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Valtioneuvoston selonteko valtiontalouden
kehyksistä vuosille 2009—2012

Valtiovarainvaliokunnalle

JOHDANTO
Vireilletulo
Eduskunta on  26  päivänä maaliskuuta 2008
lähettäessään valtioneuvoston selonteon valtion-
talouden kehyksistä vuosille 2009—2012 (VNS
2/2008 vp) valmistelevasti käsiteltäväksi valtio-
varainvaliokuntaan samalla päättänyt, että muut
erikoisvaliokunnat voivat halutessaan antaa lau-
suntonsa valtiovarainvaliokunnalle. Sosiaali- ja
terveysvaliokunta on päättänyt antaa lausunnon
valtiovarainvaliokunnalle.
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VNS 2/2008 vp
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- apulaisosastopäällikkö Mikko Staff, finanssi-
sihteeri Jenni Eskola ja ylitarkastaja Susanna
Grimm-Vikman, sosiaali- ja terveysministe-
riö

- ylijohtaja Matti Heikkilä, Sosiaali- ja terveys-
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VALIOKUNNAN KANNANOTOT
Perustelut
Vuosittain tehtävillä kehyspäätöksillä ei muute-
ta menokehyksen perusteena olevaa menolinjaa,
vaan tarkistetaan vaalikauden kehys teknisesti
vastaamaan hinta- ja kustannustasossa sekä ta-
lousarvion rakenteessa tapahtuneita muutoksia.
Lisäksi kehyspäätöksessä uudistetaan edellisen
kehyspäätöksen hallinnonalakohtaiset linjauk-
set eräin täsmennyksin. Sosiaali- ja terveysva-
liokunta uudistaa vaalikauden ensimmäisestä
kehyspäätöksestä aiemmin lausunnossaan (StVL
5/2007 vp) esitetyn ja toteaa vuosien 2009—
2012 kehyksistä seuraavan. 
Sosiaali- ja terveysministeriön hallinnonalan
määrärahat kohoavat kehyspäätöksen mukaan
14,5 miljardiin euroon vuonna 2009. Hallin-
nonalan määrärahat lisääntyvät vuoteen 2011
mennessä pääasiassa oletus- ja indeksitarkistus-
ten sekä sovittujen uudistusten seurauksena noin
668 miljoonalla eurolla edelliseen kehyspäätök-
seen verrattuna. Määrärahojen kasvussa heijas-
tuu yhtäältä odotettua nopeampi hintojen ja kus-
tannusten nousu ja toisaalta odotettua suurempi
talouden kasvu ja työllisyystilanteen paranemi-
nen. Talouden  kasvun ennustetaan kuitenkin
hidastuvan kehyskaudella noin kahteen prosent-
tiin. Valiokunta toteaa, että kasvun hidastumi-
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sen lisäksi erityisesti väestön ikärakenteen muu-
tos edellyttää julkisen talouden tuottavuuden
parantamista muun muassa kunta- ja palvelu-
rakenneuudistuksella. 

Kunnille maksettavat sosiaali- ja terveyden-
huollon valtionosuudet kasvavat kehyskaudella
yhteensä 208 miljoonaa euroa. Samanaikaisesti
kuntien vahvistuvan tulokehityksen kanssa on
kuitenkin kuntien välinen taloudellinen eriarvoi-
suus kasvamassa. Hallitusohjelman toteuttami-
seen liittyen valtionosuuksia korotetaan aiem-
man kehyspäätöksen mukaisesti 21 miljoonalla
eurolla vuosittain. Lisäys kohdistuu muun muas-
sa ikäihmisten palvelujen kehittämiseen ja vam-
maispalvelulainsäädännön uudistamiseen. Kun-
nille maksettavat valtionosuudet kasvavat auto-
maattisesti ikärakenteen ja asukasluvun muutok-
sen vuoksi vuosittain keskimäärin 47 miljoonal-
la eurolla. Täysimääräinen indeksikorotus on
193 miljoonaa euroa. 

Kehyspäätöksen hallinnonalakohtaisia  lin-
jauksia ovat muun muassa apurahansaajien so-
siaaliturvan järjestäminen vuoden 2009 alusta
lukien, avo- ja laitoshoidon rajanvedon poista-
minen sosiaalivakuutuksessa, elatustuen siirto
kunnilta valtion rahoitusvastuulle  ja yleisen
rokotusohjelman kehittäminen. Hallitusohjel-
maan ja jo edelliseen kehyspäätökseen sisältyy
äitiys-, isyys- ja vanhempainpäivärahojen vä-
himmäistason korottaminen työmarkkinatuen
tasolle. Kehyspäätöksessä on lisäksi otettu huo-
mioon kuntoutusrahan korottaminen työmarkki-
natuen tasolle vuoden 2009 alusta. Valiokunta
toistaa näkemyksensä sosiaalisen oikeudenmu-
kaisuuden ja yhdenvertaisuuden huomioon otta-
misesta asiakasmaksu-uudistuksessa ja toteaa,
ettei maksujen korotuksista kunnille tulevia lisä-
tuloja tulisi vähentää kuntien valtionosuuksista
tulevissa kehyspäätöksissä.

