

Ongelmallista onkin, jos vanhusten itsemairdédmisoikeutta rajoitetaan
perusteettomasti esimerkiksi heikentyneeseen toimintakykyyn vedoten. Asumispalveluiden pii-
rissd henkilokunnalla onkin korostettu velvollisuus huolehtia, ettei itseméddrddmisoikeutta ka-

venneta perusteettomasti vanhuksen suojeluun ja hiinen turvallisuutensa vedoten!®.

Samoin kuin analysoitaisiin jarjestelmin tai yhteiskunnan toiminnon haavoittuvuutta, vaatii
vanhuksien osalta kisitteen kayttdo myos yksilollisté tarkastelua. Vaikka yleisesti voidaan aja-
tella vanhusten haavoittuvuuden, tai alttiuden haavoittua, lisdédntyvin esimerkiksi muistisai-
rauksien ilmetessd tai toimintakyvyn heiketessd, ei johtopéitoksid tietyn viestoryhmén osalta
kokonaisuudessaan voida muodostaa yleiselld tasolla. Finemanin ajatusten kaltaisesti haavoit-
tuvuus tulisikin ymmaértdd ns. jokaisessa thmisessd olevana tekijdnd, joka tiettyjen “riskien”
aktivoituessa tekee thmisestd haavoittuvamman. Toisaalta ndiden tekijoiden arviointi ja haa-
voittuvien thmisten suojaaminen vaativat tiettyjen ryhmien tyypillisien riskien ja erityispiirtei-
den etukdteistd arviointia, mikéd edellyttdd sen myontdmistd, ettd vanhukset ryhméné ovat tie-
tyille asioille haavoittuvampia. Tutkielmassani ndenkin haavoittuvuuden enemmain yksilon ta-
solla tapahtuvan arvioinnin kautta: yhtddltd vanhuus itsessddn ei tee yksilostd haavoittuvaa,
mutta yksilé voi vanhuuden myétd tapahtuvien mahdollisten toimintakykyyn ja ymmdrrykseen
vaikuttavien tekijéiden myotd tulla haavoittuvammaksi. Erityisesti tillainen haavoittuvuus na-
kyy tehostetun palveluasumisen asiakkaiden osalta, jolloin vanhuksen toimintakyky tai tervey-
dentila on jo heikentynyt selvisti, eikd arjessa parjatd ilman ympéarivuorokautista hoivaa. Lain-
sdddannon tasolla tdllaisen haavoittuvuuden voidaan ajatella olevan osaltaan myds turvattavissa

asiakkaan oikeuksia sekd hoidon laatua turvaavien sddnndsten ja yhtendisen kriteeriston kautta.

3.2. Kaltoinkohtelun méarittelya

Kuten edelld olen todennut, vanhuuden myotéd tapahtuvat muutokset esimerkiksi vanhuksen
toimintakyvyssd, ymmarryksesséd ja terveydentilassa tekevét hinestd osin haavoittuvamman

omaan asemansa turvaamisensa kannalta. Tehostetun palveluasumisen piirissé olevat asiakkaat

101 HE 137/1999 vp, s. 22.
192 1hid.
103 Karvonen — Kdilkdji 2012, s. 232.
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ovat ymparivuorokautisen hoivan tarpeessa, eli asiakkaat eivit selvidisi ilman saamaansa pal-
velua ja hoitoa — ja sitd antavaa henkilostod. Haavoittuvuus voi ilmetd esimerkiksi tietdmétto-
myytend oman hoidon tarpeesta tai oikeuksista taikka kyvyttomyytend kyseenalaistaa esimer-
kiksi mahdollinen epikohta. Erityisesti tehostetun palveluasumisen asiakkaiden osalta haavoit-
tuvuus voikin tehdé asiakkaasta ikddn kuin helpomman kohteen epikohdille ja kaltoinkohte-

lulle.

Vanhuksiin kohdistuvan kaltoinkohtelun yleisend mééritelménéd voidaan pitdd Maailman ter-
veysjarjestd WHO:n mééritelmad, missd kaltoinkohteluksi katsotaan luottamuksellisessa suh-
teessa tapahtuva yksittdinen tai toistuva teko tai tekemdittd jdttiminen, joka vahingoittaa tai
aiheuttaa kéirsimystd idikkddlle henkilolle'®*. Kiytinndssi timi vastaa pidosin Suomessa ylei-
sesti kdytettyd mééritelmad “mika tahansa luottamuksellisessa suhteessa tapahtuva teko tai lai-
minlydnti, joka vaarantaa ikifintyneen hyvinvoinnin, turvallisuuden tai terveyden”!%®. Kanadan
oikeusministeridn laatimassa tutkimuskatsauksessa vanhuksiin kohdistuvasta kaltoinkohtelusta
yhtend kaltoinkohtelun muotona esitetdéin laitosolosuhteissa tapahtuva kaltoinkohtelu “institu-
tional abuse tai abuse in institutional settings”'%. Institutional settings” eli ns. laitosolosuh-
teisiin katsauksessa sisdllytetddn niin vanhainkodit, kuin muut hoivakodit ja niiden yhdistel-
mit!?’. Tillaisen palveluasumisen piirissi tapahtuva kaltoinkohtelu voi olla:

a) fyysistéd kaltoinkohtelua

b) psyykkisti tai kielellistd kaltoinkohtelua

c) fyysisten tai psyykkisten tarpeiden laiminlyontid

d) taloudellista kaltoinkohtelua

e) seksuaalista kaltoinkohtelua sekéa

f) systemaattista kaltoinkohtelua, jolla selvityksessa viitataan rakenteisiin, jotka tuottavat laimin-

lyontejd, huonoa hoitoa, ylipaikoitusta, itsemidraédmisoikeuden loukkauksia (kuten ylilddkitse-

minen ja laittomat/kielletyt rajoittamistoimenpiteet).'*®

Vastaavan kaltaista jaottelua kayttdd myds esimerkiksi Valvira, joka erittelee ilmenemismuodot
samankaltaisesti “fyysiseen, psyykkiseen tai sosiaaliseen kaltoinkohteluun, taloudelliseen ja
seksuaaliseen hyvéksikdyttoon, hoidon ja avun laiminlydntiin sekd muuhun oikeuksien rajoit-

tamiseen, loukkaamiseen ja ikdihmisen ihmisarvoa alentavaan kohteluun!%’.

104 ywho.int, Elder Abuse.

195 Jutti et al. 2016, s. 1.

106 Gabor — Kiedrowski 2009, luku 1.
197 Ipid. luku 5.3.

198 Jpid. luku 5.3.

19 Valvira.fi 2016.
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Sosiaalihuoltolain henkilokunnan ilmoitusvelvollisuutta koskevassa 48 §:sséd ilmoitettavia asi-
oita kuvataan termeilld epdkohta tai ilmeisen epdkohdan uhka. Téllaisella epdkohdalla hallituk-
sen esityksen mukaan tarkoitetaan esimerkiksi asiakasturvallisuuspuutteita, kaltoinkohtelua eli
”fyysistd, psyykkista tai ladkkeilld aiheutettua kaltoin kohtelua” seké palvelun toimijan toimin-
takulttuurissa esiintyvii vahingollisia toimenpiteitd, joista koituisi haittaa asiakkaalle''°. K-
sittddkseni tdllaisena vahingollisena toimenpiteend voidaan ndhdi esimerkiksi organisaation
ohjeistettu kaytanto rajoittamistoimenpiteisté, jotka tosiasiassa loukkaisivat asiakkaan perusoi-

keuksia.

Gaborin ja Kiedrowskin kdyttimé systemaattisen ja rakenteellisen kaltoinkohtelun kisite ei
suomenkielisessd kasitteistostd kdy samalla tavalla ilmi. Tosin myds Valvira korostaa raken-

teellisen kaltoinkohtelun mahdollisuutta esimerkiksi ikééin perustuvassa syrjinndssi'!!.

Myos
fyysisiin kaltoinkohteluihin voidaan darimmillddn siséllyttdd myos kemiallinen kaltoinkohtelu
eli ylilddkitseminen. Hoivakodeissa fyysisen kaltoinkohtelun sijasta yleisempédé voitaisiin aja-
tella olevan fyysisten tai psyykkisten tarpeiden laiminlyonti, mikd aiemman uutisoinnin ja tut-
kimuksen perusteella on usein yhteydessd rakenteellisiin 1dhtokohtiin esimerkiksi henkildsto-
madrin, -rakenteen ja osaamisen osalta. Esimerkiksi ESAVI on erdéssd ratkaisussaan viitannut
tdllaisiin rakenteellisiin 1dhtokohtiin seuraavasti: hoidon ja avun laiminlyonti voi olla myds
tarkoituksetonta, jolloin ikddntyneen ihmisen hoidon epdonnistuminen johtuu hoitajan tai muun
hoidosta vastaavan henkilon osaamattomuudesta, tiedonpuutteesta, uupumuksesta tai vélinpi-
taméttomyydestd”!!?. Tutkimuksessani keskeiseksi nouseekin tarkoittamaton ja usein rakentei-
den mahdollistama kaltoinkohtelu, joka ndkyy erityisesti hoivan tai toiminnan laiminlyontind.
Tutkimuksessani pyrinkin osin laajentamaan kaltoinkohtelun késitettd perinteisestd yksittdiseen

vanhukseen kohdistuvasta kaltoinkohtelusta tillaiseen laajempaan, rakenteiden mahdollista-

mista epdkohdista johtuvaan yleisesti koko asiakaskuntaan kohdistuvaan kaltoinkohteluun.

10 HE 164/2014 vp. s. 141.
M Ibid.
12 ESAVI1/927/05.06.03/2017.
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3.3. Aiempi tutkimus

3.3.1. Kaltoinkohtelun esiintyminen

Jo edelld késitellystd tutkimusaiheeseeni liittyvastd uutisoinnista voidaan selvisti todeta, etta
jonkinlaisia epdkohtia tehostetussa palveluasumisessa on selvisti kdynyt ilmi useammassa toi-
mintayksikossd. Jo vuonna 1993 australialaisessa hoivakoteihin kohdistuneessa tutkimuksessa
havaittiin, ettd kaltoinkohteluita tapahtui niin voittoa tavoittelemattomissa kuin voittoa tavoit-
televissa hoivakodeissa. Tosin tutkimuksen mukaan enemmaén niin sanottuja laittomuuksia
esiintyi voittoa-tavoittelevien hoivakotien osalta.!'> Ontariossa tehdyssi tutkimuksessa (1993)
vajaa kolmasosa hoivakotien henkilostdstd (1600:sta vastaajasta) oli havainnut yksikdissddn
mm. vanhusten kovaotteista kohtelua sekd henkiloston huutamista ja epdasiallista kommentoin-
tia!!*. Suomessa vanhusten kaltoinkohtelun esiintymisti palveluasumisessa ovat lihinni tutki-
neet Valvira ja hoitajien ammattiliitot. Valviran Ontarion tutkimusta vastaavan kaltaisessa tut-
kimuksessa 7 406 vastanneesta tehostetun palveluasumisen toimintayksikkodjen tyontekijoista
93 % oli havainnut jonkinlaista kaltoinkohtelua''>. Kaltoinkohteluksi tissi selvityksessi kat-
sottiin mikd tahansa luottamuksellisessa suhteessa tapahtuva teko tai laiminlyénti, joka vaa-
rantaa ikddntyneen hyvinvoinnin, turvallisuuden tai terveyden. Kaltoinkohteluna nihtiin niin
henkilokunnan kuin toisen asukkaankin tai omaisen taikka muun ldheisessd suhteessa olevan
iskkddseen henkiloon kohdistama kaltoinkohtelu.!'® Yleisimmin havaittuja kaltoinkohtelun

117

muotoja '’ olivat tutkimuksen mukaan ulkoilun laiminlyonti, vanhuksen jattdminen yksin, epa-

asiallinen kielenkayttd, méardily tai moittiminen seki liikkumisen estdminen''®. Liséksi Suo-
messa on havaittu esimerkiksi toimintayksikon ylipaikoitusta, milld viitataan tilanteisiin, joissa

toimintayksikoissd on ollut enemmaén asiakkaita kuin esimerkiksi toimilupa on sallinut. Vuonna

2014 julkaistussa tutkimuksessa 13 % julkisista''® ja 7 % yksityisistd ympirivuorokautisen hoi-

don toimintayksikdistd oli sijoittanut asiakkaitaan ylipaikoilleen'2’.

'3 Braithwaite — Jenkins 1993, s. 1.

114 Gabor — Kiedrowski 2009, luku 5.3.2.

5 Autti et al. 2016, s. 5.

116 Ibid.

11712-18 % havaitsi kaltoinkohtelutilanteita péivittdin tai viikoittain.
18 Autti et al. 2016, s. 13.

119 Sisiltiad myds perusterveydenhuollon vuodeosastot.

120 Jussmdiki — Mcikeldi 2014.
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Alkukevdédni ilmi tulleiden tapausten mydtd valvovat viranomaiset tehostivat valvontaansa ja
toisaalta my0s reaktiivisen valvonnan kanteluiden ja epdkohtailmoitusten miirét nousivat ra-
justi'?!. ESAVI on ilmi tulleiden tapausten jilkeen selvittéinyt toiminta-alueellaan olevien yk-
sityisten hoivakotien tilannetta kunnille suunnatun Webropol -kyselyn kautta, mihin kunnat
vastasivat keviilld tehtyjen tarkastuskdyntien (yhteensd 97 kpl) perusteella. Kyselyn perus-
teella havaittiin esimerkiksi, ettd kolmasosassa annetuista vastauksista asiakas ei ollut padssyt
kuukauden aikana lainkaan ulos (33 % 93 vastauksesta) ja joka toinen oli padssyt ulos 1-4 kertaa
(56 %)'??. Hoitotydnkirjausten perusteella viriketoiminnassa ei ollut havaittavissa vastaavaa tu-
losta, vaan ldhes kaikissa vastauksissa viriketoimintaan oli osallistuttu vahintddn 1-4 kertaa
kuukaudessa ja valtaosassa yli neljd kertaa kuukaudessa. Lisdksi kyselyssa selvitettiin yksikoi-
den vakavia lddkepoikkeamia, joiden méérat vaihtelivat yksikkokohtaisesti. Tyypillisimpind
vakavina lddkepoikkeamina mainitaan tilanteet, joissa vanhukselle unohdetaan antaa ladkkeet
tai annetaan viiri liske taikka toisen vanhuksen lidkkeet.!?> Muita havaittuja puutteita olivat
muun muassa asiakkaiden fyysisen ja sosiaalisen toimintakyvyn riittiméton tukeminen sekd
puutteet asiakkaan painon seurannassa seki ravitsemustilan arvioinnin kuvauksessa'?*. Tulok-

sia rajoittaa se, ettei tarkasteluun sisélly julkisia toimintayksikkdja.

Toisaalta tehostetussa palveluasumisessa havaittavat epdkohdat tai kaltoinkohtelut ovat herét-
tdneet kysymyksid myds mahdollisista rikosten tunnusmerkistdjen téyttymisestd tai toisaalta
yksinkertaisesti epdeettisistd vddrinteoista. Osa kaltoinkohteluista paétyykin epéiltyind rikok-
sina poliisin tietoon. Helmikuussa 2019 poliisilla oli tutkittavanaan noin 30 asiaa, jotka liittyivét
suoraan tai vélillisesti vanhusten hoitoon hoitolaitoksissa. Niistd osassa epdiltiin erilaisia ri-
koksia ja osa oli siirtymissd syyteharkintaan, kun taas osa asioista oli vasta esiselvitysvai-

heessa. !’

Suomessa kaltoinkohtelua koskeva tutkimus on ollut vdhdistéd ja tutkimusta on tehty 1&hinna

tyontekijoiden edunvalvontaorganisaatioiden tai julkishallinnon eri toimijoiden toimesta.

121 Esimerkiksi ESAVI:ssa vuonna 2019 (ajalla 1.1.-30.9) vireille tulleiden kanteluiden mééri kasvoi vuodesta
2018 415 prosenttia (13 kantelusta 67:44n). Vastaavasti vireille tulleiden valvonta-asioiden méaéré kasvoi 276 pro-
senttia (37 kantelusta 139:44n). Maarat sisdltévét sekd tehostetun, ettd tavallisen palveluasumisen. Borg 2019 dia
kolme.

122 Tarkastuskiynnilld tarkastettiin satunnaisesti kolmen asiakkaan hoitotyonkirjaukset kuukauden ajalta. Y1i nelji
kertaa ulos péésseitd oli 11 % vastauksista. Borg 2019, dia 8.

123 Borg 2019.

124 Ibid.

125 poliisihallitus, 2019, s. 19.
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Hoiva-alan tyontekijoiden ammattijérjestt ovat tehneet myds kyselytutkimuksen tyyppisié sel-
vityksid, jotka ovat enemmaénkin painottuneet henkiloston kuormittumiseen ja henkilostoon liit-
tyvien epikohtien esiintyvyyden tutkimiseen'?®, ESAVI:n kyselyn perusteella havaittiin haas-
teita hoitohenkilokunnan mitoituksessa erityisesti ilta- ja viikkonloppuvuoroissa, ja tilanne heik-
keni kesdlomakauden aikana. Yhteenvedossa henkilostoon liittyviksi ongelmiksi nostetaankin
pysyvén henkiloston puute, moniammatillisuuden toteutumatta jadminen seké esimiesten vaih-
tuvuus.'?’ Toisaalta erityisesti hoiva-alaan liittyvissi tutkimuksessa on tutkittu laajemmin pal-
velun laatua yleisemmalla tasolla. Esimerkiksi 2000-luvun alussa tehdyssé tutkimuksessa esi-
tettiin, ettd tehokkailla ja tuottavilla pitkdaikaishoidon toimijoilla esiintyi todenndkdisesti use-
ammin laatuun liittyvii ongelmia ja puutteita!?®. Laitoshoidosta on sittemmin osin luovuttu jér-
jestamismallin siirtyesséd vahvasti kotihoidon ja palveluasumista korostavaan malliin. Aiemman
kansallisen ja kansainvélisen tutkimuksen perusteella ndyttia siltd, ettd laadun heikentyminen

voi olla tehokkuuden tavoittelun sivuvaikutus'?°.

3.3.2. Kaltoinkohtelulle altistavat tekijdt

Riskeiksi kaltoinkohtelun kohteeksi joutumiselle vanhukseen itseensé liittyen on esitetty muun
muassa sukupuolta ja ikdi, sekd itsessdén asumispalveluiden asiakkuutta. Suurimman riskin
kohteena on esitetty olevan yli 85-vuotiaat naiset'*°. Tdmi tosin korostuu sen vuoksi, ettd yli
85-vuotiaita naisia on ldhtokohtaisesti asumispalveluiden piirissé selvésti saman ik&isid miehid
enemman. Esimerkiksi Suomessa tehostetun palveluasumisen piirissd olevista yli 85 -vuotiaista
henkildistd 78,3 % oli naisia vuonna 2017'3!. Ikéin ja sukupuoleen liittyvii arviointia ei omassa
analyysissani voida tehda, silld suurin osa ratkaisuasiakirjoista on toimintayksikko- eikéd asu-
kaskohtaisia, eikd asiakirjoissa anneta riittdviad timénkaltaisia taustatietoja. Gabor ja Kadrowski
esittivit kaltoinkohtelun riskid lisddvana tekijdnd hoivakodissa asumisen sen eristysvaikutuk-
sen vuoksi, minkd he yhdistdvit my6s vanhusten haavoittuvuuden kisitteeseen. Toisaalta pit-
kdaikaiseen, tehostettuun palveluasumiseen ajaudutaan todella alentuneen toimintakyvyn

vuoksi, mutta toisaalta hoivakodissa asuminen nihddén vanhusta osin eristdvéni tekijand. Toki

126 Esimerkiksi Superin ympérivuorokautisten toimintayksikdiden henkildstélle suunnatussa kyselyssé todettiin,
ettd vuonna 2014 Suomessa oli edelleen hoitajamitoituksen, eli henkil6ston suositellun vihimmaismaéran, vahim-
maissuosituksen 0,5 alittavia toimintayksikoitd. Erkkild et al., 2014, s. 12.

127 Borg 2019.

128 Laine et al. 2004.

129 Laine — Valtonen 2004.

130 Gabor — Kiedrowski 2009, luku 5.3.3.

B THL 2018.
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eristdiminen saattaa itsessddn olla kaltoinkohtelua, esimerkiksi Valviran vuoden 2016 tutkimuk-

sessa 12,2 % vastanneista totesi havainneensa vanhuksen liikkumisen estdmistd pdivittdin tai

viikoittain toimintayksikdssién'?.

Vanhusten kaltoinkohtelun riskeiksi toimintayksikkdon liittyen on nostettu ainakin seuraavia

tekijoitad:

a)
b)
c)
d)

e)
f)
g)

riittimiton henkildstoméiri, epiasialliset tilat ja suuret toimintayksikot'*

henkildstérakenteen aiheuttama stressi ja paine, jopa “burn-out”'**

ilmapiiri'*

organisaatiokulttuuri ja johtajan autonomia'*®, laadunhallinta- ja johtamisjirjestelmin teoreet-

tisuus (vrt. kiytinnonliheisyys)"’

tyontekijoiden “ajattelemattomuus”: vanhusten nikyméttdmyys ja tunnustamattomuus '

tyontekijoiden sitoutumattomuus ja aie jittia tyopaikka'®’

valvontaan liittyvit puutteet'*

Valvonnan, henkilostérakenteen ja johtamisen puutteet vaikuttaisivat siis aiemman tutkimuk-

sen perusteella lisddvén riskid vanhukseen kohdistuvalle kaltoinkohtelulle. Esitetyt riskit toi-

mintayksikkoihin liittyen vaikuttavatkin vahvasti olevan osin rakenteellisia, jolloin my6s kal-

toinkohtelu ndyttaytyy pikemminkin rakenteellisena kuin tarkoituksenmukaisena piittaamatto-

muutena (vaikka my0s tdmintyyppistd kaltoinkohtelua toki esiintyy).

132 Jutti et al. 2016, s. 16.

133 ibid.

13% Autti et al. 2016, Huber et al. 2019, Drennan et al. 2012, s. 71.

135 ibid.

136 Mm. Braithwaite — Makkai 1993, Autti et al. 2016.
137 Réiscinen 2011, s. 4.

138 Pirhonen 2017, s. 148.

139 Drennan et al. 2012, 5.69.

140 Qutti et al. 2016, s. 16.
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4 TUTKIMUSKYSYMYKSET, AINEISTO JA ANALYYSI

Téssd luvussa kdyn ldpi empiirisen analyysini tavoitteen, tutkimuskysymykset, aineiston ja
menetelmdt. Luvussa tuon esiin, milld tavoin analyysini rakentui, ja mitkd olivat pddtarkaste-
lukohteet. Lisdksi kdsittelen tutkimukseeni liittyvid eettisid kysymyksid. Luku taustoittaa seu-

raavaa tuloslukua, missd esittelen empiirisen analyysini havaintoja.
4.1. Empiiriset tutkimuskysymykset
Empiirisen analyysini tarkoituksena on tarkastella tehostetun palveluasumisen palveluja tuot-
tavien toimintayksikdiden toiminnassa mahdollisesti esiintyvid epikohtia ja aluehallintoviras-

ton nithin kohdistamia toimenpiteitd. Alla olevassa taulukossa hahmotetaan tutkimuskysymyk-

sidni vield osakysymysten kautta tarkemmin (taulukko 3).

Taulukko 3 Empiiriset tutkimuskysymykset

EMPIIRISET TUTKIMUSKYSYMYKSET

Paikysymykset Osakysymykset

a) Minkaélaisista asioista on kanneltu aluchallinto-
virastoille? Kuka on yleensé kantelija (omai-
nen, asukas, henkil6std vai muu)?

1. Minkilaisia mahdollisia epikohtia rat- 1) Minkilaisia asioita aluehallintovirasto on otta-
kaisuasiakirjoissa tuodaan esiin? nut itse valvottavakseen? Miten valvonta-asiat
yleensd saavat alkunsa (epédkohtailmoitus, me-

dia jne.)? Ketkd tekevit epdkohtailmoituksia?
a) Millaisissa ratkaisuissa aluehallintovirasto on

2. Millaisiin toimenpiteisiin aluehallintovi- kayttanyt ohjauskeinoja?

. . v o b) Onko valvonta-asioissa annettu muita seuraa-
rasto valvovana viranomaisena paitok-
A muksia?
sissdin ryhtyy? _ )
¢) Miten AVI perustelee ratkaisut?

a) Millaisista toimijoista on kanneltu? Millaiset
toimijat ovat AVI:n valvonta-asioiden koh-
. o oo . . . X . . teena?
3. Millaisiin toimintayksikéihin mahdolli-
b) Millaisia eroja ja yhtildisyyksid epédkohtien ja
set epiikohdat ja ohjaustoimenpiteet

kohdistuvat?

ohjaustoimenpiteiden osalta eri toimintayksi-
koiden vélillda on (esim. yksityinen — julkinen,

pieni — iso, henkil6stomitoitus, litkevaihtoerot)?
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Tutkimuksessa tarkastelin ensinnékin sitd, millaisia epdkohtia aineistossa tuotiin esiin. Tarkas-
telin tuotuja epdkohtia niin kantelu- kuin valvonta-asian vireille panijan ndkokulmasta (ts. mita
kantelussa tai epakohtailmoituksessa puutteiksi esitettiin) seké toisaalta, millaisia epdkohtia
aluehallintovirasto myohemmin ratkaisuissaan nosti esiin (seikat, jotka selvisivit myohemmin
esimerkiksi tarkastuskdynnilld tai aluehallintovirastolle toimitetusta aineistosta). Tavoitteenani
oli 10ytéda toistuvat ja samankaltaiset epidkohdat tai puutteet. Kiinnitin huomiota myds kantelun
tai valvonta-asian vireille panijaan, tai muuhun tapahtumaan, jolla asia oli tullut aluehallintovi-

rastossa vireille.

Toiseksi tarkastelin aineistostani aluehallintoviraston valvonnan toteutumista ja sitd, millaisiin
toimenpiteisiin ratkaisuissa ryhdyttiin, ja millaista hallinnollista ohjausta ESAVI ratkaisuissaan
antoi. Valvonta-asioiden osalta tarkastelin my0s sitd, kéytettiinko ratkaisuissa hallinnollisen
ohjauksen lisdksi mahdollisia muita seuraamuksia. Lisdksi aineistoni avulla pyrin kuvaamaan

sitd, miten ratkaisut ja ohjauksen kdytto tai kdyttdmatta jattiminen on ratkaisuissa perusteltu.

Kolmanneksi tarkastelin sitd, millaisissa toimintayksikdissd ndma ilmi tuodut epdkohdat ja
mahdolliset ohjaustoimenpiteet esiintyivit sekd millaisia eroja ja yhtéldisyyksid toimintayksi-
koiden vélilld oli eri akseleilta katsottuna. Niitd akseleita olivat esimerkiksi julkinen — yksi-
tyinen -jako, alueelliset erot Eteld-Suomen aluehallintoviraston toimialueella, toimintayksikon

henkilostomitoitus seké yksityisten yritysten vélilld litkevaihtoerot.

4.2, Aluehallintoviraston ratkaisut aineistona

Tutkielmassani empiirinen aineistoni koostuu Eteld-Suomen aluehallintoviraston vuosina
2017—2019 annetuista ratkaisuasiakirjoista tehostettuun palveluasumiseen liittyvissd val-
vonta- ja kanteluasioissa. Aluehallintovirastojen asiakirjojen, kuten minka tahansa viranomai-
sen asiakirjojen, lihtokohtana on julkisuus'*!, mutta osassa julkisuutta on lainsdidinndn perus-
teella rajoitettu. Eteld-Suomen aluehallintoviraston antamat valvonta-asioiden ratkaisuasiakir-
jat ovat yleensd julkisia, mutta asiakirjoissa oli myds salassa pidettdvid ratkaisuja. Kantelu-

asiakirjat ovat kaikki salassa pidettdvid asiakirjoja. Tdma selittyy kanteluiden luonteella, jossa

141 Julkisuuslain (621/1999) 9 §:n mukainen yleis6julkisuus.
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tarkastelun kohteena on usein yksi, tietty vanhus ja hiinen palveluiden saantinsa'**. Aluehal-
lintovirasto voi kuitenkin myontdé tieteellistd tutkimusta varten tutkimusluvan tietojen saami-
seen salassa pidettivisti asiakirjasta'®. Tutkimustani suunnitellessani olin yhteydessi Etelé-
Suomen aluehallintoviraston lisdksi niin Valviraan kuin sosiaali- ja terveysministeriodn, mutta
erindisten saatujen taustatietojen sekd havaittujen ongelmien vuoksi paadyin hakemaan tutki-
muslupaa Eteld-Suomen aluehallintoviraston aineistoon. Useamman kuin yhden aluehallinto-
viraston ratkaisujen sisdllyttiminen aineistoon olisi pro gradu -tutkielman luonteen huomioiden
muodostanut ehkd jopa liian laajan aineistopohjan. Tutkimuslupa aineistoon myodnnettiin tou-

kokuussa 2019.

Aineistossani on kaikki Eteld-Suomen aluehallintoviraston ratkaisemat asiat vuodelta 2017-
2019, joten tulokset eivdt koko Suomen tasolla ole yleistettavissi. Eteld-Suomen aluehallinto-
viraston aineiston valitsemalla pystyin toisaalta huomioimaan tutkimuksen rajallisen luonteen
pro gradu -tutkielmana, mutta yhtdiltd mahdollistamaan riittdvén laajan aineiston erityisesti
huomioiden valvottavana olevan monipuolisen alueen sekd ESAVI:n ratkaisujen mééran. Eteld-
Suomen aluehallintoviraston toiminta-alue oli laajan tavoitettavuuden kannalta looginen va-
linta, silld ESAVI toimii niin Kanta-Hadmeen, Péijat-Hameen, Uudenmaan, Kymenlaakson kuin
Eteld-Karjalan alueilla. Toiminta-alueella kuntia on 62 ja asukkaita noin 2,3 miljoonaa, eli toi-
minta-alue tarjoaa hyvén pohjan tutkielmalleni. Myds yritysten osalta tavoitettavuus on kattava,
silli toiminta-alueella toimii noin 43 % koko maan yrityksistd.'**. Toiminta-alueeseen siséltyy

siis erikokoisia ja erilaisia kuntia seké yrityksid ja muita yksityisid toimijoita.

Valmis aineisto koostuu ratkaisuasioista, joiden ratkaisupdivimddrd on sijoittunut vélille
1.1.2017-29.4.2019. Kdytdnnossé ratkaisuja on siis yhteensd 28 kuukauden ajalta. Aluehallin-
toviraston toimittamassa valtakunnallisessa tilastossa koko maassa annettu valvonta- ja kante-
luasioiden ratkaisuméird asumispalvelujen osalta vuosina 2017—2019 oli 589 ratkaisua, joista

Eteld-Suomen aluehallintoviraston ratkaisuja oli 129. Keskeistd on tosin huomata se, ettei tissi

142 Julkisuuslain 24 §:n 25 kohdan perusteella asiakirjat, jotka sisdltivit mm. tietoja sosiaalihuollon asiakkaasta,
hénen saamasta sosiaalihuollon palvelusta taikka tietoja hdnen terveydentilastaan ovat salassa pidettévid, ellei erik-
seen toisin sdddet.

143 Julkisuuslain 28 §:ssi sdddetédn salassa pidettiviin asiakirjan saamisesta viranomaisen lupaa vastaan tieteellistd
tutkimusta varten.

144 avi.fi, Toiminta-alue — Eteld-Suomi.
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tilastossa ole eroteltu tehostettua asumispalvelua muusta palveluasumisesta, jolloin kokonais-
miiri tehostetun palveluasumisen osalta olisi jonkin verran pienempi'®. Joka tapauksessa ai-
neisto muodostaa noin yhden viidesosan eli 20 % kaikista Suomessa annetuista ratkaisuista
vuosina 2017—2019. Tutkimusaineistooni on sisdllytetty niin kanteluita kuin varsinaisia val-
vonta-asioita koskevat ratkaisut. Kuten edeltd on kidynyt ilmi, on kantelu- ja valvonta-asioiden
vireille tulossa, ohjauksessa ja vireille tulon syissid eroavaisuuksia. Molemmissa asioissa kyse
on kuitenkin epdkohtiin ja puutteisiin liittyvistd epéilystd, minkd vuoksi aineistoon otettiin mo-
lempia asioita koskevat ratkaisut. Osaltaan timéd mahdollistaa myos kantelu- ja valvontaratkai-

sujen vertailun.

Oman tutkimukseni kannalta aineistossa haastavaa oli ratkaisuasiakirjojen sisdllon osittainen
niukkuus, esimerkiksi alkuperdistd epdkohtailmoitusta tai kantelua avattiin osassa ratkaisuja
erittdin niukasti. On hyvé tiedostaa, ettd alkuperdiset epdkohtailmoitukset ja kantelut kuvataan
aluehallintoviraston ratkaisijan ja esittelijin toimesta, eikd alkuperiisid kirjeitd, sihkoposteja

jne. sisilly pyytdméini aineistoon'*®

. My6skddn muita tausta-aineistoja ei sisdltynyt aineistoon,
joten esimerkiksi tarkemmat toimintayksikon taustatiedot, kuten vanhusten kuntoisuus (mm.
RAVA-arvot), keski-ikd, henkilostoméédrd jne. selvisivdt vain harvoista ratkaisuista. Mikali
taustatietoja ilmoitettiin, ne usein vaihtelivat esimerkiksi toimintayksikon lasku- ja tilastointi-
tavan mukaisesti. Esimerkiksi henkilostomitoitus usein ilmoitettiin ratkaisussa, kun se oli val-

vonnan tai kantelun kohteena, mutta sen muoto saattoi vaihdella.
4.3. Empiirinen analyysi

4.3.1. Kvantitatiivinen tutkimusote

Pédasiallisena tavoitteena tutkimuksessani on pyrkid kuvailemaan tehostettua asumispalvelua
ja sithen liittyvid epédkohtia ilmiond. Tutkimukseni ote on ensisijaisesti kvantitatiivinen. Maa-
rdlliselld analyysillani pyrin selvittimédn ilmion, tdssd tehostetun asumispalvelun piirissé ta-
pahtuvien kaltoinkohteluiden tai muiden havaittujen epékohtien, yleisyyttd ja ilmenemismuo-

147

toja tilastojen avulla™®’. Analyysini on siis kuvailevaa eli deskriptiivistd. Yleisesti kvantitatiivi-

145 Eteld-Suomen aluehallintoviraston osalta omaan aineistooni peilaten tuo ero on 29 ratkaisua (ESAVI:n ratkai-
suméérd omassa aineistossani 100).

146 Mahdollisessa laajemmassa tutkimuksessa olisin mahdollisesti sisdllyttinyt mukaan liséksi ratkaisuun liittyvét
liiteasiakirjat.

Y47 Jyvéskyldn yliopisto, Méiriéllinen tutkimus.
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nen tutkimus yhdistetién kyselytutkimuksiin tai esimerkiksi valmiiden tilastojen hyddyntdmi-
seen, mutta kvantitatiivisena tutkimusaineistona voidaan hyodyntdd melkein kaikkea ihmisen
tuottamaa dokumentaatiota, silld edellytykselld, ettd tietosisdltd on muunnettavissa numeeri-

seen muotoon'*®,

Tutkimusotteessani on myds laadullisia piirteitd, joita nousee osittain esiin analyysini myohem-
méissd vaiheessa tapahtuvan teemoittelun ja tyypittelyn myoti. Vaikka triangulaatiota kvantita-

tiivisen ja kvalitatiivisen otteen kesken on osin kritisoitukin'#’

, on téllainen triangulaatio
omassa tutkimuksessani mielesténi perusteltua, erityisesti tutkimusaineistoni luonne huomioi-

den.

4.3.2. Kdytetyt menetelmdit

Analyysissani havaintoyksikkona on aina yksi aluehallintoviraston ratkaisu. Yhteensi havain-
toyksikkojd tutkimuksessani on ollut siis 100 kpl. Aloitin analyysini luomalla alustavan tieto-
kantakuvauksen eli muuttujaluettelon (liite 1) sen perusteella, miti tietoja ja asioita eli tilastol-
lisia muuttujia'>® halusin saada aineistostani selville. Aineistoni kisittelin SPSS- ohjelmistossa,
missd sanalliset vaihtoehdot koodattiin numeerisiksi arvoiksi. Suurin osa muuttujieni arvoista
on sanallisia, jotka vain havaintomatriisissa esitetdén numeerisina. Tdysin numeerisia arvoja
muuttujissani ovat paivamaardédn, paikkamairidin tai henkilostomitoituksen méédraan vastaavat

arvot.

Kaytetyt muuttujat ovat jaettavissa havaintoyksikosté yleisempid, taustoittavia, tietoja antaviin
taustamuuttujiin ja ilmiosti itsestidin varsinaista tietoa antaviin tutkimusmuuttujiin’>!. Tausta-
muuttujia analyysissani oli esimerkiksi ratkaisun yleiset tiedot, kuten asiatyyppi (valvonta- vai
kanteluasia), kunta ja toimintayksikko, mihin ratkaisu kohdistuu, ratkaisun vireille tulon syyt
ja ajankohta seka ratkaisuajankohta. Taustamuuttujiin liittyvét jaottelut, kuten valvonta- ja kan-
teluasia sekd vireille tulon syyt perustuvat suoraan yleisesti aluehallintoviraston (ja lainsédadén-
to0n perustuviin) esittdmiin jaotteluihin, joita on kdyty edelld luvussa 2. Varsinaisia tutkimus-
muuttujia tutkimuksessani ovat esimerkiksi valvonta- ja kanteluasioissa epdillyt epdkohdat

taikka kaltoinkohtelut ja toisaalta aluehallintoviraston tai selvityksen myota ilmenneet muut

48 KyantiMOTV 2013.
149 1hid.
150 7hid.
151 1hid.
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kuin epdillyt kaltoinkohtelut tai epakohdat. Ndiden luokittelussa olen hyddyntényt aluehallin-
toviraston itse kdyttiméad valtakunnallista luokittelua kisiteltyjen asioiden ensisijaisen syyn
osalta. Tosin analyysin edetessd listaan oli vilttdmatontd lisdtd uusia vaihtoehtoja. Hieman
kvantitatiivisesta tutkimuksesta poiketen ei luokittelujarjestelméni siis ole ollut kaikilta osin
valmis vaan juuri haastavampien teemojen osalta luokittelut ovat kehittyneet kvalitatiiviselle

tutkimukselle ominaisella tavalla analyysini aikana'"?

. Muita varsinaisia tutkimusmuuttujia
ovat esimerkiksi aluehallintoviraston ratkaisussa antamat ohjaustoimenpiteet (aluehallintovi-
raston luokitteluun perustuen, ks. luku 2), mahdollinen epédkohtien toistuvuus sekd henkilosto-

mitoituksen mddrd, jos tdmi on ollut tiedossa.

Havaintomatriisin perusteella olen tulosluvussani tilastollisesti kuvaamalla analysoinut hoiva-
kotitoiminnassa havaittuja epdkohtia, kaltoinkohteluita ja puutteita. Maéérittelemalld, laske-
malla ja taulukoimalla tiettyjd luokkia ja muuttujia, olen esittdnyt havaintoni ns. ilmidtéd kuvaa-
vina ja yleisté tietoa tarjoavina tuloksina. Téssd analyysissani olen kdyttényt erityisesti ristiin-
taulukointia. Tuloksia esitidn sanallisen muodon liséksi erindisind taulukoina ja kaavioina. Toi-
saalta olen vienyt analyysini ”syvemmaélle” ja pyrkinyt erittelemédén aineistosta luokittelun li-
saksi laadulliselle analyysille tyypillisesti teemoja eli toistuvia aihepiirejd. Niistd olen edelleen
pyrkinyt luomaan teemojen sisilli yhteisid tyyppiesimerkkejci’’®. Esimerkkini tillaisesta ana-
lyysista voidaan mainita esimerkiksi ratkaisuissa tuotujen syiden teemoittelu, missd yhtena tee-
mana voidaan nihda henkilostomitoitus, henkiloston osaaminen ja rakenne. Tastd olen pyrkinyt
analyysissani luomaan vield tyyppiesimerkkejd aineistosta nousseiden havaintojen perusteella
— millaisissa tilanteissa henkilostomitoitus ei tyypillisesti toteudu riittdvalla tavalla (esimerkiksi
yovuorot). Ndistd tyyppiesimerkeistd olen pyrkinyt myods nostamaan sanallisia esimerkkeja ta-
pauksista. Sanalliset esimerkit olen pyrkinyt valikoimaan niin, etti ne parhaalla mahdollisella
tavalla esittdvit havainnoimiani tyyppiesimerkkejd. Néiden lisdksi sanallisia esimerkkejd olen
saattanut kiyttdd, mikili ratkaisuista on noussut jokin poikkeava tai vakava epikohta, ikdin

kuin véarittamassa tutkielmaa.

4.3.3. Teoriaohjaava analyysi

Tuloslukuni yhdistdn tutkimuksessani tehostettua palveluasumista koskevaan juridiseen viite-

kehykseen sekd aiempaan tutkimukseen vanhusten kaltoinkohteluun liittyen. Juridisella viite-

152 Sarajéirvi — Tuomi 2018 luku 4.
153 Ibid.
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kehykselld viittaan nykyiseen vanhuspalveluja koskevaan lainsdddantdon ja erityisesti sosiaa-
lihuoltolain ja vanhuspalvelulain asettamiin reunaehtoihin tehostetun asumispalvelun jérjesté-
misen ja tuottamisen sekd toisaalta palvelun laadun turvaamisen kannalta. Toisaalta erityisesti
vastuukysymyksié ja kaltoinkohteluiden roolia késitellessdani ohjaa analyysiani aiempi tutkimus
kaltoinkohtelusta. Teoriakirjallisuus toimii ns. vuoropuheluna toimintayksikkoon liittyvien ha-
vaintojen kanssa ja kvantitatiivisen analyysini jisentdjdnd. Teoreettiset ldhtokohdat toimivat
tutkimuksessani enemménkin apuna ja ajatustydtd innovoivana.'** Tutkimukseni péittelyn lo-

giikka on siis abduktiivista.

4.4. Tutkimusetiikka

Sosiaalihuolto ja erityisemmin vanhuspalvelut ovat teemana monelle henkilokohtaisesti tun-
teita herdttidva aihepiiri, ja jo tutkimusaiheen valinta itsessdén voidaan ndhdi eettisend kysy-

mykseni'>?

. Arvokas ja haavoittuvaan asemaan liittyvd ihmistieteiden tutkimus vaatii tutkijaa
pohtimaan aihetta myos eettisestd nikdkulmasta, niin yleisten eettisten periaatteiden kuin esi-
merkiksi mahdollisten tutkittavien oikeuksien kannalta'>®. Tutkimuksen eettistd kestivyyttd
voidaan arvioida myds tutkimuksen laadun kautta'>’; laatuun, tutkimuksen toteuttamiseen ja

kirjoittamiseen liittyvid valintoja olen pyrkinyt esittiméédn edella.

Toisaalta tarkeédssd roolissa eettisessd kysymyksenasettelussa tutkimuksessani ovat aineisto ja
henkilStietojen suojaan liittyvit kysymykset!>®. Tieto sosiaalihuollon asiakkuudesta on salassa
pidettéva tieto julkisuuslain 25 § mukaisesti. Kuten edeltd kdy ilmi, suurin osa aluehallintovi-
raston ratkaisuista on julkisia. Salassa pidettdvien ratkaisujen osalta aineisto on hankittu eetti-
sesti kestivilld tavalla tutkimuslupaa vastaan’*’. Lisiksi salassa pidettivin tiedon osalta, olen
tutkielmassani kiinnittdnyt erityistd huomiota tiedon anonymisointiin ja siihen, ettei tutkiel-
masta ole erotettavissa tarkemmin esimerkiksi henkil6itd sen tarkemmin. Tutkielmassa ei siten
ole ilmaistu sellaisia tunnistetietoja, joista voitaisiin tunnistaa ratkaisussa mainitut sosiaalihuol-
lon asiakkaat tai muut suojaa edellyttdvit henkilot. Palveluntuottajia tutkimuksessani on saa-

tettu kisitelld nimelld, silld toimintayksikkdja kohtaan vastaavaa suojan tarvetta ei ole.

154 Sarajéirvi — Tuomi 2018, luku 4.2

155 Sarajéirvi — Tuomi 2018, 5.4.2. Tutkimusaiheen valinta on eettinen kysymys.

156 Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohje 2019.

157 Sarajéirvi — Tuomi 2018, 5.2. Millaista on hyvé tutkimus?

158 TENK:n mukaan “keskeisid ohjaavia periaatteita ovat mm. suunnitelmallisuus, vastuullisuus ja lainmukaisuus”.
Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohje 2019, s. 11.

159 Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohje 2019
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5 RATKAISTUT VALVONTA- JA KANTELUASIAT VUOSINA 2017-2019

Tdmdin luvun tarkoituksena on vastata edellisessd luvussa asettamiini empiirisiin tutkimusky-
symyksiin. Luvussa esittelen empiirisessd analyysissani esiin nousseita havaintoja ja tuloksia,
joiden merkitystd ja yhteyksid lainsddddntoon, kirjallisuuteen ja aiempaan tutkimukseen poh-

din jdljempdnd seuraavassa luvussa.

5.1. Ratkaisujen jaottelua

Tédssd luvussa esitdn tutkimusaineistostani nousseita yleisid havaintoja. Tutkimusaineistoni
koostui 100:sta toimintayksikkod koskeneesta valvonta- ja kanteluratkaisuasiakirjasta. Néistd

28 oli kanteluasiaa koskevia, ja 72 valvonta-asiaan liittyvid ratkaisuja.

Ratkaisumddridt

Alla olevassa taulukossa kdy ilmi ratkaisumaarat ratkaisuvuosittain (taulukko 4). On hyvé huo-
mata, ettd kyseessd on ratkaisuvuoden perusteella lajitellut asiat, eli yleensa asiaa koskeva kan-
telu- tai epdkohtailmoitus tai muu vastaava on tullut vireille jopa kaksi vuotta aiemmin. Aineis-
tossa aikaisimmat vireille tulleet asiat ovat tulleet vireille vuonna 2015, kun taas vuonna 2019
vireille tulleita asioita on aineistossa ainoastaan yksi valvonta-asia. Suurin osa (vajaa 80 %)
aineistossa analysoiduista ratkaisuista tulikin vireille vuosina 2016-2017.

Taulukko 4 Ratkaisumdidirdt vuosittain

RATKAISUVUOSI | KANTELUASIAT VALVONTA-ASIAT YHTEENSA
2017 19 34 53

2018 8 24 32

2019 1 14 15

Ei kdy ilmi 1 1 2

Yhteensi 28 72 100

Ratkaisujen mddrd alueellisesti
Toimintayksikoén sijainnin mukaisesti ratkaisuista yksi kohdistui Eteld-Karjalassa, 13 Kanta-
Hiameessd, 12 Kymenlaaksossa, kahdeksan Paijiat-Hédmeessd ja 65 Uudellamaalla sijaitseviin

kuntiin. Uudenmaan osalta 37 annetuista ratkaisuista koski péidkaupunkiseutua'®,

160 Espoo, Helsinki, Kauniainen ja Vantaa. Yhdessi asiassa kohdistuva kunta ei kdynyt ilmi.
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Toimintayksikon sijaintikunnan perusteella katsottuna selvdsti eniten kantelu- ja valvonta-
asioita esiintyi Helsingissd (15), Vantaalla (12 ratkaisua) ja Espoossa (10 ratkaisua). Muiden

kuntien osalta ratkaisumaéira vaihteli 0:sta-5:een ratkaisua.

Ratkaisujen mdcdrd toimintayksikon muodon mukaan

Tehostettujen asumispalveluiden tuottajina voi olla niin julkisia toimintayksikkdjd (kuntien ja
kuntayhtymien tuottamat palvelut) kuin yksityisen sektorin toimintayksikkoja; yrityksid, sadti-
oitd ja yhdistyksid'®'. Kun ratkaisujen mérii tarkastellaan julkinen-yksityinen'®? -jaottelun
mukaan, oli aineistossa julkisiin toimintayksikoihin kohdistuvia ratkaisuja 34, kun taas yksityi-
sid toimintayksikkojd koskevia ratkaisuja oli yhteensd 59 kappaletta. Niitd madrid voidaan ver-
rata Eteld-Suomen aluehallintoviraston toiminta-alueella olevien toimintayksikkdjen madrain:
Eteld-Suomen aluehallintoviraston toimialueella julkisia toimintayksikkoji on 1756, kun taas
yksityisid toimintayksikkjd 2984, Kun tuloksia verrataan toiminta-alueen mukaiseen julkinen
-yksityinen -jakaumaan voidaan havaita, ettd méiérét vastaavat suhteellisen hyvin yleisté tuot-
tajasektorin jakaumaa (julkisen sektorin prosentuaalinen osuus aineistosta sekd toimintayksi-
koiden médrdstd ESAVI:n alueella on noin 37 % ja vastaavasti yksityisen sektorin osuus mo-

lemmissa on noin 63 %). Tarkemmin erottelu on ndhtdvissé taulukosta 4.

Taulukko 5 Julkisia ja yksityisid toimintayksikkojd koskevat ratkaisumddrdt suhteessa ESAVI:n toiminta-alueella sijaitseviin
toimintayksikoihin

Toimintayk- Ratkaisu-  %-osuus aineiston Toimintayksikdiden Toimintayksikdiden %-osuus

sikon muoto  méiri ratkaisuista (93 méiri ESAVI:n toi- kaikista alueen toimintayksi-
kpl'®S) minta-alueella Kkoisti (452 kpl)

Julkinen 34 36,6 % 154 34 %

Yksityinen 59 63,4 % 298 66 %

(yritykset ja

kolmas sek-

tori)

161 K. luku 2.3.3. Jiljempini sditiditd ja yhdistyksié koskeviin ratkaisuihin viitataan yhteisesti termilld kolmas
sektori.

162 Yksityisilld palveluntuottajilla viitataan niin yrityksiin kuin kolmannen sektorin toimijoihin. Samanlaista ter-
mistod kayttdd mm. Lith 2018.

163 Tiedot saatu sihkdpostitse Excel -muodossa Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselta. Lihde TOPI-rekisteri.

164 Tiedot saatu ESAVI:lta sihképostitse. Lihde Valveri -rekisteri.

165 p. 7 ratkaisua, joissa ei kdy ilmi toimija tai ratkaisu koski useampaa toimijaa.
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Alla olevassa kuviossa kdy ilmi ratkaisujen méérat vield tarkemmin toimintayksikon muodon
mukaan jaoteltuna (kuvio 1). Julkisiin (kunta tai kuntayhtyma) toimintayksikdihin kohdistuvia
ratkaisuja annettiin 34 (seitsemén kantelu- ja 27 valvonta-asiaa), kun taas yrityksiin kohdistuvia
ratkaisuja annettiin 46 (kahdeksan kantelu- ja 38 valvonta-asiaa). Niistd 46 ratkaisusta 35 eli
joka kolmas koski vuonna 2018 viiden suurimman hoiva- ja terveysyhtididen joukkoon listat-
tujen yhtididen toimintayksikkdji (Mehildinen, Attendo Finland, Esperi Care)!®®. Scitiditd kos-
kevia ratkaisuja annettiin kahdeksan, joista kaksi oli valvonta-asioita ja kuusi kanteluita. Liséksi

viidessi valvonta-asiassa annettiin yhdistysti koskeva ratkaisu.'®’

13; 14 %
34;37 %
M Julkinen
46; 49 %
Yritys

M Kolmas sektori
(saatiot ja
yhdistykset)

Kuvio I Ratkaisujen mddrdt toimintayksikoittdin

Tarkemmin vertailua yksityisen sektorin sisidlld on hankala tehda, silld toimintayksikkomééria
yrityksiin ja kolmanteen sektoriin eroteltuna ei ole saatavissa. Toisaalta asianomaisen tiedon

puute on keskeinen huomio valvovien viranomaisten kannalta, silld tdméa tarkoittaa sité, ettei

168

esimerkiksi aluehallintovirasto'®® ole tietoinen siitd, miten yksityinen sektori tarkalleen valta-

kunnallisesti tai tietylld alueella jakautuu'¢’

. My®s julkisten toimintayksikkdjen méiirien sel-
vittdmisen osalta ilmeni haasteita. Tiedusteltaessa julkisia toimintayksikkojd koskevia mééria

ESAVI:lta, kdvi ilmi, ettei tdllaista tictoa ole saatavissa aluehallintoviraston rekisteristd —

ESAVLI:lla ei siis ole tarkkaa tilastotietoa siitd, kuinka monta toimintayksikkdd, ja erityisesti

166 Viisi suurinta hoiva- ja terveysyhtidtd ovat Mehildinen, Terveystalo, Attendo Finland, Pihlajalinna ja Esperi
Care. Pihlajalinnaa tai Terveystaloa koskevia ratkaisuita ei ollut aineistossa yhtéké&an, miké selittyy osin myos
heidén toiminta-alan terveydenhuoltoon painottuvalla toiminnalla. Listaus talouselama.fi 2018.