Valtion tuottavuusohjelman toteuttamiseksi
hallinnonalan tutkimus- ja kehittämistoimintaa
keskitetään yhdistämällä Sosiaalialan tutkimus-
ja kehittämiskeskus ja Kansanterveyslaitos. Sa-
moin valvontaa ja ohjausta keskitetään yhdistä-
mällä Terveydenhuollon oikeusturvakeskus ja
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Sosiaali- ja terveydenhuollon tuotevalvontakes-
kus. Sosiaali- ja terveysministeriön hallin-
nonalan aiemmin päätettyjen tuottavuustoimen-
piteiden vaikutus on 340 henkilötyövuotta vuo-
teen 2011 mennessä ja uusien toimenpiteiden
463 henkilötyövuotta vuoteen 2015 mennessä.
Valiokunta katsoo, että tuottavuustoimenpiteet
tulee toteuttaa ensisijaisesti hyödyntämällä pal-
velujen uusia tuotantotapoja ja kehittämällä pal-
velurakenteita. Henkilöstömäärän vähennysten
kohdentamisessa on lisäksi otettava huomioon
tosiasialliset mahdollisuudet tuottavuuden lisää-
miseen vähennysten avulla, esimerkiksi sosiaali-
turvan muutoksenhakulautakunnan voimavaroja
on valiokunnan käsityksen mukaan tarpeen lisä-
tä lautakunnan huomattavan asiaruuhkan purka-
miseksi.

Alkoholin kulutukseen voidaan tehokkaim-
min vaikuttaa alkoholin hinnalla ja saatavuudel-
la. Asiantuntijoiden mukaan alkoholin hinnan
tulisi olla noin viidenneksen nykyistä korkeam-
pi, jotta korotuksella olisi vaikutusta kulutuk-
seen. Valiokunta toistaa aiemmin esittämänsä
kannan, jonka mukaan alkoholin verotusta tulee
korottaa mahdollisimman pikaisesti kehyskau-
della. 

Meneillään olevan sosiaaliturvan kokonais-
uudistuksen tavoitteena on työn kannustavuu-
den parantaminen, köyhyyden vähentäminen
ja riittävän perusturvan tason turvaaminen kai-
kissa elämäntilanteissa. Uudistus on tarkoitus
toteuttaa siten, että sosiaaliturvan rahoitus on
pitkällä tähtäimellä kestävällä pohjalla. Kehys-
päätökseen ei tässä vaiheessa sisälly sosiaalitur-
vauudistukseen liittyviä muutoksia, koska näi-
den valmistelu on kesken. Valiokunta toteaa,
että uudistuksen aloittaminen edellyttää voima-
varojen osoittamista siihen jo kehyskaudella.

Lausunto
Lausuntonaan sosiaali- ja terveysvaliokunta
esittää,

että valtiovarainvaliokunta ottaa edel-
lä olevan huomioon.
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ERIÄVÄ MIELIPIDE 1
Perustelut
Valtioneuvoston selonteossa valtiontalouden
kehyksiksi vuosille 2009—2012 sosiaali- ja ter-
veyspoliittiset painotukset jäävät tarpeisiin näh-
den riittämättömiksi. Kuntien verotulojen ja val-
tionosuuksien kasvu ei riitä tarvittaviin palvelu-
tason parannuksiin väestön ikääntymisen ja elin-
tapasairauksien aiheuttamien menolisäysten
vuoksi. Lisäksi kuntien henkilöstön sinänsä oi-
keutetut palkankorotukset syövät suuren osan
kuntien talouden liikkumavarasta. 

Vanhustenhoidon taso
Väestö ikääntyy ja tarvitsee yhä enemmän pal-
veluja. Perusterveydenhuollon ja vanhustenhoi-
don palvelutason parantamiseen kohdennettu
kokonaispanostus on määritelty niin pieneksi,
ettei tyydyttävää vanhustenhoidon tasoa ole
mahdollista saavuttaa.

Vanhustenhuollossa ongelmana on henkilös-
tön niukkuus niin kotipalveluissa, omaishoidon
tukipalveluissa kuin laitoshoidossa. Hallituksen
tulee antaa lakiesitys, jolla turvataan ikäihmis-
ten oikeus niin palvelutarpeen arviointiin kuin
laadukkaisiin hoito- ja hoivapalveluihin. Tarvi-
taan selkeää normitusta ja riittävä rahoitus. Laa-
tusuositukset eivät ole osoittautuneet riittäviksi.
Lailla tulee turvata riittävä henkilöstömäärä niin
laitos- kuin kotihoidossa. Henkilöstötilannetta
vanhusten laitoshoidossa ei ole korjattu, vaikka
suomalainen vanhustenhuolto on paikoin jopa
perusoikeuksien vastaisessa tilassa. 

Vanhuspalveluita koskeva hoivatakuu ei ta-
kaa hoivaa, vaan ainoastaan sosiaalipalvelujen
tarpeen arvioinnin seitsemän arkipäivän sisällä
siitä, kun yli 80-vuotias on ottanut yhteyttä
viranomaiseen. Todellisuudessa vaarana ovat
jopa leikkaukset palvelutasoon, kun vanhus-
määrä kasvaa ja samaan aikaan kunnat joutu-
vat rahoittamaan palkankorotuksia. 

Laitoshoitomaksun enimmäismäärä suhtees-
sa hoidettavan tuloihin nousee 85 prosenttiin.
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Vastaavasti vähennetään kuntien sosiaali- ja ter-
veydenhuollon valtionosuuksia, eikä kunnan
kapasiteetti tuottaa korkealaatuisia vanhusten-
huollon palveluita parane. Tämä raha olisi ki-
peästi tarvittu kunnissa. 

Terveyspalvelut
Sosiaali- ja terveyspalveluiden rahoituspohja
uudistuu 1.8.2008 palveluiden saatavuuden
ja laadun turvaamiseksi. Kunnat eivät  hyödy
sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksujen
korotuksista, sillä maksutulojen lisätuotto leika-
taan kehysvuosina pois alentamalla vastaavasti
kuntien valtionosuuksia.  Uudistuksen perustelu
jää siis edelleen toteuttamatta. Kunnat tarvitse-
vat kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta huoli-
matta lisää varoja kasvavista vastuista selvitäk-
seen. Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmak-
sujen korotuksista ja niiden indeksisidonnaisuu-
desta on luovuttava. 

Suomessa erityisesti terveydenhuollon mak-
sujen omakustannusosuus on kansainvälisesti
vertaillen entuudestaan suuri. Korkeat kustan-
nukset vähentävät erityisesti pienituloisten ja
kroonisesti sairaiden hoitoon hakeutumista. Ter-
veydenhuollon kustannusten omavastuuosuutta
tulee madaltaa lähemmäs eurooppalaista keski-
tasoa. Sairauden potilaalle aiheuttamaa taloudel-
lista taakkaa tulee jakaa aiempaa yhteisvastuul-
lisemmin ja luoda terveydenhuollon erillisille
maksuille yksi yhtenäinen maksukatto. 

Erikoissairaanhoidon jonot ovat tällä vaali-
kaudella jälleen lähteneet kasvuun, ja terveys-
keskukset ovat lähes kriisitilassa. Hallituksen ta-
voitteet edistää tutkimusta ja innovaatioita kärsi-
vät sen aikoessa leikata juuri terveydenhuollon
yksiköille maksettavista tutkimuskorvauksista
merkittävän osan, 8,7 miljoonaa euroa. Lääkäri-
liitto on ilmaissut huolensa erityisvaltionosuuk-
sien supistussuunnitelmasta.  Valmistuvien lää-
käri-ikäluokkien merkittävä kasvu edellyttäisi
erityisvaltionosuuden lisäämistä suunnitelma-
kaudella, kun vuodesta 2002 lähtien lähes
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puolella lisätyt lääketieteellisten tiedekuntien
sisäänotot alkavat näkyä erikoistumis- ja jatko-
koulutustaan odottavien määrissä.

Eläkkeelle siirtyvien erikoislääkäreiden kor-
vaamisella on kiire. Tutkimuksen erityisvaltion-
osuuden suunniteltu supistaminen vaikeuttaa ni-
menomaan kliinisen ja järjestelmätutkimuksen
tekemistä — meneillään olevat mittavat uudis-
tussuunnitelmat terveydenhuollon järjestämis-
ja tuottamistavoissa edellyttäisivät myös riittä-
vää tutkimus- ja arviointirahoitusta.  

Kliininen tutkimus ja voimakkaasti kasvanut
terveystieteellinen tutkimus ovat suuresti riippu-
vaisia erityisvaltionosuuksien määrärahoista,
koska tutkimussäätiöiden apurahoja on em. koh-
teisiin niukasti saatavissa.  Leikkaaminen uhkaa
perusterveydenhuollon ongelmien ratkaisemi-
seen tarvittavaa tietoperustaa, koska  erityis-
valtionosuudet ovat keskeisin rahoitusinstru-
mentti erityisesti perusterveydenhuollon tutki-
mukselle.  Esitys vahingoittaa useita  hallitus-
ohjelmassa ilmaistuja tavoitteita ja tahtoja.

Omaishoitajat
Omaishoidontuen taso jää edelleen korjaamatta,
eikä sitä olla siirtämässä Kansaneläkelaitok-
seen, vaikka se turvaisi kaikille omaishoitajille
tuen yhdenvertaisin perustein. 

Omaishoidon merkitys julkisia palveluja, eri-
tyisesti laitoshoitoa, korvaavana ja täydentävä-
nä toimintana on kiistaton. Omaishoidon toteu-
tus on joutunut usein joustamaan kunnallistalou-
dellisen tilanteen vuoksi. Omaishoidon tuki oli-
si tarpeellista mahdollistaa jokaiselle kriteerit
täyttävälle omaishoitajalle. Omaishoitajien jak-
samisen turvaamiseksi tulee mahdollisuuksia
lepoon parantaa omaishoitajan viikoittaisella
vapaapäivällä. Lakiin kirjatun vapaapäiväoikeu-
den toteutuminen on käytännössä myös turvatta-
va. 

Vaikeavammaisen henkilökohtainen avustaja
Henkilökohtainen avustaja sekä tulkki mahdol-
listavat vaikeavammaisen osallisuuden yhteis-
kunnalliseen panostukseen, työhön, sosiaali-
seen elämään ja perheeseen. Kehyksistä ei löy-
dy määrärahaa henkilökohtaisen avustajajärjes-
telmän tekemiseksi subjektiiviseksi oikeudeksi,
vaikka vaikeavammaisten  tilanne on todettu
perusoikeuksien vastaiseksi. Hallituksen olisi
tullut valtiontalouden kehysten yhteydessä esit-
tää määrärahaa henkilökohtaisen avustajajärjes-
telmän kehittämiseen subjektiiviseksi oikeudek-
si. 

Lapsiperheet
Lasten köyhyyden lisääntyminen on hälyttävää.
120 000 lasta elää kotitalouksissa, joiden tulot
jäävät alle EU:n määrittelemän köyhyysrajan.
Heikointa tulokehitys on ollut yksinhuoltajilla
sekä monilapsisissa perheissä ja perheissä, jois-
sa on alle kolmivuotias lapsi. Lapsiköyhyys tu-
lee määrätietoisin toimenpitein poistaa. 

Kehysesityksestä puuttuvat odotetut korjauk-
set lapsiperheiden asemaan. Hallituksen kehys-
esitys parantaa lapsiperheiden tilannetta hyvin
vähän, lisäksi suurin osa lapsiperheistä jää koro-
tusten ulkopuolelle. Inflaation kiihtyessä perhe-
etuudet tosiasiallisesti valtaosalla lapsiperheistä
reaaliarvoltaan edelleen leikkaantuvat.  Kehys-
päätös myös vaikeuttaa monen lapsiperheen
taloudellista tilannetta päivähoitomaksujen ko-
rotuksen kautta.