167 Seitsemdssi asiassa muoto ei kiynyt ilmi, tai asiassa selvisti oli useampia toimijoita.

168 Tssé erityisesti ESAVL

169 Tilastollisia selvityksid yleisesti asumispalveluiden osalta on tehnyt ainakin Lith (Lith 2018b).
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julkista sellaista, tarkalleen heidén valvottavallaan toiminta-alueellaan sijaitsee. Valtakunnalli-
sesti julkisten toimintayksikkdjen médrét ovat tosin saatavissa Terveyden ja hyvinvoinnin lai-

tokselta.

5.2. Vireille tulo ja kisittely aluehallintovirastossa

Vireille tulon syyt ja kesto

Alla olevassa kuviossa kaksi ndhddin vireille tulon syyt niin kantelu- kuin valvonta-asioissa.
Kanteluasioissa kantelun tekijdné oli suurimmassa osassa omainen tai muu ldheinen (19 tapauk-
sesta 28:sta). Kahdessa kantelussa tekijani oli asiakas itse, ja seitseméssé kantelun tekijin rooli

el kdynyt ilmi ratkaisusta.

VIREILLETULON SYY

Muu tai syy ei kay ilmi 1 3
Valvirasta siirretty asia 11
Aiemman epdkohdan valvonta 1 8
Median perusteella valvottavaksiotto 1 1

Kirjallinen ilmoitus tai muu yhteydenotto
(epakohtailmoitus)

Kantelukirjoitus | 28

0 10 20 30 40 50 60

Kuvio 2 Vireille tulon syyt
Valvonta-asioissa asia tuli vireille pddosin kirjallisen epidkohtailmoituksen tai muun vastaavan
yhteydenoton perusteella (68 % kaikista valvonta-asioista). Yksi asia oli otettu valvottavaksi
mediauutisoinnin perusteella ja 11 asiaa siirrettiin toimivaltaohjeistusten mukaisesti Valviralta
ESAVI:lle. Kahdeksassa asiassa oli kyse aiemman epdkohdan valvonnasta, kun taas yhdessi
asiassa ratkaisusta ei kdynyt ilmi vireille tuloon johtanut tapahtuma. Mikéli valvonta-asia oli
tullut vireille epdkohtailmoituksen kautta, ja ratkaisussa tuotiin epdkohtailmoituksen tekijd

esiin, oli epdkohtailmoitusten tekijoind yleensd joko omainen tai muu laheinen (18 tapauksessa
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43:std) tai nimetdn ilmoittaja (12). Tdmén liséksi ilmoittajana saattoi olla toimintayksikon hen-

kildstd (6), jirjestimisvastuussa oleva kunta (3), tai sairaanhoidon toimija taikka poliisi (2).!7°

Keskiméérdinen kesto asian vireille tulosta aluehallintovirastossa annetun ratkaisun paivimaa-
rddn oli 305 vuorokautta. Enimmilldén asian késittely kesti 816 vuorokautta ja vihimmillddn
147! Yli 365 vuorokautta kestineiti ratkaisuja oli yhteensi 34 kpl, joista kymmenen kesto oli

vahintddn 548 vuorokautta (n. 1,5 vuotta).

Aluehallintoviraston kdyttamdt ohjauskeinot

Aineistossani kaytettiin kaikkia hallintolain mukaisia hallinnollisen ohjauksen ohjauskeinoja
eli huomion kiinnittdmistd, késityksen ilmaisemista sekd kehotuksia ja huomautuksia (HL 53 ¢
§). Koko aineistosta valtaosassa eli 72 ratkaisussa jokin havaittu epdkohta tai puute johti hal-
linnolliseen ohjaukseen. Valvonta-asioille mahdollisia muita seuraamuksia, kuten valvonta-
madrayksid, ei aluehallintovirasto kdyttdnyt missdén tapauksessa. Toisaalta timi oli odotetta-
vissa jo alkuvuoden uutisoinninkin perusteella, missa korostettiin méardyksien ja uhkasakkojen
roolia poikkeuksellisena keinona. Alla olevassa taulukossa esitetdédn ratkaisumaarat ratkaisussa
annetun vakavimman ohjauskeinon seké toimintayksikdn muodon mukaan lajiteltuna (taulukko
5).

Taulukko 6 Toimintayksikéihin kohdistunut hallinnollinen ohjaus vakavimman ohjauskeinon mukaan

Toimintayksi- Késityksen il- Huomion kiin-  Kehotus Huomautus  Yhteensd % kaikista 72
kén muoto maisu (kpl) nittiminen (kpl)  (kpl) (kpl) (kpl) ratkaisusta'’?
Julkinen 3 19 0 5 27 37,5 %
Yritys 1 17 1 15 34 47,2 %
Kolmas sek- 2 4 2 1 9 12,5 %

tori

Muu tai use- 1 1 0 0 2 2,8 %

ampi toimija

Yhteensi: 7 41 3 21 72 100 %

170 K ahdessa ratkaisussa tekijoitd oli useampi eri toimija tai jokin muu tekij.
171 Asiassa oli kyse kirjevastauksesta ja asian siirrosta muistutuksena késiteltivéksi.
172 Prosenttiosuus niisti ratkaisuista, missd annettiin hallinnollista ohjausta.
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Toimintayksikdn muodon mukaan jaoteltuna julkisille toimintayksikdille annettiin viisi huo-
mautusta, yksityisille yrityksille 15 ja yhdistyksille yksi. Kolmessa yksityisié toimijoita kos-
kevassa ratkaisussa vakavin toimenpide oli kehotus, kun taas huomion kiinnittiminen oli va-
kavin toimenpide 19 julkista ja 21 yksityistd toimintayksikkod koskevassa ratkaisuissa. Kisi-
tyksen ilmaisu vakavimpana toimenpiteend oli kolmessa julkista ja kolmessa yksityistd toi-
mintayksikkod koskevassa ratkaisussa. On hyvé tiedostaa, ettd vakavimman toimenpiteen li-
sdksi ratkaisuissa yleensé on useita muita toimenpiteité toisia asiakokonaisuuksia koskien. Tau-
lukossa kuusi on ndhtdvissd edelld esitetysti hallinnollisen ohjaukseen johtaneiden ratkaisujen

maird suhteessa sektoria koskeneisiin kaikkiin ratkaisuihin (taulukko 6).

Taulukko 7 Hallinnolliseen ohjaukseen johtaneet ratkaisut suhteessa sektoria koskeneiden ratkaisujen kokonaismdidirddn

Toimin- Ratkaisut, joissa jokin Sektoria koskeneita Ohjaukseen johtaneiden ratkaisujen pro-
tayksikon hallinnollisen ohjauk- ratkaisuja yhteensd  senttiosuus kaikista sektoria koskeneista
muoto sen toimenpide ratkaisuista

Julkinen 27 34 79 %

Yritys 34 46 74 %

Kolmas 9 13 69 %

sektori

Sekd julkisen sektorin ldhes 80 % ja yritysten osalta reilu 70 % kaikista sektoria koskeneista
ratkaisuista johti hallinnolliseen ohjaukseen. Kokonaistasolla siis julkisen sektorin ja yritysten
valilld ei ole merkittdvdd eroa hallinnollisen ohjauksen sisdltivien ratkaisujen méérdn osalta,
vaikka madrillisesti nditd yritysten osalta oli enemmén. Teemoittain ohjauskeinoja ja niiden

jakautumista sektoreittain tarkastellaan seuraavissa luvuissa.

5.3. Epdillyt ja todetut epdkohdat

Epékohdat tai puutteet on tutkimuksessani jaoteltu 22 eri luokkaan, jotka pddosin perustuivat

aluehallintoviraston omassa tilastoinnissaan kiyttiméin luokitteluun'”®. Tosin joitain luokkia

173 1. Ammattihenkilén ammattitaito, 2. Ammattihenkilén toimintakyky/terveydentila, 3.Asiakas-/palvelusuunni-
telma ja palvelutarpeen arviointi, 4. Asiakasasiakirjamerkinndt, 5. Asiakasmaksut, 6. Asiakkaan tai hénen edusta-
jansa tiedonsaanti, 7. Epéasiallinen kéytos ja kohtelu, 8. Henkildston mitoitus ja rakenne, 8. Hoidon tarpeen arvi-
ointi, 10. Itsemadradmisoikeus, rajoittamistoimenpiteet ja osallisuus, 11. Henkilokunnan kielitaito, 12. Késittely-
/méédrdaika, 13. Ladkehoito, 14. Omavalvonta, 15. Organisaation/toimintayksikon toiminta ja kdytdnnét, 16. Pal-
velujen saatavuus, 17. Palvelujen laatu ja sisélto, 18. Paatoksenteko ja menettelyvirheet, 19. Tietosuoja ja salassa-
pito, 20. Toimintayksikon tilat ja tekniset puutteet, 21. Palvelunjérjestdmistavat ja siithen liittyvét kiytdnnot seka
osaaminen, 22. Yksityisen palveluntuottajan toimilupa ja yhteistyo valvovan viranomaisen kanssa.
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lisdttiin aineistoldhtdisesti analyysin edetessd. Yhdessd asiassa on yleensd viitattu useampaan
kuin yhteen epdkohtaluokkaan. Sama jaottelu on kohdistunut niin kantelu- kuin valvonta-asioi-
hin. Niitd epdkohtia tuotiin esiin niin alkuperdisessd kantelussa tai ilmoituksessa, kuin myos
asian selvittimisvaiheessa esimerkiksi tarkastuskidynnilla tai aluehallintovirastolle toimitetussa

selvityksessa.

Téssi luvussa késittelen alkuperdisid sekd myohemmin esiin tuotuja epékohtia tai puutteita ryh-
miteltynd useampaan eri teemaan, joiden rakentumista havainnollistetaan seuraavassa kuvassa
(kuva 1). Kuvan vasemmalla puolella esitetddn yksittdinen teema, keskelld sen sisdltdmat ala-
luokat, joihin epdkohdat ja niiden epiilyt on alun perin luokiteltu ja oikealla teemaa késitellei-
den ratkaisujen maard. Késittelystd rajautuu pois 10 ratkaisua, joissa ei kdynyt tarkemmin syyt

tai epiillyt epikohdat ilmi!”*.

» Ammattihenkilon ammattitaito
» Ammattihenkilon toimintakyky/terveydentila

Henkil6ston
osaaminen,
toimintakyky, riittdvyys
ja rakenne

» HenkilGstdn mitoitus ja rakenne
Henkilokunnan kielitaito

Sosiaalihuollon alainen

liskehoito Ladkehoito

» Epaasiallinen kaytos ja kohtelu

Palvelujen laatu . e
» Palvelujen laatu ja sisaltd

Yo Yeh Vanten

Asiakasmaksut
Kasittely- ja maaradajat
Omavalvonta
Jarjestdjan ja tuottajan Organisaation toiminta ja kaytannot
toiminta ja =< Palveluiden jarjestamistavat ja siihen liittyvat kiytanteet
padtdksenteko » Piitsksenteko ja menettelyvirheet
» Toimintayksikon tilat ja muut tekniset puutteet

* Yksityisen palveluntuottajan toeimilupa ja yhteistyd valvovan
viranomaisen kanssa

-
Palveluntarpeen s Asiakas-/palvelusuunnitelma ja palveluntarpeen arviointi
arviointi, suunnittelu ja » Asiakasasiakirjamerkinnat
kirjaaminen * Hoidon tarpeen arviointi
Tiedonsaanti, » Asiakkaan tai hdnen edustajansa tiedonsaanti
itsemaardamisoikeus ja s [tsemaaraamisoikeus, rajoittamistoimenpiteet ja osallisuus 25
sen rajoittaminen s Tietosuoja ja salassapito

Kuvio 3 Epdkohdista muodostetut alaluokat ja teemat

174 T#116in kyseessé oli yleensé ns. kirjevastaus ja asian siirto muistutuksena késiteltévéksi.
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5.3.1. Henkiloston osaaminen, toimintakyky, riittdavyys ja rakenne

Henkiloston rakenne, toimintakyky, riittdvyys ja osaaminen esiintyivit 56 % koko aineiston
ratkaisuista'’>. Niistd 56 ratkaisusta 64 % koski yrityksii ja 25 % julkisia toimintayksikditi!’s.
Alla olevassa taulukossa on néhtdvilla teemaan liittyvien luokkien eli epdkohta-aiheiden maarat
niistd seuranneiden toimenpiteiden mukaan jaoteltuna. Taulukkoa lukiessa tulee huomioida,
ettd samassa ratkaisussa on saattanut olla useampia eri alaluokkaan kuuluvia epédkohtia eli yh-

teismaarat eivat ole ratkaisumaarid. Lisdksi taulukosta on rajattu ulos asian tutkimatta jattami-

nen, raukeaminen sekd muut toimet, kuten kirjevastaukset.

Taulukko 8 Henkiloston osaamiseen, toimintakykyyn, riittdvyyteen ja rakenteeseen liittyvdt epdillyt epcdkohdat ja annettu hal-
linnollinen ohjaus

Epikohdan tai puutteen | Ei toimia Kisityksen | Huomion kiin- | Kehotus Huomautus
luokka ilmaisu nittiminen

Ammattihenkilon am- | 5 0 5 0 0
mattitaito (13 kpl)

Ammattihenkilon toimin- | 1 0 0 0 0

takyky/terveydentila (1

kpl)

Henkiloston mitoitus ja | 11 8 16 2 10
rakenne (53 kpl)

Henkiloston Kielitaito (11 | 6 1 0 0 0
kpl)

Yhteensii: 23 9 21 2 10

Henkiloston kielitaitoa késitelleissé ratkaisuissa (11 kpl) oli kyse yleensd eri kieltd didinkiele-
nddn puhuvista tyontekijoistd. Kuitenkin ainoastaan yhdessé asiassa ratkaisussa ESAVTI ilmaisi

kisityksensi, kun valtaosassa asia ei antanut aihetta enempiin toimiin'”’

. Yleensd toimintayk-
sikkd pystyi osoittamaan kielellisen osaamisen olevan vaaditulla tasolla tai ainakin tarkistetun

riittavalla tavalla.

175 Ts. yhteensd 56 ratkaisussa epiiltiin tai havaittiin puute tai epikohta liittyen henkiloston rakenteeseen, osaami-
seen, mitoitukseen, kielitaitoon tai ammattitaitoon.

176 Yrityksié koski 36 ratkaisua, julkisia 14, sditioitd 4 ja jirjestojd/yhdistyksid 2.

177 Kolme asiaa jétettiin tutkimatta tai se raukesi taikka asiaan vastattiin esim. kirjevastauksella.

44



Suurimpana luokkana esiintyi oletetusti henkiloston mitoitukseen ja rakenteeseen liittyvat sei-
kat. Ratkaisuista 47:ssd alkuperdisend syyna kantelun tai epdkohtailmoituksen taikka muun vas-
taavan perusteella esitettiin puutteita henkiloston riittdvyydessé tai rakenteessa (muun ohella).
Naiden lisdksi ESAVI nosti myohemméssi vaiheessa henkildston riittdvyyden tai rakenteen
esille kuudessa ratkaisussa. Yhteensi siis 53 % aineiston ratkaisuista kisiteltiin muun
ohella henkildston riittiivyyteen tai rakenteeseen liittyvii epikohtaepiilyji, joista valta-
osassa (68 %) puute tai epiikohta johti hallinnolliseen ohjaukseen. Niista viisi oli kantelu-
asioita ja 48 valvonta-asioita, eli henkiloston riittdvyyteen liittyvit seikat korostuvat erityisesti
aluehallintoviraston valvonta-asioina, eikd niinkdin esimerkiksi omaisten tekemien kanteluiden
kautta. Jos mééraa katsotaan toimintayksikon sijaintikunnan mukaan, korostuu néissd luonnol-
lisesti padkaupunkiseutu, joita koskevia ratkaisuja annettiin yhteensa 22 eli vajaa puolet ratkai-

suista.

Henkilostomitoitukseen liittyvét epdkohdat saattavat tuntua kyseenalaisilta, silld yleiselld ta-
solla henkildstomitoituksen on todettu parantuneen ympérivuorokautisessa palveluasumi-
sessa'’®. Henkildstdd ei kuitenkaan edelleenkiin ole riittévisti kaikissa toimintayksikdissi,
mikd ndkyy myo0s tutkimusaineistossa. Mikéli taustatiedoissa oli ilmoitettu seurannan aikana
toteutunut henkildstomitoitus, vaihteli mitoitus 0,43-0,73 vililla. Alle 0,5 vihimmaéistason
alittaneita toimintayksikoiti oli viidessid ratkaisussa, joista neljissi kyse oli yritysten ja

yhdessi julkisesta toimintayksikoisti'”

. On keskeistd huomata, ettei 0,5 vdhimmaistaso vas-
taa aina yksityisten toimijoiden osalta toimiluvassa vaadittua vihimmaéistasoa, miké yleensi on
0,5 vihimmaistasoa suurempi (0,55-0,6). My0s aluehallintovirasto ratkaisuissaan usein toteaa
kdsityksenddn, ettd ammatillisen hoitohenkiléston hyva mitoitus paljon hoitoa, hoivaa ja tukea

tarvitseville asiakkaille on vihintdin 0,6.'%°

Viime aikoina henkildston médrdin liittyvid ongelmia on todettu erityisesti olevan uusilla yk-
sityisten sosiaalipalveluiden tuottajilla luvan saamisen jdlkeen, jolloin toimintayksikdihin ei ole
saatu riittdvisti henkildstod!®!. Titd yksityisten tuottajien rekrytointiin liittyvid haasteellisuutta
tukevat myds tutkimusaineistostani nousseet havainnot, silld henkildston rakennetta ja riitta-
vyyttd koskevat ratkaisut painottuvat vahvasti yrityksiin niin méaéréllisesti kuin myds vakavim-

pien ohjauskeinojen osalta. Médrillisesti henkiloston mitoitukseen ja rakenteeseen liittyvista

178 YVuonna 2018 vain 5 % toimintayksikdisté jdi alle 0,5:n, ja 22 %:1la mitoitus oli yli 0,7. THL 2018, dia 18.
179 On kuitenkin huomioitava, ettei kaikissa ratkaisuissa ole tuotu esiin tarkkaa mitoitusta epikohdan aikana.
130 Esim. ESAV1/928/05.06.03/2017

181 HE Iuonnos 4.10.2019, s. 5.
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53 ratkaisusta 40 koski yksityistd sektoria!®?, miki tarkoittaa 67 prosenttia kaikista yksityisti
sektoria koskevista ratkaisuista. Valtaosa yksityistd sektoria koskeneista ratkaisuista siis késit-
teli henkiloston mitoitukseen ja rakenteeseen liittyvid puutteita. Julkista sektoria koski 13 rat-
kaisua, miké tarkoittaa 38 prosenttia kaikista julkista sektoria koskevista ratkaisuista. Alla ole-
vassa taulukossa on néhtivissé tuottajasektoreittain niiden ratkaisujen méara, missé ESAVI an-
toi hallinnollista ohjausta henkildston mitoitukseen ja rakenteeseen liittyen seké toisaalta timéin
prosenttiosuus kaikista sektoria koskevista aiheeseen liittyvistd ratkaisusta (taulukko 7). Oh-
jauksen osalta voidaan havaita, ettd julkisen ja yritysten osalta hallinnollisen ohjauksen mdd-
rdssd ei kuitenkaan ollut selvid eroja, vaan molemmissa noin 70 % ratkaisuista epékohta johti

hallinnolliseen ohjaukseen.

Taulukko 9 Henkiloston mitoitukseen ja rakenteeseen liittyvit epdkohdat suhteessa ratkaisumddriin

Toimintayksikon Ratkaisuja, joissa havaittiin henkilos- % kaikista sektoria koskevista henkilosto-

muoto ton mitoitukseen ja rakenteeseen liit- mitoitukseen ja rakenteeseen liittyvisti
tyvi epikohta'®® (36 kpl) ratkaisuista

Julkinen (13 rat- 9 69 %

kaisua)

Yritys (34 ratkai- 25 73,5 %

sua)

Kolmas sektori 2 33 %

(6 ratkaisua)

ESAVI:n ohjauskeinojen osalta vakavinta toimenpidetti eli huomautusta kiytettiin ainoas-
taan yksityisia yrityksid koskeneissa ratkaisuissa. Huomautus liian véhéisestd henkilostosta
eli yleensd toimiluvan mukaisen henkildostomitoituksen alittamisesta annettiin 10 ratkaisussa,
joista kahdeksan koski markkinoilla olevia suuria toimijoita (nelja koski Attendo Oy:n, kolme
Esperi Care Oy:n ja yksi Mehildinen/Hoiva Mehildinen Oy:n toimintayksikkdjd). Néitd huo-

mautuksia saaneet yritykset ovat néhtdvissi alla kuviossa 3.

132 Naisté 34 koski yrityksid ja kuusi kolmatta sektoria.
133 Eli annettiin epdkohtaan liittyen hallinnollista ohjausta.
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Mikeva Oy (nykyinen Attendo) T ]

Hoitokoti Paivakumpu Oy T ]
Mehildinen T ]
Esperi Care e
Attendo T 4
0 1 2 3 4 5

% Huomautusten maara

Kuvio 4 Huomautuksia saaneet yritykset (henkiloston mitoitus ja rakenne)

Huomiotaan henkiloston mitoitukseen ja rakenteeseen liittyviin puutteisiin ESAVI kiinnitti 12
yrityksid koskevissa ratkaisuissa, kun taas vastaava luku julkisten toimintayksikéiden osalta oli

seitsemén. Edelld mainittua jaottelua havainnollistetaan vield alla olevassa kuviossa (kuvio 4).

14

12

10

m Julkinen

M Yksityinen yritys

= Kolmas sektori

Tutkimatta Ei aiheuttanut Kasityksen Huomion Kehotus Huomautus
jattaminen/muu toimia ilmaisu kiinnittdminen
toimi

Kuvio 5 Henkildston riittivyyttd ja rakennetta koskeneiden epdiltyjen epdkohtien ohjaustoimenpiteet tuottajasektoreittain

Yleensd henkiloston riittdvyyteen liittyvdt ongelmat korostuivat erityisesti ydaikaan. Esimer-
kiksi erddssd ratkaisussa oli kyse toimintayksikdsté, jossa ydaikaan oli kaksi hoitajaa. Kun toi-
nen hoitaja joutui poistumaan palveluasumisen puolelle, jdi toisen yohoitajan vastuulle 24
muistamatonta asukasta kahteen kerrokseen”.'®* Toisessa ratkaisussa ydaikaisen hoidon mitoi-
tus oli yksi hoitaja 31-44 asukasta kohden, mitd ESAVI ei pitanyt riittdvdand huomioiden tehos-

tettua hoivaa tarvitsevien asukkaiden tarpeen huomioiden. '8

184 ESAVI/548/05.06.02/2017.
185 ESAVI /1481/05.06.03/2017
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Erddssa Esperi Caren toimintayksikkod koskeneessa ratkaisussa Haminan kaupunki oli
seurantakdynnilldén havainnut, ettd kanslian seinilld oli ollut tulostettuna ohje, jossa yo-
vuoron hoitajaa oli ohjeistettu siten, ettd jos asukas putoaa singystd 5.00-7.00 viliseni
aikana niin kaupungin y0partiota ei soiteta apuun vaan asukas peitellddn lattialle ja odo-
tetaan aamuvuoroon tulevan hoitajan tuloa."®

Toimintayksikdiden tulee pystyé turvaamaan yhtd lailla riittdva henkilokunta myds asukkaiden
yOaikaisten tarpeiden turvaamiseksi. ESAVI:n mukaan kiyténtd on osoittanut, etti turvallisuu-
den ja hoidon laadun varmistamiseksi tehostetussa palveluasumisessa on hoitohenkilokunnan

vihimmiismitoituksen ydaikaan oltava yksi hoitaja 25 asukasta kohden'®.

Henkiloston riittdvyyteen liittyvdssd arvioinnissa ESAVI korosti myos, ettd toimintayksikon
vastuuhenkildlle tulisi varata riittdvéasti aikaa toimintayksikon johtamiseen, eiki titi tyopanosta
tule perusteetta laskea mukaan asiakas- ja hoitotyohon. Ratkaisuissa saattoi kdyda ilmi, ettd
vastuuhenkilon tydpanoksesta laskettiin osuuksia mukaan hoitotyohon. Esimerkiksi erddssa rat-
kaisussa ESAVI totesi, ettd aluehallintovirastolla oli syyta epdilld, ettei sairaanhoitajaresurssia
ollut tosiasiallisesti riittavisti'®®. ESAVI perusteli nikemystiin muun muassa silld, ettd erityi-
sesti suurissa toimintayksikdissd voidaan katsoa, ettd tydpanos kuluu hallinnollisiin ja tydnjoh-

dollisiin tyotehtéaviin.

Haasteita henkiloston riittdvyyteen liittyvassé arvioinnissa saattavat aiheuttaa myos toimintayk-
sikkdjen epaselvit tydvuorolistat tai muut selvitykset.

Esimerkiksi erddssé ratkaisussa toimitetusta selvityksestd “puuttui pyydetystd poiketen
sijaisten osalta tieto siitd, tekevdtko tdyttd tyoaikaa vai ovatko osa-aikaisia tyontekijoitd
sekd maininta siitd, kuinka paljon tukipalveluhenkilokunta tekee vdlitontd asiakastyotd.
Lisdksi tyovuorolistat olivat hankalasti luettavissa, silld kdsintehtyjd muutoksia oli run-
saasti. "%

Erddssa toisessa ratkaisussa toimintayksikon toimittamassa tydvuorotaulukossa oli 75
tyontekijdd, joiden nimi tai tutkinto ei selvinnyt taulukosta, tai henkilé oli merkitty vain
etu- tai sukunimelld. Selvityksen perusteella oli ESAVI:n mukaan todettavissa, ettei
osalla hoitoon ja hoivaan osallistuneista ollut sosiaali- ja terveydenhuollon ammatillista
koulutusta.”’