Veronmaksajien Keskusliiton tekemän eu-
rooppalaisen vertailun mukaan suomalaiselle
lapsiperheelle jää samasta palkasta keskimää-
räistä vähemmän käteen rahaa verojen ja lapsi-
lisien jälkeen. Lähes kaikissa Euroopan maissa
myönnetään lapsiperheille erilaisia vähennyksiä
verotuksessa. Suomi kuuluu niihin harvoihin
maihin, joissa ei ole käytössä mitään puoliso- tai
lapsikohtaista verovähennystä. 

Lapsilisien taso on niin vaatimaton, että se ei
riitä paikkaamaan kireää verotusta. Lapsiköy-
hyyden poistamiseksi tarvittaisiin lapsilisän laa-
jentamista 17-vuotiaisiin ja toimeentulotukilas-
kelman uudistamista lapsilisän osalta. Hallituk-
sen tulee turvata lapsilisien reaaliarvon säilymi-
nen sitomalla lapsilisät elinkustannusindeksiin.
Opintorahaan on myös palautettava lapsikoro-
tus. 

Lastensuojelutoimenpiteiden ja lasten psy-
kiatrisen hoidon tarve lisääntyvät huolestutta-
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vaa vauhtia. Lastensuojelulain toteuttaminen
asianmukaisella tavalla edellyttää lisärahoitusta. 

Suomessa on jo noin 16 000 kodin ulkopuo-
lelle sijoitettua lasta, joista vain 30 prosenttia on
sijoitettu perheeseen, loput laitokseen. Ruotsis-
sa 70 prosenttia ja Norjassa 80 prosenttia sijoi-
tuslapsista hoidetaan perheissä. Perhehoidon li-
sääminen edellyttää merkittäviä parannuksia
perhehoitajien palkkiojärjestelmään. Perhehoi-
tajille tulee turvata myös oikeus perhevapaisiin,
ennen muuta kotihoidon tukeen ja äitiys-, isyys-
ja vanhempainpäivärahaan. 

Lasten- ja nuorten psykiatriaan aiempina vuo-
sina suunnattu määräraha on siirretty annetta-
vaksi valtionavustuksena sosiaali- ja terveyden-
huollon hankkeisiin. Kristillisdemokraatit ovat
huolissaan tämän rahan kohdentumisesta tosi-
asiallisesti lasten ja nuorten mielenterveyspalve-
luihin.

Alkoholin ja tupakan verotus
Hallituksen toteuttama alkoholiveron korotus on
täysin riittämätön suhteessa väestölle aiheutu-
viin terveydellisiin ja sosiaalisiin ongelmiin.
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Asiantuntijat ovat vaatineet vähintään 20 pro-
sentin korotusta veroon, jotta kulutusta kyettäi-
siin kansanterveydellisesti vaikuttavalla tavalla
alentamaan.  

Tupakka tappaa Suomessa vuosittain arviolta
5 000 ihmistä  eli enemmän kuin esimerkiksi
alkoholi, liikenneonnettomuudet, itsemurhat ja
murhat yhteensä. Tupakoinnin vuoksi on Suo-
messa vuosittain 1,2 miljoonaa sairauspoissa-
olopäivää ja 600 000 lääkärissä käyntiä. Joka
kolmas syöpäsairaus aiheutuu tupakasta ja joka
viidennessä sydänperäisessä kuolemassa tupak-
ka on tärkein riskitekijä. Tupakkaveron korotuk-
sella voitaisiin kulutusta ja sitä kautta tupakan
aiheuttamia terveyshaittoja vähentää. Tupakka-
veron korotus tulee toteuttaa kehyskauden aika-
na. 

Mielipide
Edellä esitetyn perusteella esitän, 

että valtiovarainvaliokunta ottaa edel-
lä olevan huomioon.
Helsingissä 10 päivänä huhtikuuta 2008
Päivi Räsänen /kd
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ERIÄVÄ MIELIPIDE 2
Perustelut

Julkisten sosiaali- ja terveyspalveluiden ra-
hoitus täysin riittämätön
Kuntatalouden ja palveluiden saatavuuden näkö-
kulmasta emme voi edelleenkään yhtyä valtion-
talouden kehyksen linjauksiin. Kehyspäätöksen
mukaan kunnille maksettavat laskennalliset
sosiaali- ja terveydenhuollon valtionosuudet
kasvavat kehyskaudella yhteensä noin 208 mil-
joonaa euroa. 

Hallitusohjelman toteuttamiseen liittyen
valtionosuuksia  korotetaan vuosittain vain noin
21 miljoonalla eurolla vuosina 2009—2011.
Kuntien toimintaedellytyksiä sosiaali- ja tervey-
denhuollon palveluiden tuottamiseen ei ole riit-
tävästi turvattu, vaikka väestön ikääntyminen
aiheuttaa merkittävää palvelutarpeiden kasvua. 

Hallitus pyrkii ratkaisemaan ikääntymisen
aiheuttamaa julkisen sektorin kustannusten nou-
sua aiempaa tuhoisammilla  tuottavuustavoitteil-
la. Näin toimien vaarannetaan julkisten palvelui-
den päätavoite, palveluiden vaikuttavuus. Käy-
tännössä julkisten palvelujen  laiminlyönti
merkitsee siirtymistä hyvinvointivaltiosta "itse-
palveluyhteiskuntaan" ja lisääntyviin elintaso-
eroihin. 

Hallitus keskittyykin palveluseteleillä  ja
verovähennyksillä vahvistettuun yksityisten
palvelumarkkinoiden kasvattamiseen, joka ei
hyödytä pienituloisia, vaan lisää kunnallista
byrokratiaa ja heikentää julkista palvelujärjes-
telmää. 