Erddssa ratkaisussa tarkastuskdynnilld ndhdyistd syovuorolistoista ilmeni iltavuoroja, joi-
hin ei oltu merkitty tyontekijid. Vastuuhenkild kertoi, ettei kyseessé ollut niin sanottujen
haamuhoitajien kirjaaminen, vaan tydvuoroja suunnitellessa ei ollut vield tietoa, kuka

136 ESAV1/6534/2017, vastuuhenkil on mydhemmin asian uutisoinnin myoté kertonut, ettei ko. ohje vastaa orga-
nisaation toimintaperiaatteita ja kiytdnto on lopetettu. Esim. Yle.fi 28.1.2019.

37 ESAV1/8322/05.06.03/2017

138 ESAV1/3154/05.06.15/2016

139 ESAV1/8041/2017

190 ESAV1/3943/05.06.15/2016
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vuoron tulee tekemidn. ESAVI korosti, ettd listat tulisi suunnitella siten, ettd niistd tosi-
191

asiallisesti ilmenee tydvuoroon saapuvat tekijét, eikd listoihin jd4 avoimia vuoroja’ .
Edelld mainitut puutteet henkiloston riittimattomyydesséd heijastuvat vahvasti niin hoidon laa-
tuun, asiakasturvallisuuteen kuin myds tyontekijoiden tyohyvinvointiin ja jaksamiseen. Toi-
saalta epdselvit tyovuorolistat ja muut selvitykset antavat kyseenalaisen kuvan asianmukaisesta
toiminnasta ja ennakollisesta sekéd onnistuneesta tydvuorojen suunnittelusta. Aineistossa hen-
kiloston liittyvind keskeisind seikkoina korostettiinkin muun muassa vakinaisen henkilokunnan
merkitystd laadukkaan hoivan varmistamisessa, vélittomén hoitotyon resurssien varmistamista

eli riittdvin henkiloston varaamista muihin tukipalvelutehtiviin seké johtamisen merkityst4!?.

5.3.2. Lddkehoito

Tehostetun palveluasumisen piirissd painotetaan usein turvallisen lddkehoidon toteuttamista,
mikd on merkittdvd osa asiakasturvallisuuden varmistamista. Tdlloin kyse on sosiaalihuollon
toimintayksikoissi toteuttavasta lddkehoidosta. Yleiselld tasolla késite on helposti ymmérretta-
vissd — kérjistden kyse on siitd, kuinka vanhuksia 14dkitdén turvallisesti. Pidemmalle vietdessa
ei pelkka juridiikan tunteminen enda riitd. Turvallisella ladkehoidolla voidaankin ajatella olevan
useampia osa-alueita, kuten: oikea lddke, oikea tarve lddkkeelle, oikea annos, oikea potilas, oi-
kea lddkkeen antotapa, oikea lddkkeen kdyttokuntoon saattaminen, oikea lddkkeen antoaika,
oikea asiakkaan ohjaus, oikea seuranta ja vaikutusten arviointi seki oikea kirjaaminen'®?. Osa-
alueita pohdittaessa voidaan lddkehoidon toteuttamisen todeta olevan vahvasti yhteydessd mm.
riittdvdn koulutuksen ja osaamisen varmistamiseen (henkilokunta tietdd mitd ja miten antaa)

sekd henkiloston riittdvyyteen (lddke annetaan oikea-aikaisesti ja antoon on varattu riittavasti

aikaa).

Laatusuositusten liséksi turvallista lddkehoitoa ohjataan esimerkiksi STM:n tydoryhmin laati-
malla Turvallinen liikehoito -oppaalla!®*. Turvallisen ldsikehoidon toteuttamisesta vastaa aina

toimintayksikon johto, eiki vastuu ole delegoitavissa'®. Ensisijainen keino varmistaa lisikehoi-

PIESAVI/164/2019

92 Mm. voimavarojen johtaminen, lisni oleminen ja riskienhallinnan merkitys osana johtamista.
ESAVI/962/2018. Samankaltaista esimiestyon arviointia tehddéan myos ESAVI:n diaesityksessé vuoden 2019 val-
vontahavainnoista, Borg 2019.

193 Elo et al. 2017, s. 87.

9% Hakoinen et al. (toim.) 2015.

195 Ibid. s. 13.
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don turvallisuus on toimintayksikon lakisééteisen lddkehoitosuunnitelman huolellinen laatimi-
nen ja pdivittdminen. Ladkehoidon turvallinen toteuttaminen on vahvasti yhteydessd henkil6-
kunnan rakenteeseen, silld kuka tahansa ei voi vastata lddkehoidon toteuttamisesta, vaan hen-
kilokuntaan kuuluvalta edellytetdan aina lddkehoidon riittdvad osaamista. Ensisijaisesti ladke-
hoidon toteuttajina tulisi olla terveydenhuoltoalan koulutuksen saanut terveydenhuollon am-
mattilainen ja se edellyttid lddkelupaa, joiden voimassaoloa valvoo tyontekijd ja hinen esimie-
hensi!®®. Laatusuosituksissa edellytetiiin jokaiselta tydvuorolta vihintiin yhti ldikehoitokou-

lutuksen saanutta lihihoitajaa'®’.

Tutkimusaineistossani 45 %:ssa ratkaisuista kdsiteltiin epdilyja lddkehoitoon liittyvistd puut-
teista, joista suurimmassa osassa asia ei joko aiheuttanut toimia tai vaihtoehtoisesti ESA VI kiin-
nitti huomiota toimintayksikon toimintoon (ks. taulukko 9). Niistd suurin osa (40 kpl) oli val-
vonta-asioita. Ratkaisuista 28 prosentissa (26 ratkaisua 45:std) lidkehoitoon liittyva epidkohta
johti johonkin hallinnollisen ohjauksen toimenpiteeseen. Osa havaituista epdkohdista oli ha-
vaittu valtakunnalliseen 14ddkehoitoa koskevaan valvontakampanjan aikana (kampanjaa tehtiin
vuosina 2016-2017).

Taulukko 10 Ldckehoitoon liittyvdt epdillyt epdkohdat ja annettu hallinnollinen ohjaus

Ei aiheuttanut toi- | Kéasityksen il- | Huomion Kkiinnit- | Kehotus Huomautus
mia'®® maisu timinen

Liikehoito (45 | 14 4 22 0 2

kpl)

Kaikista julkista sektoria koskevista ratkaisuista 32 %:ssa (11 kpl) késiteltiin lddkehuoltoon
liittyvid epédkohtia, kun taas yrityksid koskevista ratkaisuista ldékehuoltoa kisiteltiin 61 prosen-
tissa ratkaisuista (28 kpl). Vastaava prosenttiluku kolmannen sektorin osalta on 30 % (4 ratkai-
sua). Yrityksid koskeneista ratkaisuista siis yli 60 %:ssa oli kyse epdillystd tai havaitusta epa-
kohdasta lddkehuoltoon liittyen. Yrityksid koskeneista 28 ratkaisusta 21 eli 75 % koski kolmea
alalla toimivaa suurta, ulkomaalaisomisteista yritystad (10 Attendo Oy, 6 Esperi Care Oy, 5 Me-
hildinen/Hoiva Mehildinen Oy). Toisaalta hallinnolliseen ohjaukseen johtaneiden ratkaisujen
médrin osalta ei sektorikohtaisia eroja kuitenkaan ole havaittavissa. Alla olevassa taulukossa
on nihtédvissd sektoreittain hallinnolliseen ohjaukseen johtaneiden ratkaisujen méaéira suhteessa

sektoria koskeneisiin lddkehoitoa kisitelleisiin ratkaisuihin (taulukko 11).

196 Ihid. s. 33.
197 STM 2017, s. 21.

98Huom! Taulukosta on rajattu ulos tutkimatta jattdminen sekd muut toimet, kuten kirjevastaukset.
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Taulukko 11 Lddkehuoltoon liittyviit epdkohdat suhteessa ratkaisumddriin

Toimintayksikon Ratkaisuja, joissa havaittiin lifikehoi- % kaikista sektoria koskevista liddkehoi-

muoto toon liittyvi epiikohta'” (kpl) toon liittyvisti ratkaisuista
Julkinen (11 rat- 7 64 %

kaisua)

Yritys (28 ratkai- 18 64 %

sua)

Kolmas sektori 3 75 %

(4 ratkaisua)

Myos lddkehoidon osalta aluehallintoviraston vakavinta toimenpidettd eli Aiuomautusta kéytet-
tiin ainoastaan yrityksid koskeneissa ratkaisuissa. Vaikka edelld on néhtévissi, ettei hallinnol-
lisen ohjauksen osalta julkisen ja yksityisen vililld ole eroja, voidaan siis sektorikohtaisia eroja
havaita hallinnollisen ohjauksen toimenpiteiden vililld. Niitd eroja havainnollistetaan alla ole-

vassa kuviossa (kuvio 5).

16
14
12
10 .
m Julkinen

8

6 M Yksityinen yritys

4 Saatio

2 :L Jarjesto/yhdistys

. B []

Tutkimatta Ei aiheuttanut Kasityksen Huomion Huomautus
jattaminen/muu toimia ilmaisu kiinnittaminen
toimi

Kuvio 6 Lddkehoitoa koskeneiden epdiltyjen epdkohtien ohjaustoimenpiteet toimintayksikkotyypeittdin

Kuviosta on néhtavissé, ettd ESAVI kiinnitti huomiotaan yksityisten yritysten toimintayksik-
kdjen toimintaan 15 ratkaisussa eli 54 % yrityksid koskevista lddkehuollon ratkaisuista (vas-
taava osuus julkisella sektorilla on 45 %). Ladkehoidossa havaitut epidkohdat koskivat yleensi
puutteellisia ladkelupia, pdivittdmétontd tai puutteellista lddkehoitosuunnitelmaa taikka puut-
teellista ladkkeiden sdilytystd. Puutteellisten lddkelupien osalta epakohdat tarkoittivat, ettei laa-

kehoitoa toteuttavilla tydntekijoilld ollut osoitusta ldékehoidon osaamisesta. Toimintayksikdssd

199 Eli annettiin epékohtaan liittyen hallinnollista ohjausta.
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saattoi olla tydvuoroja, joissa ei ollut lainkaan lddkehoidon toteuttamiseen oikeutettua henki-

16kuntaa®?,

Esimerkiksi erddssa ratkaisussa ESAVI perusteli huomautustaan seuraavasti: ”Tyonan-
taja on laiminlyonyt lddkehoidon turvallisuuden varmistamiseen liittyvin valvontavel-
vollisuutensa... Toimintayksikon johto on suunnitellut tyovuoroluetteloon léidkehoidon to-
teuttamiseen liittyvid tehtdvid tyontekijoille, joilla ei ole voimassa olevaa lédkehoidon
toteuttamiseen oikeuttavaa lupaa, eikd osoitusta lddkehoidon osaamisen varmistami-
sesta. "

202

Toiseksi ratkaisuissa saattoi olla kyse lddkehoitosuunnitelman vaillinaisuudesta“~. Osassa rat-

kaisuista lidkehoitosuunnitelma kuitenkin paivitettiin ja toimitettiin ESAVI:lle tarkastus- tai
ohjauskdynnin jilkeen, jolloin asia ei endéd padtdksestd antanut aihetta enempiin toimiin.

Erddssd ratkaisussa lddkehoitosuunnitelmassa havaittiin esimerkiksi, ettei “suunnitel-
massa oltu kuvattu lddkehoidon toteuttamiseen liittyvid riskejd, ohjeita lddkejdtteiden kd-
sittelyyn ja hdvittdmiseen eikd sitd, minkd tasoista lddkehoitoa tyoyksikoissd toteutetaan
Jja miten mahdollisissa poikkeustilanteissa toimitaan. %

Toisessa ratkaisussa ESAVI katsoi, ettd lddkehoitosuunnitelma “oli varsin puut-
teellinen ja siitd puuttui kokonaan kuvaus toimintayksikon lddkkeiden annoste-
lusta, lddkehoidon riskitekijoistd, lddkehoitoa toteuttavan henkilékunnan osaa-
misvaatimuksista, vastuista ja tehtdvisti sekd licdkehoidon perehdytyksestd. "

Kolmanneksi kyse saattoi olla siitd, ettei lddkkeiden sdilytystd oltu jarjestetty asianmukaisella
tavalla. ESAVI korosti lddkehoitoa késitelleissd ratkaisuissaan, ettd lddkkeiden séilytykseen tu-
lisi olla erillinen tila, johon on jarjestetty kulunvalvonta, ja etté sdilytystilojen 1dmpotiloja seu-
rataan asianmukaisesti’®®. Toimintayksikoissi lisikkeitd saatettiin sdilyttdd esimerkiksi toimin-
tayksikon toimistotiloissa.

Erddssd ratkaisussa ohjaus- ja arviointikdynnilld oli havaittu, ettei yksikossd ollut lddk-
keiden sdilytykseen tarkoitettua erillistd kuluvalvonnan sisdltavdd tilaa, vaan Iddkkeitd
sdilytettiin ja jaettiin “ldpikulullisessa tilassa, joka toimi samanaikaisesti toimistona ja
henkiléston sosiaalitilana”. ESAVI katsoi, ettd tamd aiheutti merkittdvdn riskin potilas-
ja asiakasturvallisuudelle, ja kiinnitti huomiotaan lddkkeiden asianmukaiseen sdilytyk-

seen.’%

Lisdksi kyseeseen saattoivat tulla myos puutteet lddkkeiden asianmukaisessa havittdmisessa.

Usein sama ratkaisu kisitteli useampaa lddkehoitoon liittyvad epdkohtaa ja toisaalta myos esi-

200 Esim. ESAVI/8041/2017

W ESAVI/7114/2017

202 ikehoitosuunnitelmaan liittyvdt vahimméisedellytykset on médritelty potilasturvallisuusasetuksessa
(341/2011) seké potilaan asemasta ja oikeuksista annetun lain 5 §:ssé.

203 ESAVI/547/05.06.02/2017

204 ESAVI1/8066/05.06.03/2017

205 Ks. esim. ESAV1/8066/05.06.03/2017 ja ESAV1/549/05.06.02/2017.

206 ESAV1/549/05.06.02/2017
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merkiksi henkiloston riittdvyyttd koskevia epikohtia. Ratkaisuissaan ESAVI korosti toimin-
tayksikon johdon vastuuta lddkehoidon toteuttamisen valvonnasta ja ohjauksesta, silld kuten

edelld on todettu tdméd vastuu ei ole delegoitavissa.

5.3.3. Palveluiden laatu ja sisdlto

Palveluiden laatuun liittyvét epakohdat ovat ehkd yleisin mediassa ja keskustelussa nouseva
teema. Laatu onkin yleensa helpoiten havaittavissa esimerkiksi omaisten toimesta (esimerkiksi
vaippojen vaihtamatta jattdminen, tai vanhuksen huono hygienia on helpommin huomattavissa
kuin lddkelupien virheellisyys tai omavalvontaan liittyvéd puute). Palveluiden laatuun ja sisil-
toon seki epiasialliseen kiytokseen liittyvid epiiltyjd puutteita epiiltiin 44 % ratkai-
suista. Alla olevassa taulukossa (taulukko 11) on nédhtévilld sekéd epdasialliseen kohteluun ettd
palvelujen laatuun ja sisdltoon liittyvat epdiltyjen epdkohtien méérét niistd seuranneiden toi-
menpiteiden mukaan jaoteltuna. Néistd 44 ratkaisusta 14 oli kanteluasioita ja vastaavasti 30
valvonta-asioita.

Taulukko 12 Epdasialliseen kohteluun ja palvelujen laatuun ja sisdltéon liittyneet epdillyt epdkohdat ja annettu hallinnolli-
nen ohjaus

Epikohdan tai puut- | Ei aiheuttanut | Kisityksen | Huomion Kkiin- | Kehotus Huomautus
teen luokka toimia®"’ ilmaisu nittiminen

Epiasiallinen kaytos | 6 1 0 0 0

ja kohtelu (7 ratkai-

sua)

Palvelujen laatu ja si- | 23 3 9 1 0

séilto (43 ratkaisua)

Yhteensii: 29 4 9 1 0

Kuitenkin ehké edellisistd teemoista hieman poiketen hallinnollista ohjausta palveluiden laadun
kannalta annettiin ainoastaan 13 ratkaisussa eli vajaassa 30 %:ssa teemaa koskeneista ratkai-
suista. Ratkaisuista 25 ratkaisussa®’® esitetty teeman epiikohta ei antanut aihetta toimille, kolme
jatettiin tutkimatta tai raukesi ja kolmeen vastattiin kirjeitse tai toimittiin jotenkin muuten kuin
hallinnollista ohjausta antamalla. AVI:n ohjaus palvelun laatuun liittyvissi asioissa oli siis sel-

viisti vilhiisempéi verrattuna esimerkiksi henkilostédn liittyviin puutteisiin®®,

207 Huom! Taulukosta on rajattu ulos tutkimatta jéttaminen sekd muut toimet, kuten kirjevastaukset.

208 Luku ei vastaa alla olevan taulukon esittiméd 29:n yhteismédrdd sen vuoksi, ettid osa epdasiallista kohtelua ja
palvelujen laatua ja siséltod koskevista epdilyistd siséltyivét samaan ratkaisuun.

209 Vastaava prosenttiméiré hallinnollisen ohjauksen osalta henkildstomitoituksen ja rakenteen osalta olisi 68 %.
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Kaikista julkista sektoria koskeneista ratkaisuista 35 prosentissa (12 kpl) késiteltiin palvelujen
laatuun ja sisdltoon liittyneitd epdiltyjd puutteita ja vastaavasti yrityksid koskeneissa ratkai-
suissa palveluihin liittyvid puutteita késiteltiin 46 prosentissa (21 kpl) ratkaisuista. Yrityksid
koskeneista 21 ratkaisuista 18 koski kolmea suurta toimijaa ja niiden alaisiaan toimintayksik-
kojaan Attendo Oy:td, Esperi Care Oy:td ja Mehildinen/Hoiva Mehildinen Oy:td. Kolmannen
sektorin osalta palvelujen laatuun liittyvid puutteita késiteltiin 1dhes 70 % (9 kpl) kaikista kol-
matta sektoria koskeneista ratkaisuista, mutta mikdcdn ndistd ei palvelujen laatuun liittyvien
seikkojen osalta johtanut hallinnolliseen ohjaukseen. Alla olevassa taulukossa on nidhtivissa
sektoreittain hallinnolliseen ohjaukseen johtaneiden ratkaisujen mééra suhteessa kaikkiin sek-
toria koskeneisiin palvelujen laatua ja sisdltdd kisitelleisiin ratkaisuihin (taulukko 13). Taulu-
kosta on havaittavissa, etté julkisia toimintayksikkja koskevissa ratkaisuissa 50 %:ssa havaittu
epakohta johti hallinnolliseen ohjaukseen, kun yrityksid koskeneissa ratkaisuissa vastaava

osuus oli vain vajaa kolmannes (29 %).

Taulukko 13 Palveluiden laatuun ja sisdltéon sekd epdasialliseen kohteluun liittyvit epdkohdat suhteessa ratkaisumdidriin

Toimintayksikon Ratkaisuja, joissa havaittiin palvelujen % kaikista sektoria koskevista palvelujen
210

muoto laatuun ja siséltoon liittyvi epikohta laatua ja siséltod kisitelleistii ratkaisuista
(13 kp))

Julkinen (12 rat- 6 50 %

kaisua)

Yritys (21 ratkai- 6 28,6 %

sua)

Kolmas sektori 0 0%

(9 ratkaisua)

Ohjaustoimenpiteiden jaottelua havainnollistetaan vield alla olevassa kuviossa (kuvio 6). Hal-
linnollinen ohjaus perustui ldhinnd huomioon kiinnittdmiseen tai késityksen ilmaisuun, ainoas-
taan yhdessd yksityistd yritystd (Esperi Care Oy) koskevassa asiassa annettiin titd teemaa kos-

keva huomautus.

210 Fli annettiin epikohtaan liittyen hallinnollista ohjausta.
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Kuvio 7 Palvelujen laatua sekd epdasiallista kohtelua koskeneiden epdiiltyjen epdkohtien ohjaustoimenpiteet toimintayksikko-
tyypeittdin

Edelld mainitun perusteella todeta, ettd vaikka yksityisten toimintayksikkdjen ratkaisuissa ko-
rostui selvisti enemmén palvelujen laatuun ja sisdltoon liittyvit epdillyt epdkohdat, asia har-
vemmin johti hallinnolliseen ohjaukseen. Julkisilla toimintayksikoilld taas asia johti hallinnol-
liseen ohjaukseen joka toisessa palvelujen laatua koskeneessa ratkaisussa. Tapauksissa, missi
epakohtaepiilyt kdvivit tarkemmin ilmi, tuotiin esiin erityisesti hygieniaan, ulkoiluun ja liik-
kumiseen sekd ruokahuoltoon liittyvid puutteita. Kyse saattoi olla esimerkiksi vuoteessa pité-
misestd, huonosta ulkoisesta hygieniasta, kylmédstd ruoasta tai lilan harvoista ruokavéleistd
taikka riittdméttomaéstd saattohoidosta.

Erddssa ratkaisussa oli kyse vakavista puutteista, minkd vuoksi ESAVI antoi asiassa huomautuk-
sen. Alkuperdisessd ilmoituksessa oli kuvattu esimerkiksi tilanne, missd “asukas oli klo 15 ollut
edelleen aamutakissa ja yltd pddltd ulosteessa”. Vaikka ilmoituksessa kuvattua tilannetta tarkas-
tuskdynnilld ollut vastuuhenkilo ei tunnistanutkaan, kertoi hin mm. asiakkaiden “istuuttamisesta
ruokapdoyddssd kohtuuttoman pitkdn ajan sekd asiakkaiden hoitamista vuoteeseen ilman perustel-
tua syytd”. llmoituksessa huolestuttavaa oli myos toimintayksikon vastuuhenkilon epdilty uhkailu
epdkohdista kertojiin kohdistuen (mm. uhkailu rikosilmoituksella, sakoilla ja ammattioikeuksien
menettimiselld).?!!

Erddssa ratkaisussa tarkastuskdynnilld oli havaittu, ettei "viriketoimintaa ja ulkoilua jdirjestetty
Juuri ollenkaan”. Kdynnin aikana ei ollut havaittavissa mitddn ajanvietettd tai sosiaalista viri-

kettd, vaan asiakkaat olivat istuneet kdynnin ajan “apaattisena tuijottaen’ ruokailutilassa. Yksi

asukas oli "vaeltanut koko kéynnin (noin 2h) ajan edestakaisin kéytdvilli”.*!?

Kuten edeltd kdy ilmi, ei laadukkaalle ja hyville hoidolle ole laintasolla asetettu kovinkaan
tarkkaa kriteeristod. Aineistossani ESAVI korosti muun muassa asiakaskeskeisyytté eli palve-

luiden jirjestdmisti asiakkaan tarpeiden mukaan?'® seki hoidon ja hoivan liséiksi toimintakyky#i

211 ESAV1/927/05.06.03/2017
212 ESAV1/962/2018
213 Esim. ESAV1/962/2018
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ylldpitivin ja edistdvin toiminnan tarjoamista®'*. Toisaalta ESAVI nosti ratkaisuissaan esiin
my0s henkiloston riittdvyyteen, osaamiseen ja rakenteeseen liittyvien ongelmien heijastumisen

hoidon laatuun?'.

5.3.4. Jdrjestdjdn ja tuottajan toiminta ja pddtoksenteko

Tahan alalukuun siséltyvit epdillyt ja havaitut puutteet liittyen palveluiden jirjestdjian seka toi-

216 Kuten aiem-

mintayksikon paatoksentekoon, jarjestdmistapoihin, tiloihin ja omavalvontaan
missa luvuissa on kidynyt ilmi, jarjestimisvastuussa olevaa kuntaa tai muuta kuntatoimijaa sekéa
palveluntuottajaa ohjaa monitahoinen lainsdddantd ohjeistuksineen. Alla olevassa taulukossa
on edellisten lukujen tapaan ndhtévilld teemaan liittyvien luokkien eli epdkohta-atheiden maarat
niistd seuranneiden toimenpiteiden mukaan jaoteltuna (taulukko 14). Yleiselld tasolla teemaan
mukaisiin alaluokkiin liittyvid puutteita epdiltiin tai todettiin olevan 42 ratkaisussa, joista val-

taosa (35 ratkaisua) olivat valvonta-asioita.

Ratkaisuméérd jakautui tasaisesti yksityisen ja julkisen sektorin kesken, silld julkisia toimin-
tayksikkdjd ratkaisuista koski 19 ratkaisua (56 % kaikista julkista sektoria koskeneista ratkai-
suista, kun taas yksityisid toimintayksikkoja koski 22 ratkaisua (37 % kaikista yksityistd sekto-
ria koskeneista ratkaisuista). Joka toisessa julkista sektoria koskeneessa ratkaisuissa késiteltiin

217 Kuitenkin, koska teeman

siis jarjestimiseen ja padtoksentekoon liittyneitd epdiltyjd puutteita
sisdlle on sisdllytetty useita alaluokkia, on sektorikohtaisia eroja havaittavissa alaluokkakohtai-
sesti. Hallinnollisen ohjauksen osalta teeman sisélld korostuivat maaréllisesti paatoksentekoon,

omavalvontaan ja toimintayksikdiden tiloihin liittyvét epéillyt puutteet.

214 ESAV1/962/2018

215 Esimerkiksi erdissa ratkaisussa ESAVI totesi niakemyksendén, ettd “henkilokunnan vaihtuvuus, jatkuva kiire,
tyon pakkotahtisuus sekd henkilokunnan osaamiseen ja perehdytyksen puutteet vaikuttavat asiakkaan sosiaali- ja
terveyspalveluihin niiden laatua heikentdvdsti”. ESAV1/962/2018.