Vanhustenhuolto
Vielä vuosi sitten pidettyjen eduskuntavaalien
keskeinen teema oli vanhustenhuolto. Vanhasen
II hallituksen hallitusohjelmassa luvattiin lisätä
kuntien valtionosuuksia tätä varten. Hallituksel-
la ei  kuitenkaan näytä olevan mitään aikeita
lunastaa lupauksiaan: riittävää henkilöstöä
vanhustenpalveluihin ei saada, sillä palveluihin
varattu rahoitus jää kauaksi palvelutarpeiden
edellyttämistä taloudellisista panostuksista.
Vanhusten hoitopalvelujen on oltava tasa-arvoi-
sesti saatavilla koko maassa. Ihmisarvoinen elä-
mä ja vanhusten oikeuksien toteutuminen tulee
taata kaikkien  ikäihmisten kohdalla. Vanhusten-
huollon laatusuositukset on julkaistu, mutta niil-
lä ei sidota kuntia pitämään huolta riittävistä ja
turvallisista vanhustenpalveluista. Tarvitaan
riittävät resurssit, sitovampia normeja ja vanhus-
tenpalveluiden asiakasmaksujen selkeämpää
sääntelyä. 

Esitämme myös sotainvalidien kunnallisiin
avopalveluihin oikeuttavan haitta-asterajan las-
kemista 10 prosenttiin. 

Vammaisten palvelut
Hallitusohjelmassakin luvatun vaikeavammai-
sen henkilökohtaisen avustajajärjestelmän to-
teuttamisen niille, jotka sitä välttämättä tarvitse-
vat, on arvioitu vaativan ainakin 210 miljoonan
euron lisäpanostuksen. Koko sosiaali- ja ter-
veyspalvelusektorille varattujen valtionosuuk-
sien hallitusohjelman mukaisten korotusten ol-
lessa 21 miljoonaa vuodessa jäädään kauas vam-
maispalvelujen kehittämistarpeiden mukaisista
panostuksista. Vammaisten yhdenvertaisuuden
ja osallisuuden turvaamiseksi tarvittaviin palve-
luihin, kuten tulkki- ja viestintäpalveluihin, tar-
vitaan myös lisäresursseja. Riittävät vammais-
palvelut ja vammaisten henkilöiden oikeuksien
toteutuminen on varmistettava. 

Omaishoitajien tukipalvelut ja etuudet turvat-
tava
Noin 58 000 henkilöä avustaa päivittäin läheis-
tään henkilökohtaisissa toimissa. Omaishoidon-
tukea saavia on noin 30 000, joten moni raskasta
läheisapua antava henkilö  hoitaa  läheistään
ilman omaishoidon tukea. Toisaalta omaishoi-
don tukea saavien hoitajien loma- ja muut le-
von mahdollisuudet ovat puutteelliset.
7
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Omaishoidon tukeen liittyvien palveluiden tasa-
arvoisesta saatavuudesta on huolehdittava.
Myös työssäkäyville tulee turvata mahdollisuu-
det auttaa ja hoitaa iäkkäitä vanhempiaan jousta-
villa työaikajärjestelyillä ja kotiin tarjottavilla
tukipalveluilla. 

Omaishoitojärjestelmän kehittäminen maini-
tulla tavalla vaatii kehysselonteossa luvattua
huomattavasti enemmän resursseja. Selvitysten
mukaan omaishoidon tuen maksatukseen ja
omaishoitajien tukipalveluiden vahvistamiseen
tarvittaisiin lisämäärärahaa vuoteen 2012 men-
nessä yli 100 miljoonaa euroa. Kehyskaudella
tehtävät sosiaali- ja terveydenhuollon valtion-
osuuksien lisäykset ovat siten täysin riittämättö-
miä myös omaishoidon tarpeita ajatellen. 

Lastensuojelulain mukaiset velvoitteet täytet-
tävä
Uuden lastensuojelulain sekä toimeentulotuki-
lakiin sisältyvän sosiaalitakuun toimeenpano
edellyttävät kuntien sosiaalitoimeen merkittä-
västi lisää voimavaroja. Lastensuojelulain to-
teuttaminen edellyttää, että lastensuojelun avo-
huoltoon lisätään 155 lastensuojelutyöntekijän
virkaa ja että kuntien lastensuojelulaitoksiin pal-
kataan 100 ja yksityisiin lastensuojelulaitoksiin
200 uutta työntekijää. Lastensuojelutyön  ja
sosiaalitakuun tukemiseen tarvitaan lisärahoi-
tusta 20 miljoonaa euroa. On pikaisesti ryhdyttä-
vä toimiin henkilöstön lisäämiseksi sosiaalitoi-
meen sekä valvottava, että toimeentulotukilain
ja lastensuojelulain mukaiset velvoitteet kunnis-
sa täytetään. 

Hallitus lupaa ohjelmassaan tukea lapsiper-
heitä mm. lisäämällä lapsiperheiden kotipalvelu-
ja. Lupauksista ei kuitenkaan pidetä kiinni, sillä
palveluihin varattu rahoitus ei ole riittävä. 

Maahanmuuttajien tukemiseen lisäresursseja
Kuntien peruspalveluiden vahvistamista tarvi-
taan myös maahanmuuttajien kotoutumisen on-
nistumiseksi ja työhön tai koulutukseen pääsyn
sekä suomalaiseen yhteiskuntaan sopeutumisen
mahdollistamiseksi. Suomeen saavuttuaan maa-
hanmuuttajan tulee päästä mahdollisimman pian
suomen kielen opetuksen ja kotouttamiskoulu-
8

tuksen piiriin. Maahanmuuttajalla saattaa olla
ongelmia sosiaali- ja terveyspalveluiden, esi-
merkiksi mielenterveyspalveluiden saannissa.
Esimerkiksi monikulttuurisuutta ja maahan-
muuttoa koskevan asiantuntemuksen lisääminen
peruspalveluihin on tärkeää. 