216 Tarkat alaluokat analyysissa: 1) asiakasmaksut, 2) kisittely- ja méaériajat, 3) omavalvonta, 4) organisaation
toiminta ja kéytdnnot, 5) palvelujen saatavuus, 6) palveluiden jarjestamistavat ja siihen liittyvét kdyténteet, 7)
paétoksenteko ja menettelyvirheet, 8) toimintayksikon tilat ja muut tekniset puutteet ja 9) yksityisen palveluntuot-
tajan toimilupa ja yhteistyd valvovan viranomaisen kanssa.

217 Kuitenkin on otettava huomioon, etti teemaan sisiltyvissi alaluokissa on selvisti tiettyd sektoria koskevia ala-
luokkia, kuten paéitoksentekoa tai médraaikoja taikka toimilupaa koskevat luokat.
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Taulukko 14 Jérjestdjdn ja tuottajan toimintaan ja pddtoksentekoon liittyneet epdillyt epdkohdat ja annettu hallinnollinen

ohjaus
Epéikohdan tai puutteen | Ei toi- | Késityksen | Huomion Kkiin- | Kehotus Huomautus
luokka mia®'® ilmaisu nittiminen
Asiakasmaksut (3 kpl) 0 0 321 0 0
Kisittely- ja midriajat’®® 4 | 0 2 1 0 0
kpl)
Omavalvonta (10 kpl) 1 2 5 2 1
Organisaation toiminta ja | 2 2 0 0 0
kéytinnot (4 kpl)
Palvelujen saatavuus (10 kpl) | 4 1 0 0 1
Palveluiden jirjestimistavat | 3 2 3 0 1
(10 kpl)
Piatoksenteko ja menettely- | 1 1 4 0 0
virheet (8 kpl)
Toimintayksikon tilat ja | 8 0 3 0 2
muut tekniset puutteet (13
kpl)
Yks. palveluntuottajan toi- | 0 0 2 1 4
milupa ja yhteistyo valvovan
viranomaisen kanssa (7 kpl)
Teemassa yhteensa: 19 10 21 3 9

Pddtoksentekoa koskeneissa ratkaisuissa oli kaikissa kyse julkisista toimintayksikdistd (8 kpl),
joista viidessd havaittu puute tai epdkohta johti hallinnolliseen ohjaukseen. Néissd ratkaisuissa
oli kyse vanhuksen tehostetun palveluasumisen sijoittamiseen tai toiminnassa tehtéviin rajoi-
tustoimiin liittyvéstd paatoksenteosta, kuten hallintopdatoksen laatimisesta ja vaadittujen muu-
toksenhakuohjeiden liittimisestd. Omavalvontaan liittyvid puutteita kisiteltiin 10 ratkaisussa,
joista kaikissa muissa paitsi yhdessd ratkaisussa AVI antoi hallinnollista ohjausta. Alla ole-
vassa taulukossa on néhtdvissé sektoreittain hallinnolliseen ohjaukseen johtaneiden ratkaisujen
madrd suhteessa kaikkiin sektoria koskeneisiin omavalvontaa késitelleisiin ratkaisuihin (tau-

lukko 15).

218 Huom! Taulukosta on rajattu ulos tutkimatta jéttaminen sekd muut toimet, kuten kirjevastaukset.

29 Asiakasmaksuihin liittyvid epikohtia epdiltiin kolmessa kuntaa koskeneessa valvonta-asiassa, missi kaikissa
kiinnitettiin huomiota kunnan toimintaan. Tapauksissa oli kyse asiakasmaksujen oikeellisuudesta ja esimerkiksi
siitd, mitd kaikkea asukkaalta voidaan laskuttaa. Asiakasmaksuista sdddetdan mm. asiakasmaksulaissa, missd mak-
sulta vaaditaan mm. sitd, ettei maksu ylitd palvelun tuottamisesta aiheutuvien kustannusten suuruutta.

220 1 shinnd muistutusten késittely ja niihin vastaaminen.
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Taulukko 15 Omavalvontaan liittyvit epdkohdat suhteessa ratkaisumddiriin

Toimintayksikon Ratkaisuja, joissa havaittiin omaval- % kaikista sektoria koskevista omavalvon-

muoto vontaan liittyvi epikohta®*' (9 kpl) taa kiisitelleistii ratkaisuista
Julkinen (2 rat- 2 100 %

kaisua)

Yritys (6 ratkai- 5 83 %

sua)

Kolmas sektori 2 100 %

(2 ratkaisua)

Taulukosta on havaittavissa kaikkien sektoreiden osalta, ettd omavalvontaa koskevat puutteet
yleensd johtivat myds hallinnolliseen ohjaukseen. Omavalvontaan liittyvissd ratkaisussa oli
kyse esimerkiksi siitd, ettd suunnitelma oli puutteellinen tai, ettei omavalvontasuunnitelmaa ol-
lut riittdavalld tavalla péivitetty tai suunnitelmaa ei ollut pidetty julkisesti nahtavilla.

Esimerkiksi erddssd ratkaisussa omavalvontasuunnitelmasta puuttui yksikkdkohtainen
riskien arviointi sekd suunnitelman toteutumisen seurantaa koskevaa kuvaus. Suunnitel-
maa muokattiin tarkastuskdynnin jilkeen ja se toimitettiin ESAVI:lle tdydennettyna,
mutta ESAVI katsoi suunnitelman edelleen puutteelliseksi.**

Omavalvonnan tarkoituksena on “vdhentéa riskejd ja niistd aiheutuvia vahinkoja” — haittata-

223 Oma-

pahtumat ja epidkohdat pyritddn tunnistamaan etukéteen, jotta nditd voitaisiin ehkaista
valvonta on siis keskeinen tekijd vanhusten tehostetun palveluasumisen epakohtien ehkéisyssa.
Ratkaisuissaan ESAVI korosti myds henkiloston riittdvyyteen liittyvien haastavien tilanteiden,

kuten poissaolojen, ennakointia osana toimivaa omavalvontaa®?*.

Toimintayksikon tiloihin liittyvid tai muita teknisid puutteita késiteltiin 13 ratkaisussa, joista
viidessi puute johti hallinnolliseen ohjaukseen®?. Toimintayksikén muodon mukaan jaoteltuna
asiassa ei ollut paljoakaan eroavaisuuksia, kuusi asiaa koski julkisia toimintayksikkd;jd, kun taas
viisi yksityisyrityksid. Hallinnollisen ohjaus painottui kuitenkin selvésti julkiseen sektoriin ja

226 johti hallinnolli-

kolmannen sektorin toimijoihin, silldi molempien osalta 50 % ratkaisuista
seen ohjaukseen. Vastaavasti yritysten osalta vain yhdessi ratkaisussa viidestd (20 %) ESAVI

kiinnitti huomiotaan tiloihin liittyvéssd puutteessa. Toimintayksikdiden tiloihin ja teknisiin

221 Eli annettiin epikohtaan liittyen hallinnollista ohjausta.

222 ESAVI1/8066/05.06.03/2017

223 Ibid.

224 Esim. ESAVI1/962/2018

225 Kaksi huomautusta ja kolmessa huomion kiinnittdminen.

226 Julkinen kuusi ratkaisua, joista kolme johti hallinnolliseen ohjaukseen, kun s#itiditd koskevasta kahdesta rat-
kaisusta yksi johti hallinnolliseen ohjaukseen.
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seikkoihin liittyvat epdillyt epdkohdat liittyivit esimerkiksi tukipalveluiden (kuten siivouspal-
velut) tasoon, tilojen turvallisuuteen taikka ahtauteen, sisdilmaan tai muihin tilojen teknisiin
hoitoa hankaloittaviin seikkoihin. Esimerkiksi erdéssa ratkaisussa AVI totesi, ettd “foimintayk-
sikon siivoustasossa oli vakavia puutteita, ja ruuanvalmistustiloissa otetut ndytteet ndyttivit
silmémdicircisesti huolestuttavilta.*?” Ratkaisuissaan ESAVI korosti mm. “toimitilojen sopi-

vuutta terveydellisiltd ja muilta olosuhteiltaan sielld annettavalle hoidolle, kasvatukselle ja

muulle huolenpidolle”??8,

Yksityisten palveluntuottajien toimilupaan ja yhteistyohon valvovan viranomaisen yhteistyo-
hon liittyvit seikat korostuivat huomautusten méirian kannalta. Seitsemaisti ratkaisusta vii-

dessd annettiin joko kehotus tai huomautus toimintayksikdlle, jotka kaikki olivat ulkomaalais-

229

omisteisia suuria markkinatoimijoita®=. Niissd epédkohdissa oli kyse yleensd joko puutteelli-

sesta yhteistyOstd epdkohdan selvittdmisprosessissa, eli tuottaja ei toimittanut ESAVI:n pyyti-
mid tietoja siind muodossa ja laajuudessa kuin niitd pyydettiin, taikka laiminlyonnisté toimilu-
van edellyttimissi ilmoitusasioissa®°.

Esimerkiksi erdédssa ratkaisussa ESAVI totesi “selvitysten olleen puutteellisia, ja
niin epdselvid, ettei se voinut muodostaa niiden perusteella kokonaiskdsitystd to-
teutuneista tyovuoroista”, ja antoi tdmdn vuoksi huomautuksen vastaisen toimin-

nan varalle®.

Erddssé toisessa ratkaisussa taas tuottaja toimitti epédselvén selvityksen asukkai-
den toimintakykyarviosta, minkd vuoksi AVI ei pystynyt pddttelemddn asiakkai-

den toimintakykyd ja palvelujen tarvetta®’.

Erddssé ratkaisussa taas tuottaja oli laiminlyonyt vastuuhenkilon vaihtumista kos-
kevan ilmoitusvelvollisuuden seké lisdksi tuottaja ei toimittanut epdkohtaepdi-
lyyn liittyen pyydettyd selvitystd mddrdaikaan mennessd, minkd jdilkeen tiedot toi-
mitettiin vajavaisina niin AVI:lle kuin myds valvovalle kunnalle. Palveluntuotta-
jan tiedoista puuttui mm. “kuuden asiakkaan RaVa -tiedot, kolmen asiakkaan
MMSE -tiedot ja kahdelta asiakkaalta kaikki pyydetyt tiedot”. ESAVI korosti
myos sijaintikunnan velvollisuutta valvovana viranomaisena huolehtia siité, ettd
tuottajilta hankitaan kaikki pyydetyt selvitykset.?3

2271 ESAV1/928/05.06.03/2017

228 ESAV1/928/05.06.03/2017

229 Attendo Oy:lle annettiin kaksi huomautusta ja yksi kehotus, Esperi Care Oy:lle yksi huomautus ja Mehildinen
Oy:lle yksi huomautus.

230 Valvontaviranomaisen oikeus saada tietoja salassapitosididdsten perusteella perustuu yksityisisté sosiaalipalve-
luista annetun lain 39 §:4én.

BLESAVI/6507/2017

B2 ESAVI/7114/2017

23 ESAVI/927/05.06.03/2017

59



5.3.5. Palvelutarpeen arviointi sekd hoidon suunnittelu ja kirjaaminen

Tehostetun palveluasumisen palveluita annettaessa keskeistd hoidon kannalta on palvelutar-
peen arviointi ja suunnittelu yhdessa asiakkaan kanssa. Palvelutarpeen arviointia ohjaavaa lain-
sdddantod on kdyty aiemmin luvussa 2.1.3. Téssé luvussa kisitelldén palvelutarpeen arviointiin,
sekd asiakkaan hoitoa ohjaavaan asiakas- tai palvelusuunnitelmaan, hoidosta tehtdviin asia-
kasasiakirjamerkint6ihin sekd hoidon tarpeen arviointiin liittyvid epdiltyjé tai havaittuja puut-
teita ja epdkohtia. Alla olevassa taulukossa on edellisten lukujen tapaan nihtévilla teemaan liit-
tyvien luokkien eli epdkohta-aiheiden maarit niistd seuranneiden toimenpiteiden mukaan ja-
oteltuna.

Taulukko 16 Palvelutarpeen arviointiin sekd hoidon suunnitteluun ja kirjaamiseen liittyneet epdillyt epdkohdat ja annettu
hallinnollinen ohjaus

Epikohdan tai puut- | Ei aiheuttanut | Kisityksen | Huomion Kkiin- | Kehotus Huomautus
teen luokka toimia®* ilmaisu nittiminen
Asiakas-/palvelu- 2 3 4 0 2

suunnitelma ja palve-

lutarpeen  arviointi

(12 kpl)

Asiakasasiakirjamer- | 2 9 7 0 1
kinnit (22 kpl)

Hoidon tarpeen arvi- | 10 0 1 0 0
ointi (12 kpl)

Yhteensii: 14 12 12 0 3

Ratkaisuista 36 prosentissa kisiteltiin palvelutarpeen arviointiin sekd hoidon suunnitteluun ja
kirjaamiseen liittyvid epdkohtia tai puutteita. Niistd valtaosa (77 % 36 ratkaisusta) késiteltiin
valvonta-asiana. Julkista sektoria koskeneista ratkaisuista 38 % prosentissa kisiteltiin néitd ky-
seessd olevia epdkohtia. Vastaava 38 prosentin osuus koski my0s yksityistd sektoria. Yrityksid
koskeneista ratkaisuista (17 kpl) 88 prosentissa oli kyse suurimpien toimijoiden Attendon, Es-

peri Caren ja Mehildisen toimintayksikdista.

Valtaosassa (77 prosentissa 22 ratkaisusta) asiakaskirjauksiin liittyvid puutteita késitelleissa

ratkaisuissa epdilty epdkohta tai puute johti hallinnolliseen ohjaukseen. Alla olevassa taulu-

234 Huom! Taulukosta on rajattu ulos tutkimatta jattdiminen sekd muut toimet, kuten kirjevastaukset.
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kossa on ndhtivissi sektoreittain hallinnolliseen ohjaukseen johtaneiden ratkaisujen méara suh-
teessa kaikkiin tuottajasektorin asiakaskirjauksia késitelleisiin ratkaisuihin (taulukko 17). Tau-
lukosta on havaittavissa, etti hallinnollinen ohjaus oli yleisti kaikkien sektoreiden osalta®’.
Kolmannen sektorin osalta kaikki sektoria koskeneet ratkaisut johtivat hallinnolliseen ohjauk-
seen. Asiakaskirjauksiin liittyvét epdkohdat koskivat puutteita asiakkaasta tehtyihin kirjauksiin

asiakasasiakirjoissa tai sithen, ettei asiakaskirjoissa ollut paivittiisid kirjauksia.

Taulukko 17 Asiakaskirjauksiin liittyvit epdkohdat suhteessa ratkaisumdcdriin

Toimintayksikon Ratkaisuja, joissa havaittiin asiakas- % kaikista sektoria koskevista asiakaskir-

muoto kirjauksiin liittyvi epikohta®® (17 kpl) jauksia kisitelleisti ratkaisuista
Julkinen (5 rat- 4 80 %

kaisua)

Yritys (12 ratkai- 9 75 %

sua)

Kolmas sektori 4 100 %

(4 ratkaisua)

Palvelusuunnitelmaan ja palvelutarpeen arviointiin liittyvien puutteiden osalta epdiilty epa-
kohta tai puute johti hallinnolliseen ohjaukseen 75 prosentissa}” ratkaisuista. Alla olevassa
taulukossa on néhtédvissi sektoreittain hallinnolliseen ohjaukseen johtaneiden ratkaisujen méara
suhteessa kaikkiin sektoria koskeneisiin palvelusuunnitelmaa ja palvelutarvetta késitelleisiin
ratkaisuihin (taulukko 18). Vaikka palvelutarpeen arviointi ja palvelusuunnitelman laatiminen
ovat viimesijassa palveluita jarjestivdn kunnan vastuulla, kisiteltiin tdhdn alaluokkaan liittyvid
epakohtia niin yrityksid (kuusi ratkaisua) kuin julkisia toimintayksikkojd koskeneissa ratkai-
suissa (kuusi ratkaisua)?®. Yrityksii koskeneissa ratkaisuissa kaikissa epiilty epikohta johti
hallinnolliseen ohjaukseen, kun vastaavasti julkisen sektorin osalta hallinnolliseen ohjaukseen
johti joka toinen ratkaisuista (kolme ratkaisua). Usein kuitenkin yrityksid koskeneissa ratkai-
sussa sama ohjaus ilmaistiin my0s jirjestimisestd vastaavalle kunnalle, jotta epédkohta korjat-

taisiin yhteistyossd yksikon kanssa.

235 Toisaalta asiakaskirjauksiin liittyvit epdkohdat tulivat ilmi yleensd vasta AVI:n selvitysvaiheessa, eikd niinkdin
alkuperiisissa kanteluissa tai ilmoituksissa.

236 Eli annettiin epikohtaan liittyen hallinnollista ohjausta.

237 Yhdeksiissi ratkaisussa 12 ratkaisusta.

238 Kolmatta sektoria koskeneissa ratkaisuissa ei kiisitelty alaluokkaan liittyvid puutteita.
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Taulukko 18 Palvelutarpeen arviointiin ja palvelusuunnitelmaan liittyvit epdkohdat suhteessa ratkaisumdidriin

Toimintayksikon Ratkaisuja, joissa havaittiin palvelu- % kaikista sektoria koskevista palvelutar-

muoto tarpeen arviointiin ja suunnitteluun peen arviointia ja suunnittelua kisitel-
liittyvi epikohta®® (9 kpl) leisti ratkaisuista

Julkinen (6 rat- 3 50 %

kaisua)

Yritys (6 ratkai- 6 100 %

sua)

Palvelutarpeen arviointia ja suunnittelua kisitelleissd ratkaisussa havaitut epidkohdat littyivat
esimerkiksi palvelusuunnitelmaan liittyviin puutteisiin tai riittdméttoméén palvelutarpeen arvi-
ointiin. Esimerkiksi erdédssé ratkaisussa tarkastuskdynnilld oli ilmennyt, ettei yritystd koske-
neessa toimintayksikdssd oltu tehty asiakkaiden toimintakyvyn mittauksia vuoden 2014 jil-
keen, sillid toimintakykymittaria oltiin vaihtamassa uuteen RAI -mittariin**°. Eriissi toisessa
ratkaisussa tarkastuskdynnilld tarkistetuista hoito- ja palvelusuunnitelmista kdvi ilmi, ettei

niissé oltu arvioitu tavoitteiden toteuttamista®*!

. Osaltaan palvelusuunnitelmaan liittyva osalli-
suuden merkitys on vahvasti yhteydessid itsemédardédmisoikeuteen liittyvddn tematiikkaan, jota

koskevia puutteita késitellddn seuraavassa luvussa.

Hoidon tarpeen arviointi liittyy toimintayksikdssa tapahtuvaan kdytdnnon hoidon arviointiin,
kuten sithen tarvitseeko vanhus sairaalahoitoa tai ldékarin palveluita. Hoidon tarpeen arviointiin
liittyvit seikat voisivat sisdltydkin my0s esimerkiksi palveluiden laatua ja siséltod koskevaan
teemaan. Toisaalta myos hoidon arvioinnissa on kyse sen méadrittelemisestd, mitd hoitoa vanhus
tarvitsee, vaikkakin tilanne yleensd on tdssd akuutimpi. Hoidon tarpeen arviointiin liittyvien
esitettyjen epdkohtien osalta AVI totesi lihes kaikissa ratkaisuissa, ettei asia antanut aihetta
toimille, eli epdkohtaa ei havaittu niin kuin esimerkiksi alkuperdisessa kantelussa taikka epa-
kohtailmoituksessa oli esitetty taikka téhédn oli tehty jo esimerkiksi riittdvid, korjaavia toimia.
Yhdessé ratkaisussa AVI kuitenkin kiinnitti huomiotaan julkisen toimintayksikdn toimintaan

konsultoida 14dkérid vammojen hoidon tarpeeseen liittyen.

239 Eli annettiin epikohtaan liittyen hallinnollista ohjausta.
240 ESAVI/547/05.06.02/2017
241 ESAVI/3943/05.06.1/2016
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5.3.6. Tiedonsaanti, itsemddrddmisoikeus ja ndiden rajoittaminen

Viimeiseen teemaan tutkimuksessa on yhdistetty vanhuksen tiedonsaantiin, itseméaarddmisoi-
keuteen, osallisuuteen ja tietosuojaan liittyvid aiheita. Jokainen alaluokka itsessddn on kovinkin
erilainen toiseen verrattuna, mutta kdytdnnossd ndissi voidaan ajatella olevan kyse vanhuksen
oikeuksista omiin tietoihinsa, oikeudesta mairiti itsestdén ja toisaalta ndihin kohdistuvista ra-
joittamistoimenpiteistd ja loukkauksista. Tdhén teemaan liittyvid aiheita késiteltiin 26 ratkai-
sussa, joista 17 oli valvonta-asioita ja yhdeksén kanteluasioita. Teemaan liittyvid epdiltyja epa-
kohtia tai puutteita esiintyi siis jo selvésti vihemmin verrattuna esimerkiksi henkilostoon tai
ladkehoitoon liittyviin teemoihin. Alla olevassa taulukossa on edellisten lukujen tapaan néahta-
villd teemaan liittyvien luokkien eli epdkohta-aiheiden maédrit niistd seuranneiden toimenpitei-
den mukaan jaoteltuna.

Taulukko 19 Tiedonsaantiin, itsemddrddmisoikeuteen ja ndiden rajoittamiseen liittyneet epdillyt epdkohdat ja annettu hallin-
nollinen ohjaus

Epikohdan tai puut- | Ei aiheuttanut | Kisityksen | Huomion Kkiin- | Kehotus Huomautus
teen luokka toimia*? ilmaisu nittiminen

Asiakkaan tai hénen | 6 3 3 0 1
edustajansa  tiedon-

saanti (13 kpl)

Itseméiaraimisoikeus, | 6 1 8 0 2
rajoittamistoimenpi-

teet ja osallisuus (18

kpl)

Tietosuoja ja salassa- | 0 0 1 0 1
pito (2 kpl)

Yhteensi: 12 4 12 0 4

Julkisia toimintayksikkdjd koskeneista ratkaisuista 38 prosentissa késiteltiin tiedonsaantia, it-
semidradmisoikeutta ja ndiden rajoittamisteen liittyvid epdiltyjd puutteita tai epdkohtia, kun
vastaava prosenttiosuus yksityisti sektoria®** koskeneista ratkaisuista oli reilu viidesosa eli 22
prosenttia. Ratkaisuissa korostuivat tiedonsaantiin ja itsemidradamisoikeuteen liittyvét ratkaisut,
silld tietosuojaa ja salassapitoa koskevia ratkaisuja annettiin vain kaksi. Tosin ndistd molem-

missa annettiin hallinnollista ohjausta.

242 Huom! Taulukosta on rajattu ulos tutkimatta jattdiminen sekd muut toimet, kuten kirjevastaukset.
243 Yrityksié koski kahdeksan ja kolmatta sektoria viisi ratkaisua.
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Esimerkiksi huomautukseen johtaneessa ratkaisussa oli kyse sellaisten kuvien ja videoi-

den julkaisemista sosiaalisessa mediassa, mistd asiakas oli tunnistettavissa eikd asiak-

kailta oltu pyydetty kirjallista lupaa vaan ainoastaan tilannekohtaisesti suullisesti***.

Tarkastuskiiynnilli annetusta ohjauksesta huolimatta toimintayksikko oli kdynnin
jalkeen julkaissut live-kuvaa ja kuvia asiakkaista yksikon sosiaalisen median tililld. Huo-
mautus annettiin vastaisen toiminnan varalle siité, ettd yksityiseldmén suojaa ja tietosuo-
jaa ei kunnioitettu lain ja sdddosten edellyttamalld tavalla.

Asiakkaan eli vanhuksen ja hinen edustajansa tiedonsaantia koskevia puutteita kasiteltiin 13
% aineiston ratkaisuista, joista joka toisessa (54 %) epédkohta tai puute johti hallinnolliseen oh-
jaukseen. Alla olevassa taulukossa on nédhtdvissd sektorikohtaisesti hallinnolliseen ohjaukseen
johtaneiden ratkaisujen madrd suhteessa kaikkiin palvelusuunnitelmaa ja palvelutarvetta kési-
telleisiin ratkaisuihin (taulukko 20). Havaitut puutteet koskivat valtaosassa julkisia toimintayk-
sikkojd, silld ainoastaan yhdessé asiassa oli kyse késityksen ilmaisemisesta yksityisen yrityksen
toimintayksikolle. Kolmatta sektoria koskevissa ratkaisuissa ei kdsitelty tiedonsaantia koskevia
epakohtia. Puutteissa oli kyse esimerkiksi riittdvistd tiedotuksesta ja selvityksen antamisesta

kunnan tehdessd muutoksia tehostetun palveluasumisen jarjestimiseen liittyen.

Taulukko 20 Asiakkaan tiedonsaantiin liittyvit epdkohdat suhteessa ratkaisumddriin

Toimintayksikon Ratkaisuja, joissa havaittiin itsemdi- % kaikista sektoria koskevista itsemii-

muoto rifimisoikeuteen liittyvi epikohta®® (7 riimisoikeutta kisitelleistii ratkaisuista
kpl)

Julkinen (9 rat- 6 67 %

kaisua)

Yritys (4 ratkai- 1 25 %

sua)

Itsemdidirddamisoikeuteen eli vanhuksen oikeuteen mdidrdtd itsedidn koskevissa asioissa seki sii-
hen kohdistuviin rajoittamistoimenpiteisiin liittyvid puutteita késiteltiin 18 % aineiston ratkai-
suista, joista suuressa osassa (61 %) epédkohta tai puute johti hallinnolliseen ohjaukseen. Toi-
saalta itsemédrddmisoikeutta koskeva alaluokka on osin hankala ja hdmairtyvd luokka, silld
moni muihin teemoihin siséltyvd epdkohta voidaan katsoa my0s itsemidraamisoikeuteen koh-

distuvaksi loukkaukseksi. Toimintamuodon mukaan jaoteltuna seki julkisia, ettd yksityisié toi-

244 ESAVI/10500/05.06.15/2016
245 Eli annettiin epikohtaan liittyen hallinnollista ohjausta.
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mintayksikkojd koski yhdeksén ratkaisua. Alla olevassa taulukossa on néhtdvissd sektorikoh-

taisesta hallinnollisen ohjauksen osuus kaikista sektoria koskeneista ja itsemédrdédmisoikeutta

kasitelleista ratkaisuista (taulukko 21).

Taulukko 21 Itsemddrddmisoikeuteen liittyviit epdkohdat suhteessa ratkaisumddriin

Toimintayksikon

muoto

Ratkaisuja, joissa havaittiin itsemia-

ridimisoikeuteen liittyvii epikohta®*

(11 kpl)

% Kkaikista sektoria koskevista itseméii-

raamisoikeutta kasitelleistd ratkaisuista

Julkinen (9 rat- 6 67 %
kaisua)

Yritys (5 ratkai- 3 60 %
sua)

Kolmas sektori 2 50 %

(4 ratkaisua)

Itsemédrdadmisoikeuteen liittyvissé ratkaisuissa oli kyse esimerkiksi mahdollisesta itsemééraa-

misoikeuden rajoittamisen hyviksyttavyydestd (esimerkiksi sitominen tai hygieniahaalarien

kayttd) tai asiakasta koskevan padtoksenteon tai muun hineen vaikuttavan asian osalta annet-

tavien tietojen ja selvityksen puutteista.

Itsemaardaamisoikeuteen liittyvid ongelmia voidaan nihdd myds yksityiseldmén suojaan
liittyvissd puutteissa, kuten asumisjérjestelyissd. Erdéssd ratkaisussa tarkastuskdynnilld
oli selvinnyt, ettd erds kahden hengen huoneessa asunut asiakas ei olisi halunnut asua
kahden hengen huoneessa. Asiassa kehotettiin palvelun tuottajaa ryhtyméiin toimiin,

joilla asiakkaan ei tarvitse asua vasten tahtoaan kahden hengen huoneessa®"’.

Useassa ratkaisussa saattoi olla maininta hygieniahaalareiden kaytostd vanhuksilla.
Erddssa ratkaisussa ESAVI korosti, ettd tillaisen itseméédrdamisoikeutta rajoittavan me-
nettelyn hyviksyttdvyyden arvioinnissa on olennaista, missd tarkoituksessa rajoittamis-
toimenpiteisiin on ryhdytty. Esimerkiksi, jos tarkoituksena on korvata riittdmdtontd hen-
kilokuntaa, ei toimenpidettd voida hyviksyd. Kyseisessé toimintayksikossi asia ei anta-
nut aihetta toimenpiteisiin.***

Itsemddraamisoikeuden loukkaamista koskeva arviointi onkin punnintaa eri ndkdkulmien vé-

lilld, missa keskeistd on rajoittamistoimenpiteen tarkoituksen hyviksyttivyys.

246 Eli annettiin epikohtaan liittyen hallinnollista ohjausta.
47T ESAVI/5273/05.06.10/2016
248 ESAVI/549/05.06.02/2017
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5.4. Aluehallintoviraston ratkaisuissa havaittuja valvonnan haasteita

Osassa ratkaisuissa epdillyn epdkohdan toteamiseen liittyvé selvittdminen saattoi olla hankalaa.
Mikéli epdkohta ei antanut aihetta enempiin toimiin, saattoi tdmé johtua siité, ettd alkuperdinen
epédkohtailmoitus tai kantelu ja saatu selvitys olivat ristiriidassa eikd epikohtia ollut selvitysten
perusteella mahdollisuutta todentaa (selvdi ristiriitaan viittaavaa sanamuotoa kéytetty 5 % ai-
neiston ratkaisuista). Kaytdnnossa tilloin epdkohdan osalta ei voitu todeta, etté asia olisi kun-

nossa eikd vastaavasti, ettd epdkohta olisi havaittavissa.

Ratkaisuista voidaan nostaa esiin myos kuntien valvontavastuuseen liittyvid haasteita. Ensin-
nidkin aluehallintovirastolle annetuista kuntien lausunnoista saattoi kiayda ilmi, ettd epidkohdat
ja puutteet saattoivat olla kunnan tietoisuudessa, mutta ndihin ei oltu vield kdynnistetty riittdvia
toimenpiteitd epdkohtien ehkdisemiseksi. Toisaalta myds ohjaus- ja valvontatoimenpiteet saat-
toivat olla suhteellisen harvavilisesti toteutettavia.

Esimerkiksi erddssd ratkaisussa toimintayksikkdd valvovan kaupungin lausunnossa to-
dettiin, ettd heiddn selvityksensd mukaan vajeet henkilostomitoituksessa olivat “’toistuvia
ja epikohtailmoituksessa kuvattu tilanne vastasi myds kunnan kisitysti tilanteesta™*.
Edelleen lausunnossa tuotiin esiin havaittuja epiakohtia ja todettiin, ettd asioiden korjaa-
miseksi tullaan kdynnistiméén korjaavat toimenpiteet.

Erddssa toisessa kaupungin lausunnossa esitettiin useita huolenaiheita muun muassa
asukkaiden turvallisuudesta, tyontekijoiden tydSturvallisuudesta sekd lddkehoidon toteut-
tamisesta. Toisaalta tarkastuskdynnilld kunta ei ollut 16ytdnyt mitddn huomautettavaa toi-
mintayksikon toiminnasta, vaan huolenaiheet olivat nousseet esiin jiljempien keskuste-
luiden ja puutteellisten selvitysten my&td. My6s ESA VI kiinnitti huomiotaan siihen, etté
kunnan palvelujen jirjestijdné ja valvovana viranomaisena on huolehdittava siiti,
ettd toimintayksikon asiakkaat saavat tarvitsemansa palvelut laadukkaasti ja turvalli-
sesti.”

Kolmannessa ratkaisussa kunta kertoi erdstd toimintayksikkod koskeneessa selvitykses-
sddn toteuttavansa “sopimus- ja viranomaisvalvontaa keskiméiirin kerran vuodessa ja tar-
peen mukaan useammin esimerkiksi reklamaatioiden pohjalta”. Toimintayksikon viimei-
sin tarkastuskdynti oli tehty vuoden 2016 alussa, jolloin puutteita henkilstoméaarassa ei
oltu havaittu, mutta vuoden loppua koskeneissa ESAVI:lle toimitetuissa selvityksissé ha-
vaittiin selvid puutteita. Kunta esitti lausunnossaan, ettei henkilostoméaara vastaa toimi-
luvan mukaista maara ja, ettd havaitut puutteet ovat merkittdvit. Kunta ryhtyi késittele-
miin puutteita sopimusrikkomuksena.' Puutteiden havaitseminen olisi saattanut vaatia

esimerkiksi jatkuvampaa seurantaa®.

Erddssa ratkaisussa kaupunki kertoi ”pitdvinsi omavalvontaa ensisijaisena valvontamuo-
tona ja, ettd yhteisty tuottajien kanssa perustuu luottamukseen”. Hieman ristiriitaisesti

29 ESAVI/8041/2017

250 ESAVI/928/05.06.03/2017

31 ESAVI/9035/05.06.15/2015

252 Toisaalta esim. erdéissi ratkaisussa kunta kertoi tehneensi mitoitukseen kohdistunutta seurantaa viikoittain epé-
kohdan havaitsemisen jalkeen. ESAVI/7114/2017
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lausunnossa tuotiin kuitenkin esiin, ettei omavalvonta ollut riittivéa, ja osa omavalvon-
nan suunnittelusta annetuista tiedoista on “osoittautunut osin paikkansa pitdmatto-
miksi”.** My&s ESAVI kiinnitti huomiotaan muun ohella omavalvonnan toteuttamiseen
sdddosten ja madrdysten mukaisesti.

Edelld mainitut tilanteet herattavat epiilyksen siitd, olisiko epékohtiin voitu puuttua jo jollain
tavalla aiemmin, kun otetaan huomioon aiemmin esiin tuotu kunnan ensisijainen vastuu valvoa
alueellaan sijaitsevia toimintayksikditd. Toisaalta ratkaisussa annettavat tiedot selvityksesta ei-
vit riitd arvioimaan valvontavastuun omaavan kunnan toimintaa laajemmin, vaan kyseessa on
yksittdisissa ratkaisuissa késiteltyjd seikkoja. Kuitenkin ratkaisuista on ndhtdvissd, ettd val-
vonta- ja seurantakdytdnnot eroavat kuntakohtaisesti, ja etteivit kunnan tehtdviin kuuluvat vas-

tuut jirjestdjdnd ja valvovana viranomaisena ole kuntatoimijoille tdysin selkeit.
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6 EPAKOHTIEN ARVIOINTIA

Edellisessd luvussa olen tuonut esiin tutkimusaineistostani nousseita tuloksia. Tdssd luvussa
analysoin tarkemmin edelld esiin tuomiani havaintojani yleisesti sekd toisaalta kirjallisuuteen
Jja aiempaan tutkimukseen peilaten. Erityisesti pyrin analysoimaan havaittuja epdkohtia ra-

kenteellisen kaltoinkohtelun mddritelmdd hyodyntden.

6.1. Hallinnolliseen ohjaukseen johtaneet epdkohdat

Ratkaisuissa harvoin oli kyse ainoastaan yhdestd epidkohtaepiilystd, vaan yleensd jo ilmoituk-
sessa tuotiin esille useampia eri teemoihin liittyvid epéilyksid, tai nditd nousi viimeistddn esiin
selvitysvaiheessa. Yhteenvetona alla olevaan taulukkoon on koottu viisi yleisimmin hallinnol-
liseen ohjaukseen johtanutta alaluokkaa. Lisdksi taulukossa esitetddan annetun hallinnollisen oh-
jauksen jakautuminen yksityisen ja julkisen sektorin kesken (taulukko 22).2%* Esiin nousevat
edelld kasitellyn mukaisesti erityisesti henkiloston riittdvyyteen ja lddkehoitoon liittyvéit epa-
kohdat. Toisaalta palveluiden laatuun ja sisdltoon liittyvien mahdollisten epdkohtien osalta hal-
linnollinen ohjaus oli vdhdisempdd — kolmanneksi yleisimpénid alaluokkana onkin asiakaskir-
jauksissa havaitut puutteet. Ladkehuoltoon ja henkiloston riittdvyyteen liittyvid puutteita on ko-
rostettu myos esimerkiksi aluehallintovirastojen tekemissd havainnoissa sekd henkiloston riit-

tavyyteen liittyvissid ammattiliittojen tekemissi kyselyissd?>>.

Taulukko 22 Yleisimmin hallinnolliseen ohjaukseen johtaneet epikohdat

Alaluokka Hallinnolliseen ohjaukseen johtaneiden ratkaisujen prosentti-

osuus koko aineistosta (100 ratkaisua)

Henkiloston mitoitus ja rakenne 36 %
Laidkehoito 28 %
Asiakaskirjaukset 17 %
Palvelujen laatu ja sisilto 12 %

Itsemiiraimisoikeus ja sen rajoitta- 11 %

minen

254 Taulukossa ei ole mukana useampia toimijoita siséltineitd ratkaisuja, eikd ratkaisuja, joissa toimija ei kdynyt
ilmi.
255 Mm. Borg 2019, Avi.fi, Usein kysytyt kysymykset/tyypillisimmit puutteet,
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Toimintayksikdén muodon mukaan jaoteltuna voidaan hallinnollisen ohjauksen kohdistumisessa
yleisimpien alaluokkien osalta ndhdd eroja. Henkildston mitoitusta ja rakennetta koskeva hal-
linnollinen ohjaus oli erityisen yleisté yrityksié koskeneissa ratkaisuissa, kun taas julkisten toi-
mintayksikkdjen osalta hallinnollinen ohjaus kohdistui hajanaisemmin eri alaluokkien mukai-
siin epakohtiin. Erot ovat ndhtdvisséd alla olevassa taulukossa yleisimpien alaluokkien osalta,
prosenttiosuus kuvastaa osuutta kaikista sektoria koskeneista hallinnolliseen ohjaukseen johta-
neista ratkaisuista (taulukko 23). Taulukkoon on otettu mukaan enemmain kuin viisi yleiselld
tasolla yleisintd olevaa luokkaa silld, esimerkiksi yleisimpien epakohtien osalta on havaittavissa
sektorikohtaisia eroja. Julkisen sektorin osalta yleisimmat hallinnolliseen ohjaukseen johtaneet
epakohdat koskivat henkiloston mitoitusta ja rakennetta, ladkehoitoa, palvelujen laatua ja sisél-
tod sekd itsemddrddmisoikeutta, kun yritysten osalta kyseessd oli edelld jo ndhdyt henkiloston
mitoitus ja rakenne, lddkehoito sekéd asiakaskirjaukset. Eniten eroja on havaittavissa kolmannen
sektorin osalta, jossa yleisimmat epidkohdat koskivat suurimmasta pienimpédéin asiakaskirjauk-
sia, lddkehoitoa, henkiloston mitoitusta ja rakennetta, omavalvontaa sekd itsemédrddamisoi-

keutta.

Taulukko 23 Yleisimmdit hallinnolliseen ohjaukseen johtaneet epdkohdat sektoreittain (prosenttiosuus kaikkia sektoria koske-
neista hallinnolliseen ohjaukseen johtaneista ratkaisuista)

Alaluokka Julkinen (27 ratkaisua)  Yritys (34 ratkaisua) Kolmas sektori (9 rat-
kaisua)

Henkil6ston mitoitus jara- 33 % 74 % 22 %

kenne

Ladkehoito 33 % 53 % 33 %

Asiakaskirjaukset 15 % 26 % 44 %

Palvelujen laatu ja sisdltd 22 % 18 % 11 %
Itsemddrddmisoikeus ja 22 % 18 % 22 %

sen rajoittaminen

Omavalvonta 8 % 15 % 22 %
Paitoksenteko ja menette- 19 % 3% 0%
lyvirheet

Tutkimusaineiston ratkaisuista 56 prosentissa kasiteltiin henkildston osaamiseen, riittdvyyteen
ja rakenteeseen liittyvdt epdkohtia. Tulokset olivat muihin teemoihin verrattuna poikkeavia
my0s annettujen huomautusten mairin perusteella, silldi ESAVI:n antamasta ohjauksesta joka

neljdnnessd ratkaisussa annettiin huomautus eli vakavin mahdollinen hallinnollisen ohjauksen

toimenpide. Puutteet henkiloston mitoituksessa ja rakenteessa heijastuvat vahvasti niin hoidon
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laatuun, asiakasturvallisuuteen kuin myds tyontekijoiden tyohyvinvointiin ja jaksamiseen. Ha-
lyttdvda on mielestdni se, ettd aineistossa oli edelleen 0,5 vihimméistason alittavia toimintayk-
sikoitd, mikd ei asumispalveluita ohjaavien toimijoiden ja aiemman tutkimuksen mukaan ole

riittivid tehostetun palveluasumisen laadukkaan hoivan tuottamisessa?*®

. Vaikka kyseessd on
marginaalinen osuus, on alle 0,5 hoitajamitoitus marginaalisenakin ilmioni vakava henkildston

rakenteeseen ja johtamiseen liittyva laiminlyonti.

Aiempien tutkimusten perusteella kaltoinkohtelun riskitekijoind voidaan ndhdad valvonnan,
henkildstorakenteen ja johtamisen puutteet®>’, jotka tutkimusaineistossani nikyvit myds ha-
vaittujen epakohtien taustalla tai epdkohtana itsessddn. Havaittuja epdkohtia voidaankin tarkas-
tella erityisesti edelld kisitellyn systemaattisen kaltoinkohtelun késitettd soveltaen, milla viita-
taan epdkohtiin ja kaltoinkohteluun, joka ilmenee tiettyjen rakenteellisten ldhtokohtien

myotaZs,

6.2. Rakenteet epdkohtien mahdollistajana

Epidkohtien takana olevia rakenteita voidaan tarkastella suppeammin toimintayksikkdkohtai-
sesti kuin myos laajemmin yhteiskunnan tasolla. Suppeammalla tarkastelulla viittaan erityisesti
henkilostorakenteesta kumpuaviin laiminlyonteihin ja epikohtiin, kun taas laajemmalla, ikdan
kuin koko asiakaskuntaan kohdistuvalla, kaltoinkohtelulla viittaan monitahoisen lainsdadannon
ja valvonnan haasteista jadvaan tulkinnanvaraisuuteen, mikd nikyy toimijoiden erinéisissa epa-

edullisissa ja jopa epdeettisissd kdytanteissa.

Hoitajamitoitusta koskeneessa hallituksen esityksen luonnoksessa tuodaan esiin, ettd hoidossa
ja hoivassa havaitut epdkohdat ovat yhteydessé liian vdhdiseen henkiloston mairdén tai osaa-

misen puuttee:se:e:n25 ?

. Usein henkilostoon liittyvit ongelmat voivatkin heijastua palvelutasoon,
ja ndkyé esimerkiksi omaiselle vanhuksen hoivan tason laiminlyontind. Myds ESAVI nosti

erddssd ratkaisussaan esiin hoitajan tai muun tyontekijan “osaamattomuudesta, tiedonpuutteesta

256 Mm. Laatusuosituksessa vihimmaismitoituksena edellytetdéin 0,5 vihimmaistasoa, kun taas tehostetun palve-
luasumisen osalta AVI on todennut hoitohenkildston hyvéksi mitoitukseksi vahimmaistason 0,6 paljon hoitoa,
hoivaa ja tukea tarvitseville asiakkaille. Ks. luku 5.3.1.

257 Mm. Autti et al. 2016, Huber et al. 2019, Drennan et al. 2012, Braithwaite — Makkai 1993, Rdéiscinen 2011 ja
Pirhonen 2017.

258 Gabor — Kiedrowski 2009. Ks, luku 3.2.

259 Samaa korostettiin myos henkildmitoitusta koskeneessa luonnoksessa hallituksen esityksestd. HE luonnos
4.10.2019, s. 5.
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260 - Aineiston ratkaisuissa tima ra-

tai uupumuksesta” johtuvan hoidon ja avun laiminlyonnin
kenteellisten 1dhtokohtien yhteys nékyi kahdella tavalla: yhtéilti henkiloston mitoitukseen
ja rakenteeseen liittyvit puutteet olivat yleisin ratkaisuissa kisitelty teema ja toisaalta
samassa ratkaisussa kisiteltiin lihes aina myos jotain muuta epikohtaa, kuten ladkehuol-
toon tai palvelun laatuun liittyvid puutteita (henkiloston mitoitus oli ainoa ratkaisussa kasitelty
epdkohta vain kahdeksassa ratkaisussa). Esimerkiksi lddkehuoltoon liittyvissd epdkohdissa
saattoi usein olla kyseessé lddkehoidon lupiin liittyvét puutteet eli toisin sanoen puute tietyn
osaamistason omaavista hoitajista. Kolmen yleisimmén hallinnolliseen ohjaukseen johtaneen
epikohta-aiheen osalta voidaankin muodostaa kuvitteellinen, mutta aineiston ratkaisuihin no-
jaava, kuvaus toimintayksikostd, milld voidaan havainnollistaa epidkohtien vililld olevia yh-
teyksid toisiinsa:
Toimintayksikossd on liian vihdn henkilostod tehostetun palveluasumisen asiakkaiden
tarpeisiin nihden. Henkilostossd on paljon keikkatyéldisid, joille yksikon toimintatavat
eivdt ole tdysin tuttuja, ja tehtdvien suorittaminen saattaa viedd esimerkiksi pidemmdn
aikaa. Toisaalta henkilostossd on paljon sairastapauksia, ja kyseisend pdivind tyovuo-
rolistoilla ei ole lddkelupia omaavia hoitajia. Lddkkeiden jakelussa saattaa unohtua an-
taa jokin lddke. Kiire ja kokemattomuus nékyy myés kirjaamisessa, pdivittdiskirjaukset
Jjddvdt niukoiksi, kun tyépanosta priorvisoidaan muuhun toimintaan. Toisaalta tilanteen
hallitsemattomuus tai kiire saattaa ndikyd siind, ettd vanhukset istuvat tai makaavat liian
kauan paikallaan. Osaltaan sairaspoissaolojen aiheuttamat ongelmat voivat vihjata

myos osin epdonnistuneesta riskienhallinnasta ja omavalvonnasta.

Toisaalta toimintayksikkoon liittyvid henkilostorakenteen ongelmia voidaan arvioida myos
sektorikohtaisten rakenteiden kautta. Vaikka méaéaréllisesti henkiloston epékohtia késiteltiin use-
ammin yrityksid koskeneissa ratkaisuissa, voidaan annetun hallinnollisen ohjauksen osalta ha-
vaita, ettd julkisen ja yritysten osalta hallinnollisen ohjauksen mééréssi ei ollut kuitenkaan méa-
rdllistd eroa. Kuitenkin sektorikohtaisia eroja on havaittavissa annetun hallinnollisen ohjauksen
keinovalikoimassa, silld vakavin ohjauksen toimenpide eli huomautus kohdistui ainoastaan yri-
tysten, ja erityisesti suurten hoivayritysten, toimintayksikdihin. Tulosten osalta voidaankin poh-
tia, ovatko henkildston riittdvyyteen liittyvit puutteet ainakin osittain yhteydessi ndiden yritys-
ten toiminnan organisointiin ja tuloksellisuuteen liittyvdén vastuuseen. Yritysten toiminnan,
erityisesti suurimpien markkinatoimijoiden, luonteeseen kuuluu vahvasti vastuu osakkeen

omistajille ja yhtddltd merkittdvin voiton tuottamisen tavoittelu. Talloin voitaisiin ajatella, ettd

260 ESAV1/927/05.06.03/2017.
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henkildstokulut, mikd hoiva-alalla on iso kuluerd toimintayksikon muodosta riippumatta, né-
kyisivét voiton tavoittelemiseksi tehtdvéssi kulujen minimoinnissa. Toisaalta nykytilassa lain-
sdddannossé toimijoita ei velvoiteta tiettyyn henkilostorakenteeseen, moniammatillisuuteen tai
mitoitukseen lainsdddédnndssd — henkiloston maaraltd, koulutukselta ja tehtavirakenteelta edel-
lytetddn esimerkiksi vanhuspalvelulaissa vain suhdetta, joka vastaa idkkdiden henkiloiden maa-

rdd ja palvelutarvetta ja turvaa laadukkaat palvelut.

Lainsdddantoon ja ohjeistukseen liittyvét yhtendisyyden haasteet voidaankin ndhdé tillaisena
laajempana rakenteena epdkohtien taustalla. Kuten edelld on tuotu esiin, usein tehostettuun pal-
veluasumiseen liittyvat médritelmét ja késitteet ovat hajanaisia eikd selkeitd kriteereitd ei esi-
merkiksi laintasolla ole sdddetty. Kriteereilld viittaan esimerkiksi yhtendisiin mééritelmiin ja
mittareihin palvelutarpeen arviointiin, vanhusten toimintakykyyn sekd henkiloston rakentee-
seen liittyen. Lainsdddédnnon ja suositusten ohella vanhuksen hoivaa yksilon tasolla ohjaa myos
esimerkiksi palvelusuunnitelma, joka ei kuitenkaan ole oikeudellisesti sitova. Asiakkaalle ei
siis pelkdstddn suunnitelman perusteella synny oikeutta vaatia siind esitettyja palveluita tai hoi-
tomuotoja. Nykyisen lainsddddnndn ja yhtendisten kriteerien puutteiden sekd suositusten sito-
mattomuuden muodostaman tulkinnanvaraisuuden voidaankin ndhdé jattavan jittaa soveltajille
avoimen tilan, jossa mittareita ja edellytyksid asetetaan esimerkiksi kunta- tai kuntayhtyméakoh-
taisesti. Kun laki ei velvoita selkeisiin ja yhtendisiin toimiin, toimijat pystyvét toimimaan hy-
vinkin vapaasti. Nykyisen lainsdddannon valossa tdmd vaatii kunnilta vahvaa osaamista niin

oman toimintansa maérittelyssa kuin yksityisten ostopalvelujen hankinnassa.

Laajempana rakenteena, mikd osaltaan nidkyy havaituissa tehostetun palveluasumisen epdkoh-
dissa, voidaan nihdd myos valvontaan liittyvit haasteet. Hallituksen uudessa luonnoksessa hen-
kilostomitoitusta koskien todetaan, ettd keskeyttdmispadtosten julkisuuden vuoksi lisdéntynei-
den epdkohtailmoitusten méérdn johdosta valvontaviranomaiset sekd kunnat ja kuntayhtymét
tehostivat valvontaansa — valvonnan tehostamisen johdosta kunnat joutuivat siirtimédan asuk-

kaita ja kdyttimiin esimerkiksi sopimussakkoja®®!

. My0s aineistosta oli havaittavissa ratkai-
suja, missd osa kuntatoimijoista saattoi tuoda lausunnoissa esiin huolensa epékohtiin liittyen
tai, ettd epdkohtia oli havaittu toistuvasti kunnan tekemésséd seurannassa. Mielesténi tapahtu-
neen perusteella voidaan perustellusti kysyd, pitdisikd epdkohtiin pystyd puuttumaan jo aiem-

min esimerkiksi sopimussakoin. Myds ESAVI ratkaisuissaan on korostanut sitd, ettd kunnan on

261 HE luonnos 4.10.2019, s. 5.
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sekd palvelujen jdrjestdjand, ettd valvovana viranomaisena huolehdittava siité, ettd toimintayk-

sikdn asiakkaat saavat tarvitsemansa sosiaali- ja terveyspalvelut laadukkaasti ja turvallisesti*®?.

Toisaalta on kyseenalaista, onko kunnilla jirjestimisvastuuseen liittyvand valvojana riittdvia
keinoja puuttua epdkohtiin. Mikéli reagointi on haasteellista, eikd epidkohdat samalla tavalla
tule ilmi alueellisen valvontaviranomaisen tietoon, voi valvontaan jaddd harmaita alueita”,
missé tiedonkulku ja tehtdvit eivit ole tarpeeksi tarkkarajaiset eri toimijoiden kesken. Myos
tutkimuksen varrella selvinneet haasteet saada tietoa toimintayksikkdjen mééristd, kertovat
omalta mahdollisista haasteista kokonaiskuvan muodostamiseksi. On kyseenalaista valvonnan
kannalta, mikéli valvova viranomainen ei pysty hahmottamaan kokonaisuutta valvottavasta toi-
minta-alueestaan eli siitd, kuinka paljon tehostettua palveluasumista tuottavia toimintayksik-
kojd alueella sijaitsee ja miten timd jakautuu tarkemmin sektoreittain (erit. julkinen, yritys,

kolmas sektori -akselilla).