Hallitus murentaa julkisten palveluiden pe-
rustaa 
Edellä mainitut seikat huomioiden ovat sosiaali-
ja terveydenhuollon valtionosuuksiin kehyksis-
sä tehtävät lisäykset täysin riittämättömät. Teke-
mällään rahoituslinjauksella hallitus myös vaa-
rantaa kansalaisten yhdenvertaisuuden sosiaali-
ja terveyspalveluissa. 

Valtion korvaus terveydenhuollon yksiköille
erikoissairaanhoitolain mukaiseen tutkimus-
toimintaan sekä lääkäri- ja hammaslääkäri-
koulutuksesta aiheutuviin kustannuksiin
Erikoissairaanhoitolain mukaan valtio suorittaa
korvausta kuntayhtymille, joissa on yliopistosai-
raala, lääkärien ja hammaslääkärien perus- ja
erikoistumiskoulutuksesta sekä yliopistotasoi-
sesta terveystieteellisestä tutkimustoiminnasta
(ns. EVO-raha). Vaikka hallitus lisää koulutuk-
sen korvauksen määrärahoja viidellä miljoonal-
la eurolla, ovat koulutusmäärärahat edelleen riit-
tämättömät kustannustaso huomioon ottaen. Eri-
koissairaanhoitolain mukaisen tutkimustoimin-
nan tulos ja volyymi ovat lisääntyneet huomatta-
vasti. Tästä huolimatta tutkimustoiminnan ra-
hoitusta aiotaan karsia yhdeksällä miljoonalla
eurolla. Valtion tulee turvata tutkimuksen julki-
nen rahoitus mm. puolueettoman tutkimustoi-
minnan turvaamiseksi. Näistä syistä on sekä tut-
kimuksen että koulutuksen määrärahoja korotet-
tava. 

Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuja
ei tule korottaa
Hallitus esittää sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakasmaksujen nostamista ja sitomista indek-
siin. Indeksitarkistukset tehdään automaattisesti
joka toinen vuosi vuodesta 2010 alkaen. Asia-
kasmaksujen korottaminen ilman, että samalla
tarkistetaan asiakkaiden maksukykyyn vaikutta-
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via tekijöitä, ei ole hyväksyttävä ratkaisu eikä
miltään osin toteuta sosiaali- ja terveydenhuol-
lon hallinnonalan tavoitteita. Päinvastoin, korot-
tamalla asiakasmaksuja selvittämättä maksupo-
litiikkaa ja siihen vaikuttavia tekijöitä kokonai-
suudessaan kasvatetaan entisestään terveyseroja
ja lisätään köyhyyttä ja syrjäytymisvaaraa. Asia-
kasmaksujen korotuksella vaarannetaan paljon
palveluita tarvitsevien oikeus saada heille joka-
päiväisessä elämässä ja osallistumisessa tärkei-
tä palveluita.

Emme hyväksy asiakasmaksujen korotuksia
myöskään siksi, että hallitus ei jätä korotuksista
saatavaa lisätuloa kuntiin, joissa korotuksista
saatavia tuloja voitaisiin käyttää sosiaali- ja ter-
veyspalvelujen parantamiseen. 

Lapsiperheiden elinkustannusten noustessa
merkittävästi perheiden kuluja ei tule tietoisesti
lisätä. Kuitenkin esim. päivähoidon maksuja ko-
rotetaan. Tällä hallitus lisää tavallisen, kaksilap-
sisen perheen kuluja vuositasolla noin 700 eu-
rolla. Ylimmän päivähoitomaksun tuloraja on
edelleen varsin alhainen, mikä johtaa siihen, että
alle keskitulon ansaitsevat perheet maksavat sa-
man verran päivähoidosta kuin kaikkein varak-
kaimmat perheet. 

Korkeat päivähoitomaksut eivät saa olla es-
teenä työhön paluuseen ja työssäkäyntiin. Päivä-
hoitomaksujen tulee osaltaan edistää yleistä ta-
voitetta nostaa työikäisten työhön osallistumis-
astetta. Hallitus aikoo kuitenkin korottaa päivä-
hoitomaksuja ja jättää osa-aika- ja osapäivähoi-
don käyttäjät maksamaan suhteellisesti kalliim-
pia maksuja kuin kokopäivähoitoa käyttävät
vanhemmat. 

Päivähoidon asiakasmaksulainsäädäntöä tuli-
si muuttaa siten, että se tukee nykyistä parem-
min pieni- ja keskituloisia lapsiperheitä. Päivä-
hoitopalveluja, kuten muitakin sosiaali- ja ter-
veyspalveluja, tulee kehittää tehokkaasti niin,
että ne tukevat lapsen kehitystä ja toimivat jous-
tavasti tukien vanhempien työssäkäyntiä sekä
toisaalta lapsen oikeutta yhteiseen aikaan van-
hempien kanssa. Korottamalla päivähoidon asia-
kasmaksuja ja avaamalla mahdollisuuden päivä-
kotien ryhmäkokojen suurentamiseen hallitus
vaarantaa paitsi lapsen oikeuden saada laadukas-
ta päivähoitoa myös vanhempien tasavertaiset
mahdollisuudet työssäkäyntiin. 

Vaikka kehyspäätökseen sisältyy joidenkin
perhe-etuuksien korotuksia, kuten lasten koti-
hoidon tuen nosto ja osittaisen hoitorahan koro-
tus, yhdessä sosiaali- ja terveydenhuollon asia-
kasmaksukorotusten kanssa sekä lapsiperheiden
muidenkin kustannusten kasvaessa jäävät nämä-
kin korotukset käytännössä saamatta. Lisäksi
kehyspäätöksen mukainen lapsilisien korotus
kolmannesta lapsesta alkaen vuonna 2009 jättää
lähes 80 prosenttia perheistä korotuksen ulko-
puolelle. Esittämme, että ensimmäisen lapsen
lapsilisä korotettaisiin toisen lapsen lapsilisän
suuruiseksi, jolloin kaikki lapsiperheet pääsevät
korotusten  piiriin. Lisäksi toimeentulotukea
saavien lapsiperheiden asemaa tulee
parantaa korottamalla lapsen perusosaa toi-
meentulotuessa, sillä lapsilisän korotus leikkau-
tuu toimeentulotuesta pois. Yksinhuoltajaper-
heiden aseman parantamiseksi esitämme kehys-
kaudelle myös elatustuen korotusta. 