Vastaavalla tavalla voidaan my06s pohtia, olisiko aluehallintoviraston tullut kiyttdd valvonta-
asioissa vakavampia toimenpiteitd jo aiemmin. Hallintolaissa aluehallintovirastolta edellyte-
tddn, ettd se ryhtyy “niihin toimenpiteisiin, joihin se katsoo olevan aihetta” (HL 53b.1 §). Val-
vonta-asioissa hallinnollisen ohjauksen ollessa riittimétontd, AVI voi antaa vakavamman seu-
raamuksen, kuten méédrdyksen ja uhkasakon. Kuitenkaan missédin tutkimusaineiston ratkaisussa
ei kdytetty vakavampia seuraamuksia, vaikka ratkaisuissa saattoi kdyda ilmi esimerkiksi epa-
kohtien toistuvuus. Kérjistetysti hallinnollinen ohjaus on sanallista ohjausta, mika saattaa tois-
tuvissa tai vakavissa laiminlyonneissd olla riittimédtontd korjaavan vaikutuksen aikaansaa-
miseksi. Toisaalta myds valvonta- ja kanteluasian késittelyn kesto luo haasteita valvonnan te-
hokkuudelle. Ratkaisujen anto vireille tulopdivésti kesti keskiméérdisesti vajaan vuoden, mutta
pahimmillaan ratkaisun saaminen saattoi kestdd yli kaksi vuotta. Voidaankin kysyé, onko kah-
den vuoden jilkeen hallinnollisella ohjauksella mitddn merkitystd endd toimintayksikolle tai
myOskéddn epdkohtia kohdanneille asiakkaille tai heiddn ldheisilleen. Erityisesti timéd hallinnol-
lisen prosessin pitkd kesto on ongelmallista kohderyhmén kannalta, silld tehostetun palveluasu-

misen asiakkaat saattavat menehtyé tuon prosessin aikana.

262 Ks. esimerkiksi ESAV1/927/05.06.03/2017
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7 LOPUKSI

7.1. Johtopéatokset

Aloittaessani pro gradu -tutkielmani kirjoittamisen oli jo tiedossa, ettd jonkinlaisia epékohtia
tehostetussa palveluasumisessa ainakin valtakunnan tasolla on havaittavissa, ja osaan myos val-
vovan viranomaisen toimesta reagoitu. Ilmi tulleisiin tapauksiin liittyvd “kohu” painottui aina-
kin aluksi vahvasti yksityisen sektorin toimijoihin, minkd vuoksi aiheen laajemmalle, syste-
maattiselle tarkastelulle oli mielesténi tarvetta. Toisaalta nyt kirjoittaessani tutkimukseni johto-
padtoksid, on toimeen jo osittain myds hallituksen osalta tartuttu — lokakuun alussa esiteltiin
luonnos liittyen henkildstomitoituksen vihimmaistason sddtdmiseen. Tutkielman aihe on ndin

ollen hyvinkin ajankohtainen.

Tutkimukseni tarkoituksena oli kuvata vanhusten ympéarivuorokautisen eli tehostetun palvelu-
asumisen laadun ja valvonnan oikeudellisia reunaehtoja ja tuottaa tietoa toimintayksikoissd
esiintyvistéd epdillyistd ja havaituista epdkohdista. Taustoitin tutkimustani kasittelemalld tehos-
tettua palveluasumista ohjaavaa lainsdddéntod, joista keskeisimpind ovat sosiaalihuoltolaki ja
vuonna 2013 voimaan tullut vanhuspalvelulaki. Viimeksi mainitun lain tavoitteena oli erityi-
sesti vanhuspalveluiden laadun ohjaaminen ja turvaaminen — vanhuspalvelulain ajateltiin toi-
mivan ikddn kuin idikkdiden henkildiden palveluiden “laadunvarmistuslakina”?®®. Kuitenkin
vanhusten tehostettua palveluasumista koskevista tai sitd sivuavista monista erindisistd saadok-
sistd tai ohjaavista dokumenteista (kuten laatusuositukset) huolimatta lainsdddannosta on han-
kala 10ytdaa konkreettisia, yhtendisid kriteereitd esimerkiksi hoidon ja palvelun laadulle taikka

riittavalle henkilostomitoitukselle.

Toisaalta taustoitin aihettani vanhusten haavoittuvaa asemaa ja kaltoinkohtelun kasitett tarkas-
telemalla. Tutkielmassani kisitin haavoittuvuuden perinteistd, koko asiakasryhméié kosketta-
vaa, kasitteistod hieman suppeammin yksilollisen ja asiakkaan tarpeisiin liittyvdn arvioinnin
tuloksena. Yhtédlta vanhuus itsessdiin ei tee yksilostd haavoittuvaa, mutta yksilé voi vanhuuden
myo6td tapahtuvien mahdollisten toimintakykyyn ja ymmarrykseen vaikuttavien tekijoiden
myotd tulla haavoittuvammaksi — erityisesti téllaisena haavoittuvana yksilond voidaan ndhda
tehostetun palveluasumisen piirissi oleva vanhus, jonka toimintakyky tai terveydentila on sel-

vésti heikentynyt ja hoivan tarve on ympérivuorokautista. Téllaista haavoittuvuutta voidaan

263 “Laadunvarmistuslaki” -termid kéyttid mm. Kaskiharju. Kaskiharju, 2019, s. 59
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turvata asiakkaan oikeuksia seké hoidon laatua turvaavien sddnnosten ja yhtendisen kriteeriston
avulla. Toisaalta haavoittuvuus ja kykeneméttomyys esimerkiksi kyseenalaistaa hoitonsa riitté-
vyys saattavat vaikuttaa siihen, ettd asiakas kohtaa kaltoinkohtelua hoidossaan. Aiemmassa tut-
kimuksessa on jo kymmenid vuosia aiemmin havaittu kaltoinkohtelua, kuten epéasiallista kdy-
tostd vanhusten hoiva- ja vanhainkodeissa. Kaltoinkohtelun méérittelyssé tutkimuksen kannalta
keskeisend nidhdain rakenteellisen kaltoinkohtelun kiasite, milla viittaan siithen, kuinka raken-
teet mahdollistavat kaltoinkohtelun — kaltoinkohtelua ei ehki edes tiedosteta kaltoinkohteluksi
ja kaltoinkohtelu voidaan mielesténi ndhdd enneminkin koko asiakaskuntaa kohtaavana laajem-
pana laiminlyontind kuin esimerkiksi yksittdisend fyysisend laiminlyontind. Vastaavasti kal-
toinkohteluiden ja muiden epdkohtien estdmiseksi on vanhustenhuollon toteuttamisessa kes-
keistd, ettd vanhustenhuollon toimijat tuntevat haavoittuvaan asemaan liittyvaa tematiikkaa ja

osaavat ennakoida ja arvioida toimiaan myds tatd kautta.

Varsinaisen empiirisen tutkimukseni tarkoituksena oli tarkastella tehostetun palveluasumisen
toimintayksikdiden toiminnassa esitettyjd epakohtia, kaltoinkohteluita ja puutteita sekd néihin
kohdistuneita valvovan viranomaisen toimenpiteitd. Tutkimukseni tavoitteena oli tarjota syste-
maattista tietoa hoivakotiin liittyvistd epdkohdista ja ndin hahmottaa paremmin kevaisen kohun
takana olevaa todellisuutta. Empiirisend tutkimusaineistonani oli Eteld-Suomen aluehallintovi-

raston vuosina 2017-2019 ratkaisemat valvonta- ja kanteluasiat (yhteensd 100 kpl).

Tutkimusaineiston ratkaisuista 72 prosentissa annettiin hallinnollista ohjausta havaittuihin
puutteisiin ja epédkohtiin liittyen. Erityisesti esiin nousivat henkilston riittdvyyteen ja raken-
teeseen sekd lddkehoitoon liittyvit puutteet. Osa epidkohdista sisélsi vakavia puutteita esimer-
kiksi riittdvan henkiloston tai ladkelupien omaavien henkildiden taikka turvallisen ja suunnitel-
mallisen lddkehoidon osalta. Aineistossa oli edelleen alle 0,5 vihimmaismitoituksen alittavia
toimintayksikkdjd, mitd voidaan pitdd huolestuttavana. Kolmas yleisin hallinnolliseen ohjauk-
seen johtanut epikohtaluokka oli asiakaskirjaukset, minkd voidaan nihda osin olevan yhtey-
dessd henkilostorakenteesta kumpuaviin ongelmiin — asiakaskohtaiset péivittdiskirjaukset saat-
tavat jaddd niukoiksi henkildston riittdmattdmyyden tai vaihtuvuuden vuoksi. Kokonaisuutena
hyvinvoivan, osaavan ja rakenteeltaan tarkoituksenmukaisen henkiloston voidaankin ndhda toi-
mivan pohjana laadukkaan hoivan toteuttamiselle — vastaavasti henkildstorakenteen ontuessa
riskit laiminlyonnille ja toiminnan epikohdille ndyttdisivit kasvavan. Tatd epikohtien keski-
ndistd yhteyttd kuvasti my0s se, ettd usein ratkaisuissa oli kyse useamman epdkohdan késitte-

lystd. Henkilostomitoitusta ja rakennetta tarkasteltiin ainoana toimintayksikkdon kohdistuvana
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epdkohtana vain kahdeksassa ratkaisussa. Vaikka yksittdiselld tasolla epékohta tai puute ei suo-
raan ndyttaytyisikdan yksittdistd vanhusta koskevana kaltoinkohteluna, voidaan toistuvat tai
laajat puutteet esimerkiksi henkiloston vihéisyydessa ja suuressa vaihtuvuudessa ndhdé laajem-
pana kaltoinkohteluna niin vanhuksia kuin toisaalta tyontekijoitd ja heiddn tyohyvinvointiaan

kohden.

Tutkimuksessani tuon esiin my0os palveluasumisen tuottajakentéssi tapahtuneet muutokset. Eri-
tyisesti 2000-luvulla tuottajakenttd ja markkinat ovat monipuolistuneet ja asumispalveluiden
tuottamista on ulkoistettu yksityisille palveluntuottajille yhi enemmén. Muutoksen taustalla
vaikuttavat tehostetun palveluasumisen kysynnén kasvu (erityisesti laitoshoidosta luopuminen
ja véeston ikddntyminen) sekd yksityisten palveluntuottajien ja ostopalveluiden vahva nousu.
Tuottajakenttd on yhd moninaisempi, ja markkinoilla vahvoiksi toimijoiksi ovat nousseet suuret
ja kansainviéliset hoiva-alan yritykset. Nykyistd markkinatilannetta, missi yksityinen palvelun-
tuotanto keskittyy yhd enemmaén suurille toimijoille, kuvaa myds yrityksid koskevien ratkaisu-
jen méird aineistossani: yrityksiin kohdistuneista ratkaisuista 76 % vuonna 2018 viiden suu-
rimman hoiva- ja terveysyhtididen joukkoon listattujen yhtididen toimintayksikkoja (Mehildi-
nen, Attendo Finland, Esperi Care). Kuitenkin kokonaisuutena tarkastellen yksityinen tai julki-
nen sektori ei ollut erityisen ali- tai yliedustettu ratkaisujen méérissd, mikd on keskeinen huo-
mio esimerkiksi alkukevddn yrityksiin painottuneen kohuun ndhden. Esimerkiksi lddkehoidon
ja henkiloston riittdvyyteen liittyneitd epékohtia késiteltiin useammin yrityksid koskevissa rat-
kaisuissa, mutta hallinnolliseen ohjaukseen johtaneiden ratkaisujen osalta ei aineistossa ollut
havaittavissa sektorikohtaisia eroja. Toisaalta sektorikohtaisia eroja oli havaittavissa ladkehuol-
lon ja henkil6ston riittdvyytta koskeneen hallinnollisen ohjauksen toimenpiteiden sisdllon mu-
kaan, silld molempien osalta huomautuksia annettiin ainoastaan yrityksille. Hallinnollisen oh-
jauksen vakavimpana toimenpiteend, huomautuksia annettiinkin ko/me kertaa enemmdin yrityk-

sille kuin julkisille toimintayksikoille*®*.

Tama tuottajakentdn muutos vaatii myos tietoa ja taitoa jirjestimisvastuussa olevilta kunnilta.
Mielestini sana “ulkoistus” onkin hyvin hdmaavi, silld nykyisen lainsddddnndn mukaisesti
kunnalle ja4 aina jarjestamisvastuu ja esimerkiksi julkisen vallan kdyttoon liittyva pdatdksen-
teko. Yksityisiltd toimijoilta ostetut palvelut tulisikin pikemmin ndhdd kunnan toiminnan si-

sdlld, kuin ulkona, jotta haluttuihin tavoitteisiin padstdan. Osaltaan ongelma saattaa olla myds

264 Kolmannelle sektorille annettiin ainoastaan yksi huomautus.
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kilpailutuksen ldhtdasetelmissa: yhtddltd yha enemmén taloudellisissa vaikeuksissa olevat kun-
nat hakevat kilpailutuksella taloudellisia sdéstojd ja toisaalta yritykset tavoittelevat toiminnas-
saan voittoja. Erityisesti tehostetun palveluasumisen asiakkaiden haavoittuvuuden ja suuren
palvelutarpeen huomioiden, saattaa toimijoilta unohtua olennainen — asiakasléhtoisen ja laa-

dukkaan hoivan toteuttaminen hauraille ja toisten avun varassa oleville henkildille.

Tuloksien osalta voidaan pohtia, pystyttdisiinkd néitd ehkdisemédn konkreettisemmalla lain-
sdddannolla ja toisaalta tehokkaammalla valvonnalla. Yhtailtd konkreettisten, yhtendisten ja
sitovien edellytysten ja késitteiden puute sekid toisaalta haasteet eri valvojien ja toimijoiden
kaytdnnoissd ovat omalta osalta jittdneet soveltajille tulkinnanvaraisen tilan, missi ei mones-
sakaan asiassa ole tiysin velvoittavaa pakkoa toimia tietylld tavalla. Aineiston perusteella on
havaittavissa, ettd kdytdnteet niin tehostetun palveluasumisen toteuttamisen kuin valvonnan
osalta osin vaihtelevat toimijakohtaisesti. Kaikille kunnille vastuut valvonnasta sekd palvelui-

den laadun varmistamisesta eivét ole ehk tdysin selkedt.

Aineistossa havaittujen epdkohtien perusteella, voidaan myos kysya, tulisiko vakavampia kei-
noja tai kuntien osalta esimerkiksi sopimussakkoja, pystya kdyttdmain rohkeammin epékohtien
ollessa merkittédvid tai toistuvia. Esimerkiksi hallinnollisen ohjauksen kannalta voidaan arvi-
oida, ettei pelkélld sanallisella ohjauksella saada ehka riittdvaa tehostevaikutusta epakohtien
korjaamiseksi. Valvonnan osalta haasteita tuo myos kokonaiskuvan tiedon puute ja tiedon ha-
janaisuus, kuten se, ettei esimerkiksi ESAVI:lla ole tiedossa tarkkoja toimintayksikkomaaria
sektorikohtaisesti. Huolestuttavana on pidettdva my0s yrityksiin liittyvdd marginaalista ilmi6ta
(noin 6 % ratkaisuista) vaillinaisten selvitysten toimittamisessa aluehallintovirastolle, sillé jois-
sain ratkaisuissa kdvi ilmi, ettd valvovan viranomaisen pyytdmia tietoja tai selvityksid ei toimi-
tettu pyydetyssd muodossa. Toisaalta myds ensisijaisena valvontakeinona nidhtévi omavalvonta
ja sen laiminlydnti vaarantaa asianmukaisen palvelun tuottamisen. Omavalvonta on keskeinen
osa riskien, kuten epédkohtien ja kaltoinkohteluiden, hallintaa ja ehkdisemistd — omavalvonta
tuleekin ndhdé osana toimintayksikon riskienhallintaa, ennakointia ja péivittdistd johtamistyota.
Osaltaan tillainen laadukas omavalvonta vaatii my0ds esimiestyon riittdvét resurssit, ja valvon-
nan onnistuneen jalkauttamisen koko toimintayksikkdon. Havaitut epékohdat voidaankin ndhda
téllaisten lainsdddénto0n ja valvontaan liittyvien rakenteellisten haasteiden mydta aktualisoitu-

vina epikohtina.
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Tarve tehostetulle palveluasumiselle ei ole vihentymdssi, vaan viestomme ikddntyminen on
kasvussa. Vanhustenhoivan kysyntd on kasvamassa ja resurssit ja voimavarat ovat rajalliset.
Henkiloston riittdvyyteen ja rakenteeseen liittyvét ongelmat ovat selvisti yksi vanhustenhoivaa
suurimmin koskettavista ongelmista. Toisaalta pelkka vihimmaistasosta sddtdminen ei ratkaise
ongelmia, silld kyse on henkilostoon ja johtamiseen liittyvastd kokonaisuudesta: se vaatii oike-
anlaista voimavarojen kohdentamista niin tyontekijarakenteen kuin asiakkaiden erilaisten tar-
peiden ndkdkulmasta, onnistunutta johtamista seké ylipdataan riittdvésti koulutettuja tyonteki-
jOitd?%°. Joka tapauksessa hyvinvoiva ja osaava sekd mahdollisimman pysyvi henkildstd on hy-

vén ja turvallisen hoidon perusta, ja tdmén turvaamiseen tulee my0s tulevaisuudessa pyrkia.

Yksityisiin palveluntuottajiin vahvasti painottunut kohu sivuutti osin jirjestdmisvastuussa ole-
vat kunnat ja muut palveluasumisen keskeiset toimijat. Monipuolistunut ja muuttunut tuottaja-
kenttd vaatiikin tarkastelua kokonaisuutena. Markkinoiden ja tuottajakentdn muuttuessa val-
vonta, lainsdiddéanto ja ohjeistus eivit ole ehkd tdysin pysynyt muutoksen perdssd. Kuitenkaan
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden tuottamisesta puhuttaessa ei mielestdni voida unohtaa
suurten hoivayritysten ja kunnan toimintayksikdiden merkittavid eroja 1ahtokohdissa — maksi-
maalisen voiton tavoittelu valttaméttd ja ymmdrrettdvdsti vaikuttaa toimintaan ja palveluiden
tuottamiseen. Yrityksid onkin osin vaikea syyttdd “hyvén bisneksen tavoittelusta”, ndma 1ahto-
kohdat ja erovaisuudet tulisi pystyd huomioimaan lainsddddnndssd, kunnan hankintatoimin-
nassa sekd valvovien viranomaisten toiminnassa. Toki myds yritystoiminnan tulee tapahtua
vastuullisesti ihmisarvoa ja laadukkaan hoivan kriteereitd kunnioittaen — mahdollisia laitto-
muuksia, haamuhoitajien kdyttoa tai kaltoinkohteluita ei selitetd millddn toiminnan luonteeseen
liittyvilld seikoilla. Keinoja tavoitteiden ja konkretian edistimiseen saattaa 10ytyd esimerkiksi
vaikuttavuussijoittamisesta, jossa pddoman takaisinsaanti edellyttdé yhteisesti sovittujen tavoit-

teiden saavuttamista®®.

Vanhustenhoiva on selvésti myds poliittisesti latautunut aihe, mika vaikuttaa vahvasti tulevaan
lainsdddantoon. Lainsdddannon osalta on merkittavaa, ettd samat keskustelunaiheet vanhusten-
hoivaan ja sen kehittimiseen pydrivit yhteiskunnallisessa keskustelussa samaan tapaan kuin 10

vuotta sitten. Ratkaisuja ei kuitenkaan voida tehdd tunneperdisesti, silld erityisesti sosiaali- ja

265 Kirjistetysti voidaan todeta “tyhjéstd on paha nyhjdistd”, silld hoiva-alan tyontekijoistd on jo nykyiselldéin pulaa
ja kiinnostus hoiva-alaa kohtaan on my6s opiskeluvaihtoehtojen osalta laskenut. Ks. esimerkiksi Yle.fi 10.2.2019
sekd ammattibarometri.fi.

266 K. hs.fi 2019
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terveysalaa on johdettava ja uudistettava tiedon ja tutkimuksen perusteella. Huolellinen lain-
valmistelu ja vaikutustenarviointi on keskeistd vanhustenhoivaa uudistettaessa. Kun vanhuspal-
velulaki ainakin osin ”vesittyi” poliittisen kilvan ja taiston vuoksi, on nyt pidettévé huolta, ettd

seuraavat muutokset tehdéédn yhteisin tavoittein asiantuntijoita hyddyntéen.

7.2. Tutkimuksen arviointia

Tutkimuksessani aineistoni koski ainoastaan Eteld-Suomen aluehallintoviraston ratkaisuja vuo-
silta 2017-2019, tulokset eivit siis ole yleistettdvissd valtakunnallisesti. Toisaalta Eteld-Suo-
men aluehallintoviraston toimialueella on sekd valtakunnan suurimpia kuntia kuin myos pie-
nempid ja harvaan asutumpia kuntia — rakenteeltaan aineisto tarjoaa kuitenkin monipuolisen
katsauksen ESAVIN toiminta-alueen osalta. Kuitenkin ottaen pro gradu -tutkielman luonteen,
oli tutkimusaineisto laaja ja tarjosi hyvdn pohjan empiiriselle analyysilleni. Tutkimuksessani
haasteita tuotti erityisesti tarkempien taustatietojen puute, tarkempaa tarkastelua toimintayksi-
koistd ei voitu tehdd ja esimerkiksi henkilostomitoitusta koskevat maardt ilmoitettiin vain
osassa ratkaisuja. Mikali kyseessi olisi ollut laajempi tutkimus, olisi aineistoon ollut perusteltua
liittdd ratkaisuasiakirjojen liséksi esimerkiksi mahdollinen alkuperédinen kantelu tai epékohtail-
moitus sekd aluehallintovirastolle toimitetut selvitykset. Osaltaan myos tutkimuksen teon ai-
kana ndkyi useamman toimijan verkoston haasteet ja yhtenéisten toimintatapojen puute. Osa
tiedoista on kerdtty tutkielmaan kyselemélld sahkopostitse (esimerkiksi toimintayksikkdmaarat
ESAVI:n alueella), mikd vaikuttaa osin tiedon luotettavuuteen. Eri rekisterit ja niiden yllapité;jat
vaikuttavat erityisesti julkisen tiedon saatavuuteen. Tutkimukseni kannalta haasteita toi myds
epédkohtien lajittelu edelld esiteltyihin alaluokkiin, ilman muiden asiakirjojen, kuten alkuperiis-
ten vireille tuloasiakirjojen tietoja. Kdyttdmédni muuttujat kanteluiden syité lajitellessa mukai-
levat aluehallintoviraston valtakunnallisessa tilastoinnissa kdytettdvid luokkia, mutta osa luo-
kista muodostettiin analyysin edetessi aineistoldhtdisesti. Epdkohtien syitd itsessdén ei ratkai-
suissa tuotu aina tietylld nimelld ilmi (esimerkiksi henkildstomitoitus), vaan asia saattoi olla
tulkittavissa kuvaillun tilanteen perusteella (“asiakasta ei ehditd hoitamaan, kun yksikdssd on
vain yksi hoitaja”). Télté osin siis olen itse asettanut esitetyt syyt parhaan mahdollisen késityk-

sen mukaan tiettyihin, muuttujaluettelossa®®’ esitettyihin luokkiin.

267 Muuttujaluettelo on tutkielman liitteend (liite 1).
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Palveluasumiseen liittyy paljon erindistd lainsdddéntoa ja juridista tematiikkaa, ja tutkimuksen
edetessd aiheeseen 10ytyi aina uusia ndkdkulmia tutkittavaksi. Aihettani olisi voinut tutkia myos
vahvemmin tyontekijoiden ja esimerkiksi tydsuojelun ndkdkulmasta tai hankintaoikeudellisesta
ndkokulmasta. Toisaalta ottaen huomioon esimerkiksi henkiloston riittdvyyteen liittyneessi
hallinnollisessa ohjauksessa ndkynyt keskittyneisyys suurille hoiva-alan yrityksille, voitaisiin
aihetta tarkastella myos yhteisoihin liittyvastd ndkokulmasta ja erityisesti siitd, miten yritysten
velvoite tuottaa voittoa kansainvélisille omistajilleen ndkyy mahdollisesti henkildston raken-

teessa ja palvelun tuottamisessa.
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LIITTEET

Liite 1 Muuttujaluettelo

Tietokantakuvaus 27.10.2019
Vanhusten tehostetun palveluasumisen epidkohdat: Empiirinen tutkimus Eteld-Suomen aluehal-
lintoviraston ratkaisuista

Havaintoyksikkoné on ratkaisu, eli havaintomatriisissa 1 rivi/ ratkaisu

Sarakkeisiin tulevat muuttujat, jotka ovat muotoa:

Muuttujan nimi = selite (muuttujan tyyppi: num=numeerinen, char= kirjainmerkkijono, date=
paiviméird muotoa ppkkvv)

HUOM: Jos muuttuja on turha/ei-relevantti kyseisessa tapauksessa jitetddn solu tyhjiksi
Jos taas tieto relevantti/koskee tapausta, mutta ei ole saatavissa/puuttuu, merkitdédn piste

Muuttujaluettelossa kuvataan muuttujat, jotka kerittiin aineistoa analysoitaessa. Luette-
lossa ei ole myohemmissa vaiheessa SPSS -ohjelmistossa luotuja muuttujia tiedon tar-
kempaan analysointiin.