Sosiaaliturvan uudistaminen 
Sosiaaliturvaan tarvitaan uudistus, joka poistaa
väliinputoamisen ja köyhyysongelman sekä kan-
nustaa työhön ja toimintaan. Sosiaaliturvauudis-
tuksen toteuttaminen oikeudenmukaisella taval-
la lisää myös menoja. Hallitus ei ole kuitenkaan
varannut uudistukseen rahaa. Uudistusta ei tule
toteuttaa siirtämällä rahaa yhdeltä edunsaajaryh-
mältä toiselle. Kaikkein köyhimpien toimeentu-
loa tulee olla varaa parantaa. Esimerkiksi työ-
markkinatuen tasoa tulee nostaa toimeentulo-
tukiriippuvuuden vähentämiseksi ja pientä elä-
kettä saavien toimeentuloa on parannettava. 

Tuottavuusohjelma
Valtion tuottavuusohjelman osana Kansanter-
veyslaitos (KTL) ja Sosiaali- ja terveysalan tut-
kimus- ja kehittämiskeskus (Stakes) yhdistetään
ja henkilöstöä supistetaan. Sosiaali- ja terveys-
ministeriön alainen tutkimustoiminta rahoite-
taan osin valtion budjettirahoituksella, osin ns.
yhteisrahoituksella ja osaksi maksullisella toi-
minnalla. Hallitus suuntaa tuottavuusohjelman
mukaisia henkilöstövähennyksiä  myös osin
9
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ulkopuolisella rahoituksella rahoitettuun, ns.
yhteisrahoitettuun toimintaan. Tämä ei toteuta
tuottavuusohjelman alkuperäistä tarkoitusta.
Tarkoitus ei saa eikä voi olla pelkästään henki-
löstömäärän supistaminen julkiselta sektorilta. 
10
Mielipide
Edellä olevan perusteella esitämme, 

että valtiovarainvaliokunta ottaa edel-
lä olevan huomioon.
Helsingissä 10 päivänä huhtikuuta 2008
Anneli Kiljunen /sd
Satu Taiveaho /sd
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Perustelut
Valiokunta toteaa lausunnossaan, että "vuosit-
tain tehtävillä kehyspäätöksillä ei muuteta me-
nokehyksen perusteena olevaa menolinjaa, vaan
tarkistetaan vaalikauden kehys teknisesti vastaa-
maan hinta- ja  kustannustasossa sekä talous-
arvion rakenteessa  tapahtuneita muutoksia".
Valiokunta on aivan oikeassa: mitään ei tässä
kehyspäätöksessä muuteta. Kaikki ne puutteet,
joihin puutuin vuosi sitten sosiaali- ja terveysva-
liokunnan lausuntoon menokehyksistä vuosille
2008—2011 jättämässäni eriävässä mielipitees-
sä, ovat sellaisenaan tallella myös selonteossa
valtiontalouden menokehyksistä vuosille
2009—2012. Parannuksia ei ole tullut; heiken-
nyksiä on lisätty.

Sosiaali- ja terveysministeriön hallinnonalan
osalta kehysselonteossa ei vieläkään osoiteta
riittävästi määrärahoja hallitusohjelmassa esitet-
tyjen uudistusten toteuttamiseen. Ne ovat siis
tyhjän päällä. Tämänkin kehyspäätöksen keskei-
nen ongelma on siinä osoitettujen rahojen riittä-
mättömyys erityisesti köyhyyden poistamiseen
ja lapsiperheiden sekä vanhusten aseman paran-
tamiseksi tarvittavien uudistusten rahoittami-
seen.

Rahaa ei kehyksessä osoiteta myöskään halli-
tusohjelman mukaisten politiikkaohjelmien (eri-
tyisesti terveyden edistämisen politiikkaohjel-
ma sekä lasten, nuorten ja perheiden hyvinvoin-
nin politiikkaohjelma) toteuttamiseen. Eikä sitä
osoiteta kehyksessä myöskään sosiaaliturvaa uu-
distavan ns. Sata-komitean luvattujen uudistus-
ten rahoittamiseen. Valiokunnan enemmistö to-
sin jokseenkin hurskaasti uskoo, että rahat puut-
tuvat vain siksi, että uudistusten valmistelu on
kesken. Pääministeri Vanhanen on kuitenkin
eduskunnan kyselytunnilla ilmoittanut, että tällä
vaalikaudella sosiaaliturvan perusteellisempaan
uudistamiseen ei rahaa kehyksiin löydy.

Hyvinvointipalveluiden turvaamisen ja sen
myötä yhteiskunnallisen tasa-arvon lisäämisen
kannalta keskeisessä asemassa oleva kuntatalou-
den kestokyky ei kehyspäätöksen lupaaman 21
miljoonan valtionosuuksien lisäyksen myötä pa-
rane, vaan kuntia ja kuntalaisia eriarvoistava
kuntatalouden kehitys jatkuu. Hallitus ei kehys-
päätöksessään edes yritä tehdä mitään tämän
epäsuotuisan kehityksen pysäyttämiseksi.