Muuttujat:

1. ratkaisu: juokseva numerointi
2. asia= asian laatu (num)
1 = kanteluasia
2 = valvonta-asia
dno = diaarinumero (num) Yhdistelyavain kenoviivan tilalle 00
kunta= jirjestdmisvastuun omaava kunta (num 1-62)
padkaupunkiseutu= ao. toimintayksikko sijaitsee padkaupunkiseudulla (num), merki-
tddn 1, jos sijaitsee
toimintayksikko= toimintayksikon nimi (char)
7. yritysl= Kyseessd suurimpiin markkinatoimijoihin kuuluva toimintayksikké (num)
1 = Attendo Oy
2 = Esperi Care Oy
3 = Mehildinen/Hoiva Mehildinen Oy
8. rooli= toimintayksikon rooli (num)
1 =julkinen
2 =yritys
3 =sditid
4 =yhdistys
5=muu tai useampia toimijoita
9. vireillepanija = kanteluasian vireille panija tai valvonta-asiassa epdkohtailmoituksen
tai muun ilmoituksen tekija (num)
1 =asiakas itse
2 =omainen/muu liheinen
3 =tyontekijd/henkildstd
4 =jarjestamisvastuussa oleva kunta
5= ilmoittaja haluaa pysya nimettoméni

W

?*
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6 =sairaanhoidon tai terveydenhoidon yksikkd tai poliisi
7=muu/useita
10. vireilleV= valvonta-asian vireille tulon syy (num)
1 =kirjallinen ilmoitus tai muu yhteydenotto
2 =median perusteella
3 =Valviran siirto
4= tarkastuskertomus, ennalta ilmoitettu kéynti
5 =tarkastuskertomus, ennalta ilmoittamaton kaynti
6 =aiemman epédkohdan valvonta (tarkastuskdynnilld ilmenneen epékoh-
dan valvonta
tai aiemman valvontapéddtoksen valvonta-asia)
7=muu
11. vireillepv = vireilletulopaivi (date, ppkkvv)
12. ratkaisupv = ratkaisupdivi (date, ppkkvv)
13. tapahtumaV = tapahtumien aikavili, jos koskee tiettyé aikavilid (date, vvvv tai vvvv-
vvvyv tai kkvvvv-kkvvvvvy)
14. kestopvm = asian késittelyn kesto AVI:ssa vireille tulosta ratkaisun antopdiviméarién
vuorokausina (num)
15. muuohjaus = samassa asiassa annetaan tai on annettu muuta ohjausta joidenkin asioi-
den osalta (num)
1= osa asioista késitellddn toisessa valvonta- tai kanteluratkaisussa
2 =osa asioista on késitelty tarkastuskertomuksessa
3= osa asioista késitellddn molemmissa edelld mainituissa
16. tila= ratkaistavana olevan asian tila (onko ratkaistu lopullisesti ko. ratkaisun aikaan,
huom. ei siis mahdollisesti nykyinen tila) num
1 =Ratkaisussa ei ole esitetty tulevia méérdaikoja jne.
2 =Ratkaisussa esitetty jatkotoimenpiteitd eli asia edelleen vireilld
17. Vakavin toimenpide= ratkaisun lajittelu vakavimman toimenpiteen mukaan (num)
0 =tutkimatta jéttdminen tai asian raukeaminen KV
1=ei toimia KV
2 =Kisityksen ilmaisu KV
3 =Huomion kiinnittdminen KV
4 =Kehottaminen KV
5 =Huomautus KV
6 =Merkintd ammattihenkilorekisteriin KV
7 =Piitos valvonnan jatkamisesta V
8= madrays V
9 =méérdys+pakkokeino V
10=Luvan peruuttaminen V (yks.tuottajat)
11= Velvoite V
12 =kirjevastaus/siirto muistutuksena kasiteltdavaksi
13 =muu
18. Syy/peruste 1 = syy tai peruste kantelulle/valvonnalle (num)
1 =ammattihenkilon ammattitaito
2 =ammattihenkilon toimintakyky/terveydentila
3 =asiakas-/palvelusuunnitelma ja palvelutarpeen arviointi
4 =asiakasasiakirjamerkinnat
5= asiakasmaksut
6= asiakkaan tai hdnen edustajan tiedonsaanti
7= epdasiallinen kdytds ja kohtelu
8 =henkiloston mitoitus ja rakenne
9 =hoidon tarpeen arviointi
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10= itsemddrdédmisoikeus, rajoittamistoimenpiteet, osallisuus
11= henkil6ston kielitaito
12= késittelyaika/méardaika
13= ladkehoito
14 =omavalvonta
15 =organisaation/toimintayksikon toiminta ja kdytannot
16 =palvelujen saatavuus
17 =palvelujen laatu ja sisdlto
18 =paitoksenteko ja menettelyvirheet
19 =tietosuoja ja salassapito
20= toimintayksikon tilat ja tekniset puutteet
21 =palvelunjirjestdmistavat ja sithen liittyvét kdytannot sekd osaaminen
22= Yksityisen palveluntuottajan toimilupa ja yhteistyé valvovan viran-
omaisen kanssa
19. Syy/peruste 2 syy tai peruste kantelulle/valvonnalle (num)
1 =ammattihenkilon ammattitaito
2 =ammattihenkilon toimintakyky/terveydentila
3 =asiakas-/palvelusuunnitelma ja palvelutarpeen arviointi
4 =asiakasasiakirjamerkinnét
5= asiakasmaksut
6= asiakkaan tai hdanen edustajan tiedonsaanti
7= epiasiallinen kéytos ja kohtelu
8 =henkil6ston mitoitus ja rakenne
9 =hoidon tarpeen arviointi
10= itsemadrdédmisoikeus, rajoittamistoimenpiteet, osallisuus
1 1= henkildston kielitaito
12= késittelyaika/médrdaika
13= ladkehoito
14 =omavalvonta
15 =organisaation/toimintayksikon toiminta ja kdytannot
16 =palvelujen saatavuus
17 =palvelujen laatu ja siséltd
18 =pddtoksenteko ja menettelyvirheet
19 =tietosuoja ja salassapito
20= toimintayksikon tilat ja tekniset puutteet
21 =palvelunjérjestimistavat ja siihen liittyvét kdytdnnot sekd osaaminen
22= Yksityisen palveluntuottajan toimilupa ja yhteistyd valvovan viran-
omaisen kanssa
20. Syy/peruste 3 syy tai peruste kantelulle/valvonnalle (num)
1 =ammattihenkilon ammattitaito
2 =ammattihenkilon toimintakyky/terveydentila
3 =asiakas-/palvelusuunnitelma ja palvelutarpeen arviointi
4 =asiakasasiakirjamerkinnit
5= asiakasmaksut
6= asiakkaan tai hdnen edustajan tiedonsaanti
7= epdasiallinen kdytds ja kohtelu
8 =henkiloston mitoitus ja rakenne
9 =hoidon tarpeen arviointi
10= itsemddrddmisoikeus, rajoittamistoimenpiteet, osallisuus
11= henkil6ston kielitaito
12= kasittelyaika/madrdaika
13= ladkehoito
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14 =omavalvonta
15 =organisaation/toimintayksikdn toiminta ja kdytannot
16 =palvelujen saatavuus
17 =palvelujen laatu ja sisdlto
18 =paitoksenteko ja menettelyvirheet
19 =tietosuoja ja salassapito
20= toimintayksikon tilat ja tekniset puutteet
21 =palvelunjérjestamistavat ja siihen liittyvit kdytdnnot sekd osaaminen
22= Yksityisen palveluntuottajan toimilupa ja yhteistyd valvovan viran-
omaisen kanssa
21. Syy/peruste 4 syy tai peruste kantelulle/valvonnalle (num)
1 =ammattihenkilon ammattitaito
2 =ammattihenkilon toimintakyky/terveydentila
3 =asiakas-/palvelusuunnitelma ja palvelutarpeen arviointi
4 =asiakasasiakirjamerkinnat
5= asiakasmaksut
6= asiakkaan tai hdnen edustajan tiedonsaanti
7= epaasiallinen kdytos ja kohtelu
8 =henkiloston mitoitus ja rakenne
9 =hoidon tarpeen arviointi
10= itsemddrddmisoikeus, rajoittamistoimenpiteet, osallisuus
11= henkil6ston kielitaito
12= késittelyaika/méddrdaika
13= ladkehoito
14 =omavalvonta
15 =organisaation/toimintayksikén toiminta ja kdytannot
16 =palvelujen saatavuus
17 =palvelujen laatu ja sisilto
18 =pddtoksenteko ja menettelyvirheet
19 =tietosuoja ja salassapito
20= toimintayksikon tilat ja tekniset puutteet
21 =palvelunjérjestamistavat ja sithen liittyvat kdytannot sekd osaaminen
22= Yksityisen palveluntuottajan toimilupa ja yhteisty0 valvovan viran-
omaisen kanssa
22. Syy/peruste 5 syy tai peruste kantelulle/valvonnalle (num)
1 =ammattihenkilon ammattitaito
2 =ammattihenkilon toimintakyky/terveydentila
3 =asiakas-/palvelusuunnitelma ja palvelutarpeen arviointi
4 =asiakasasiakirjamerkinnat
5= asiakasmaksut
6= asiakkaan tai hdnen edustajan tiedonsaanti
7= epdasiallinen kaytds ja kohtelu
8 =henkiloston mitoitus ja rakenne
9 =hoidon tarpeen arviointi
10= itsemadrddamisoikeus, rajoittamistoimenpiteet, osallisuus
1 1= henkildston kielitaito
12= kasittelyaika/méairdaika
13= ladkehoito
14 =omavalvonta
15 =organisaation/toimintayksikdn toiminta ja kdytannot
16 =palvelujen saatavuus
17 =palvelujen laatu ja sisdltd
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18 =paatoksenteko ja menettelyvirheet
19 =tietosuoja ja salassapito
20= toimintayksikon tilat ja tekniset puutteet

21 =palvelunjérjestamistavat ja sithen liittyvat kiytdnnot sekd osaaminen
22= Yksityisen palveluntuottajan toimilupa ja yhteistyd valvovan viran-

omaisen kanssa
23. laatutarkl= palvelujen laadun puutteellisuuden tarkempia perusteluita (num)
1 = hygieniapuutteet
2 = istuuttaminen/ei ulkoilua
3 =ei viriketoimintaa
4 =aliravitsemus ja ruokahuolto
5 = saattohoito
6= kaltoinkohtelu hoidossa
7=muu
24, laatutark2= palvelujen laadun puutteellisuuden tarkempia perusteluita (num)
1 = hygieniapuutteet
2 = istuuttaminen/ei ulkoilua
3 =ei viriketoimintaa
4 =aliravitsemus ja ruokahuolto
5 = saattohoito
6= kaltoinkohtelu hoidossa
7=muu
25. laatutark3= palvelujen laadun puutteellisuuden tarkempia perusteluita (num)
1 = hygieniapuutteet
2 = istuuttaminen/ei ulkoilua
3 =ei viriketoimintaa
4 =aliravitsemus ja ruokahuolto
5 = saattohoito
6= kaltoinkohtelu hoidossa
7=muu
26. laatutark4= palvelujen laadun puutteellisuuden tarkempia perusteluita (num)
1 = hygieniapuutteet
2 = istuuttaminen/ei ulkoilua
3 =ei viriketoimintaa
4 =aliravitsemus ja ruokahuolto
5 = saattohoito
6= kaltoinkohtelu hoidossa
7=muu
27. AVI1= AVI:n toimenpide kantelussa/valvonnassa esille tuotuun asiaan (num)
0 =tutkimatta jattiminen tai asian raukeaminen
1=ei toimia KV
2 =Kasityksen ilmaisu KV
3 =Huomion kiinnittdminen KV
4 =Kehottaminen KV
5 =Huomautus KV
6 =Merkintd ammattihenkilorekisteriin KV
7 =Péitds valvonnan jatkamisesta V
8= maédrays V
9 =méadrays+pakkokeino V
10=Luvan peruuttaminen V (yks.tuottajat)
11= Velvoite
12 =kirjevastaus/ siirto muistutuksena kasiteltavéksi



13 =muu
28. AVI2= AVIL:n toimenpide kantelussa/valvonnassa esille tuotuun asiaan (num)
0 =tutkimatta jattdminen tai asian raukeaminen
1=ei toimia KV
2 =Kasityksen ilmaisu KV
3 =Huomion kiinnittiminen KV
4 =Kehottaminen KV
5 =Huomautus KV
6 =Merkintd ammattihenkilorekisteriin KV
7 =Paitos valvonnan jatkamisesta V
8= madrdys V
9 =méiérdys+pakkokeino V
10=Luvan peruuttaminen V (yks.tuottajat)
11= Velvoite
12 =kirjevastaus/ siirto muistutuksena kasiteltdvaksi
13 =muu
29. AVI3= AVI:n toimenpide kantelussa/valvonnassa esille tuotuun asiaan (num)
0 =tutkimatta jittdminen tai asian raukeaminen
1=ei toimia KV
2 =Késityksen ilmaisu KV
3 =Huomion kiinnittdminen KV
4 =Kehottaminen KV
5 =Huomautus KV
6 =Merkintd ammattihenkilorekisteriin KV
7 =Péétos valvonnan jatkamisesta V
8= madrdys V
9 =méérdys+pakkokeino V
10=Luvan peruuttaminen V (yks.tuottajat)
11= Velvoite
12 =kirjevastaus/ siirto muistutuksena késiteltdvaksi
13 =muu
30. AVI4= AVI:n toimenpide kantelussa/valvonnassa esille tuotuun asiaan (num)
0 =tutkimatta jittdminen tai asian raukeaminen
1=ei toimia KV
2 =Kisityksen ilmaisu KV
3 =Huomion kiinnittdminen KV
4 =Kehottaminen KV
5 =Huomautus KV
6 =Merkintd ammattihenkilorekisteriin KV
7 =P&ditos valvonnan jatkamisesta V
8= madrays V
9 =méérdys+pakkokeino V
10=Luvan peruuttaminen V (yks.tuottajat)
11= Velvoite
12 =kirjevastaus/siirto muistutuksena kasiteltdavaksi
13 =muu
31. AVI5= AVIL:n toimenpide kantelussa/valvonnassa esille tuotuun asiaan (num)
0 =tutkimatta jattdminen tai asian raukeaminen
I=ei toimia KV
2 =Kasityksen ilmaisu KV
3 =Huomion kiinnittdminen KV
4 =Kehottaminen KV
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5 =Huomautus KV

6 =Merkintd ammattihenkilorekisteriin KV

7 =Paitos valvonnan jatkamisesta V

8= madrdys V

9 =méérdys+pakkokeino V

10=Luvan peruuttaminen V (yks.tuottajat)

11= Velvoite

12 =kirjevastaus/siirto muistutuksena késiteltdvéksi

13 =muu

32. avimuul = Jos AVI ottanut kantaa asiaan, joka ilmennyt selvityksisté eli annetuista

lausunnoista tai tehdyltd tarkastuskaynniltd (eli kyseessd ei asian kantelun/ilmoituksen
alkup. syy) (num)

1 =ammattihenkilon ammattitaito

2 =ammattihenkilon toimintakyky/terveydentila

3 =asiakas-/palvelusuunnitelma ja palvelutarpeen arviointi

4 =asiakasasiakirjamerkinnét

5= asiakasmaksut

6= asiakkaan tai hdnen edustajan tiedonsaanti

7= epiasiallinen kdytos ja kohtelu

8 =henkiloston mitoitus ja rakenne

9 =hoidon tarpeen arviointi

10= itsemddrddmisoikeus, rajoittamistoimenpiteet, osallisuus

1 1= henkil6ston kielitaito

12= kaésittelyaika/méardaika

13= ladkehoito

14 =omavalvonta

15 =organisaation/toimintayksikén toiminta ja kdytannot

16 =palvelujen saatavuus

17 =palvelujen laatu ja sisilto

18 =pédtoksenteko ja menettelyvirheet

19 =tietosuoja ja salassapito

20= toimintayksikon tilat ja tekniset puutteet

21 =palvelunjérjestamistavat ja siithen liittyvit kdytdnnot sekd osaaminen

22= Yksityisen palveluntuottajan toimilupa ja yhteistyd valvovan viran-

omaisen kanssa

33. avimuu2 = Jos AVI ottanut kantaa asiaan, joka ilmennyt selvityksisté eli annetuista

lausunnoista tai tehdyltd tarkastuskdynnilté (eli kyseessé ei asian kantelun/ilmoituksen
alkup. syy) (num)

1 =ammattihenkilon ammattitaito

2 =ammattihenkilon toimintakyky/terveydentila

3 =asiakas-/palvelusuunnitelma ja palvelutarpeen arviointi

4 =asiakasasiakirjamerkinnat

5= asiakasmaksut

6= asiakkaan tai hdnen edustajan tiedonsaanti

7= epdasiallinen kdytds ja kohtelu

8 =henkiloston mitoitus ja rakenne

9 =hoidon tarpeen arviointi

10= itsemddrddmisoikeus, rajoittamistoimenpiteet, osallisuus

11= henkil6ston kielitaito

12= kasittelyaika/méairdaika

13= ladkehoito

14 =omavalvonta
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15 =organisaation/toimintayksikdn toiminta ja kdytannot

16 =palvelujen saatavuus

17 =palvelujen laatu ja sisélto

18 =paitoksenteko ja menettelyvirheet

19 =tietosuoja ja salassapito

20= toimintayksikon tilat ja tekniset puutteet

21 =palvelunjérjestamistavat ja siihen liittyvit kdytdnnot sekd osaaminen

22= Yksityisen palveluntuottajan toimilupa ja yhteistyd valvovan viran-

omaisen kanssa

34. Avimuu3=Jos AVI ottanut kantaa asiaan, joka ilmennyt selvityksistd eli annetuista

lausunnoista tai tehdyltd tarkastuskdynniltd (eli kyseessa ei asian kantelun/ilmoituksen
alkup. syy) (num)

1 =ammattihenkilon ammattitaito

2 =ammattihenkilon toimintakyky/terveydentila

3 =asiakas-/palvelusuunnitelma ja palvelutarpeen arviointi

4 =asiakasasiakirjamerkinnét

5= asiakasmaksut

6= asiakkaan tai hdanen edustajan tiedonsaanti

7= epiasiallinen kdytos ja kohtelu

8 =henkiloston mitoitus ja rakenne

9 =hoidon tarpeen arviointi

10= itsemddrddmisoikeus, rajoittamistoimenpiteet, osallisuus

1 1= henkildston kielitaito

12= kaésittelyaika/méddrdaika

13= ladkehoito

14 =omavalvonta

15 =organisaation/toimintayksikén toiminta ja kdytannot

16 =palvelujen saatavuus

17 =palvelujen laatu ja sisilto

18 =pédtoksenteko ja menettelyvirheet

19 =tietosuoja ja salassapito

20= toimintayksikon tilat ja tekniset puutteet

21 =palvelunjérjestamistavat ja siithen liittyvit kdytdnnot sekd osaaminen

22= Yksityisen palveluntuottajan toimilupa ja yhteisty0 valvovan viran-

omaisen kanssa

35. Avimuu4= Jos AVI ottanut kantaa asiaan, joka ilmennyt selvityksistd eli annetuista

lausunnoista tai tehdyltd tarkastuskdynniltd (eli kyseessé ei asian kantelun/ilmoituksen
alkup. syy) (num)

1 =ammattihenkilon ammattitaito

2 =ammattihenkilon toimintakyky/terveydentila

3 =asiakas-/palvelusuunnitelma ja palvelutarpeen arviointi

4 =asiakasasiakirjamerkinnit

5= asiakasmaksut

6= asiakkaan tai hdnen edustajan tiedonsaanti

7= epdasiallinen kaytds ja kohtelu

8 =henkiloston mitoitus ja rakenne

9 =hoidon tarpeen arviointi

10= itsemadrddmisoikeus, rajoittamistoimenpiteet, osallisuus

11= henkil6ston kielitaito

12= kasittelyaika/méairdaika

13= ladkehoito

14 =omavalvonta
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15 =organisaation/toimintayksikdn toiminta ja kdytannot
16 =palvelujen saatavuus
17 =palvelujen laatu ja sisdlto
18 =paitoksenteko ja menettelyvirheet
19 =tietosuoja ja salassapito
20= toimintayksikon tilat ja tekniset puutteet
21 =palvelunjérjestamistavat ja sithen liittyvit kdytdnnot sekd osaaminen
22= Yksityisen palveluntuottajan toimilupa ja yhteistyd valvovan viran-
omaisen kanssa
36. Avimuu5=Jos AVI ottanut kantaa asiaan, joka ilmennyt selvityksistd eli annetuista
lausunnoista tai tehdyltd tarkastuskidynniltd (eli kyseessi ei asian kantelun/ilmoituksen
alkup. syy) (num)
1 =ammattihenkilon ammattitaito
2 =ammattihenkilon toimintakyky/terveydentila
3 =asiakas-/palvelusuunnitelma ja palvelutarpeen arviointi
4 =asiakasasiakirjamerkinnét
5= asiakasmaksut
6= asiakkaan tai hdnen edustajan tiedonsaanti
7= epiasiallinen kdytos ja kohtelu
8 =henkiloston mitoitus ja rakenne
9 =hoidon tarpeen arviointi
10= itsemddrddmisoikeus, rajoittamistoimenpiteet, osallisuus
1 1= henkildston kielitaito
12= kaésittelyaika/méddrdaika
13= ladkehoito
14 =omavalvonta
15 =organisaation/toimintayksikén toiminta ja kdytannot
16 =palvelujen saatavuus
17 =palvelujen laatu ja sisdltd
18 =pddtoksenteko ja menettelyvirheet
19 =tietosuoja ja salassapito
20= toimintayksikon tilat ja tekniset puutteet
21 =palvelunjérjestamistavat ja sithen liittyvit kdytannot sekd osaaminen
22= Yksityisen palveluntuottajan toimilupa ja yhteistyé valvovan viran-
omaisen kanssa
37. Itsemairiamis = Merkitddn 1, mikéli kantelussa/epakohtailmoituksessa tai ratkai-
suissa yhtend syynd tai selvitettédvini seikkana on ollut 10. itsemédradmisoikeus, rajoit-
tamistoimenpiteet ja osallisuus.
1=on
38. AvimuuV1 = AVI:n toimenpide asiassa, joka noussut esiin selvityksen myoti (num)
0 =tutkimatta jattdminen tai asian raukeaminen
1=ei toimia KV
2 =Kasityksen ilmaisu KV
3 =Huomion kiinnittdminen KV
4 =Kehottaminen KV
5 =Huomautus KV
6 =Merkintd ammattihenkilorekisteriin KV
7 =Péitds valvonnan jatkamisesta V
8= madrays V
9 =méaardys+pakkokeino V
10=Luvan peruuttaminen V (yks.tuottajat)
11= Velvoite
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12 =kirjevastaus/siirto muistutuksena késiteltdvéksi
13 =muu
39. AvimuuV2 = AVI:n toimenpide asiassa, joka noussut esiin selvityksen myoti (num)
0 =tutkimatta jattdminen tai asian raukeaminen
1=ei toimia KV
2 =Kasityksen ilmaisu KV
3 =Huomion kiinnittdminen KV
4 =Kehottaminen KV
5 =Huomautus KV
6 =Merkintd ammattihenkilorekisteriin KV
7 =Pééat6s valvonnan jatkamisesta V
8= madrdys V
9 =méiirdys+pakkokeino V
10=Luvan peruuttaminen V (yks.tuottajat)
11= Velvoite
12 =kirjevastaus/siirto muistutuksena késiteltaviksi
13 =muu
40. AvimuuV3= AVI:n toimenpide asiassa, joka noussut esiin selvityksen myo6téd (num)
0 =tutkimatta jittdminen tai asian raukeaminen
1=ei toimia KV
2 =Késityksen ilmaisu KV
3 =Huomion kiinnittdminen KV
4 =Kehottaminen KV
5 =Huomautus KV
6 =Merkintd ammattihenkilorekisteriin KV
7 =Pééitos valvonnan jatkamisesta V
8= madrdys V
9 =méérdys+pakkokeino V
10=Luvan peruuttaminen V (yks.tuottajat)
11= Velvoite
12 =kirjevastaus/siirto muistutuksena kasiteltdvaksi
13 =muu
41. AvimuuV4= AVI:n toimenpide asiassa, joka noussut esiin selvityksen my6td (num)
0 =tutkimatta jattdminen tai asian raukeaminen
1=ei toimia KV
2 =Kisityksen ilmaisu KV
3 =Huomion kiinnittdminen KV
4 =Kehottaminen KV
5 =Huomautus KV
6 =Merkintd ammattihenkilorekisteriin KV
7 =Péitos valvonnan jatkamisesta V
8= madrays V
9 =méériys+pakkokeino V
10=Luvan peruuttaminen V (yks.tuottajat)
11= Velvoite
12 =kirjevastaus/siirto muistutuksena kasiteltdavaksi
13 =muu
42. AvimuuV5= AVI:n toimenpide asiassa, joka noussut esiin selvityksen mydtd (num)
0 =tutkimatta jattdminen tai asian raukeaminen
I=ei toimia KV
2 =Kasityksen ilmaisu KV
3 =Huomion kiinnittdminen KV
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43.

44.

45.

46.
47.

48.
49.

50.
51.

52.

53.

4 =Kehottaminen KV
5 =Huomautus KV
6 =Merkintd ammattihenkilorekisteriin KV
7 =Piitos valvonnan jatkamisesta V
8= madrdys V
9 =méérdys+pakkokeino V
10=Luvan peruuttaminen V (yks.tuottajat)
11= Velvoite
12 =kirjevastaus/siirto muistutuksena késiteltdvéksi
13 =muu
Vastuuhlé = ratkaisussa on annettu toimenpide, joka on kohdistettu ainoastaan toimin-
nan vastuuhenkil6on (1, jos on)
TT:n virhe= ratkaisussa viitattu tyontekijan virheeseen tai laiminlydntiin (num, 1, jos
on viitattu)
Vanhuskuollut= kantelussa/valvonnassa asianomainen on menehtynyt (num)
1= kuollut
Vanhusikii= mahdollisen asianomaisen vanhuksen ikd (num)
Vanhussp= mahdollisen asianomaisen vanhuksen sukupuoli (num)
1= nainen
2= mies
3=useampia vanhuksia/muu
Paikat= toimintayksikon asukasmaiiri, jos kdy ilmi (num)
HenkmitT= henkildstomitoitus toimintayksikdsséd tapahtuma-aikana, jos kdy ilmi
(num)
HenkmitLupa= toimiluvan luvanmukainen henkildstomitoitus, jos tiedossa (num)
liikkevaihto= yrityksen liikevaihdon suuruusluokka v.2017 (huom. mikéli yritys sulau-
tunut toiseen, ilmoitetaan nykyisen yrityksen liikevaihto)
1= Ei tiedossa/saatavilla
2=1-99 999
3=100 000-199 999
4=200 000-399 999
5=400 000-999 999
6=1 000 000-1 999 999
7=2 000 000-4 999 999
8= 5000 000-9 999 999
9=10 000 000-19 999 999
10=20 000 000-49 999 999
11=50 000 000-99 999 999
12=100 000 000 tai enemméin
ristiriita= AVI todennut, etti asiassa on ristiriita kantelijan/epdkohdan ja annetun sel-
vityksen vililld, tai, ettd kdytanto ja selvitys eivét vastaa toisiaan, merkitddn 1, jos ndin
on (num)
yhteistyo= AVI toteaa, ettd AVI:lle ei ole toimitettua kaikkea pyydettyé selvitysté/asi-
assa kay ilmi puutteellinen yhteistyd, merkitdén 1, jos ndin on (num)
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