Tämänkin kehysselonteon suurin ongelma
liittyy asiakasmaksuihin. Mitä enemmän julki-
sia palveluja rahoitetaan palvelu- ja asiakasmak-
suilla verojen sijasta, sitä epäedullisempaa se on
pienituloisille. Kehysselonteossa ja sen pohjalta
eduskunnalle annetussa asiakasmaksulain muu-
tosehdotuksessa asiakasmaksuja esitetään koro-
tettavaksi ja ne esitetään sidottavaksi kustannus-
ten nousuun vuodesta 2009 alkaen. Mielestäni
julkisten hyvinvointipalvelujen asiakasmaksuja
ei pitäisi lainkaan korottaa, kuten hallitus on
esittänyt. Asiakasmaksut ovat jo nyt Suomessa
lähes Euroopan korkeimpia, ja niiden korottami-
nen entisestään leventää epätasa-arvon kuilua
suuri- ja pienituloisten välillä. Jos asiakasmak-
sut sidotaan indeksiin, tulee myös niitä kattavat
etuudet  (lapsilisä, työmarkkinatuki, toimeen-
tulotuki jne.) sitoa indeksiin.

Lisäksi kuntien valtionosuuksia tullaan leik-
kaamaan korotuksia vastaavalla summalla, eli
valtio ottaa korotukset itselleen, eikä palvelui-
den tuottajalle eli kunnille jää niistä mitään. Tätä
taustaa vasten hallitusohjelman kirjaus, että
"asiakasmaksuja tarkistetaan palvelujen saata-
vuuden ja laadun parantamisen turvaamiseksi"
kuulostaa lähinnä irvokkaalta. Valiokuntakin
katsoo yksimielisesti, ettei maksujen korotuksis-
ta kunnille tulevia lisätuloja tulee vähentää kun-
tien valtionosuuksista tulevissa kehyspäätöksis-
sä. Mielestäni kaikkein paras ratkaisu olisi jät-
tää asiakasmaksut kokonaan korottamatta ja pi-
dättäytyä vastaavista valtionosuusleikkauksista.
Erityisen ongelmallisia yhteiskunnallisen oikeu-
denmukaisuuden kannalta olisivat terveyskes-
kus- ja päivähoitomaksujen korotukset.
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Köyhyyden ja huono-osaisuuden vähentämi-
seksi ainakin seuraavien uudistusten rahoitus
tulee varmistaa kehyksessä: 

Työttömien peruspäivärahaa ja työmarkkina-
tukea tulee korottaa vähintään 4 eurolla, jotta
riippuvuus muista tukimuodoista vähenee. Työt-
tömien peruspäivärahan ja työmarkkinatuen taso
on alhainen. Sitä on korotettu viimeksi 1990-lu-
vun alkupuolella. Työttömän peruspäivärahan
taso on alentunut 21,2 prosenttia suhteessa an-
siotason muutokseen aikavälillä 1994—2005.
Koska siitä on maksettava myös veroa, se ei var-
sinkaan yksin elävillä henkilöillä riitä välttämät-
tömiin elinkustannuksiin, vaan sitä täydenne-
tään asumistuella ja toimeentulotuella. 

Puolison tuloihin perustuva tarveharkinta on
poistettava  työmarkkinatuesta. Yksilön perus-
oikeuksien toteutumisen kannalta on pulmallis-
ta, että puolison tulot vaikuttavat työmarkkina-
tukeen. Se lisää myös viranomaisten puuttumis-
tarvetta ihmisten yksityiselämään. Työmarkki-
natuen tarveharkinnan vuoksi puolison tulojen
kasvu johtaa monissa tapauksissa työmarkkina-
tuen pienentymiseen ja jopa siihen, että työttö-
mällä ei ole lainkaan omaa tuloa. 

Lapsilisä tulee määritellä toimeentulotuessa
osittain etuoikeutetuksi tuloksi eli sellaiseksi tu-
loksi, joka ei vähennä toimeentulotukea. Myös
lapsilisän yksinhuoltajakorotus määritellään
etuoikeutetuksi tuloksi.

Lapsilisä otetaan aina tulona huomioon, kun
lasketaan, onko  perhe oikeutettu toimeentulo-
tukeen. Lapsilisän korotus vähentää siis vastaa-
vasti toimeentulotuen määrää. Tämä merkitsee
sitä, että toimeentulotuen varassa oleva perhe ei
muiden perheiden tapaan hyödy samalla tavalla
lapsilisästä tai sen korotuksesta.

Jos 50 prosenttia lapsilisästä katsotaan etu-
oikeutetuksi tuloksi, toimeentulotuen menot
kasvavat arviolta 60 miljoonaa euroa. Yksin-
huoltajakorotuksen etuoikeuttaminen lisäisi toi-
meentulotuen menoja arviolta 12 miljoonaa eu-
roa.

Kuntien sosiaali- ja terveydenhuollon henki-
löstön riittävyys tulee turvata. Ilman riittävää ja
12
osaavaa henkilöstöä ei ihmisten peruspalvelui-
den tuottaminen ole mahdollista. Ratkaisevassa
asemassa on kuntatalouden kestävyys, ja sen tur-
vaamiseen eivät tämänkään kehyspäätöksen
eväät riitä.

Hallitus on kirjoittanut ohjelmaansa kauniita
sanoja vanhusten asemasta. Voimavaroja niiden
toteuttamiseen ei kuitenkaan ole esitetty kehyk-
sessä. Vasemmistoliitto on esittänyt säädettä-
väksi vanhuspalvelulain, joka takaisi riittävän
turvan kaikille vanhuksille. 

Myös omaishoidon tuen kehittäminen on jää-
nyt resursoimatta. Siihen tarvitaan vähintään
120 miljoonaa  euroa hallitusohjelmakaudella.
Samoin hallitus lupaa kehittää vammaisten avus-
tajapalveluita vaiheittain. Jos kirjaus tarkoittaa
vaikeavammaisten avustajapalveluiden tekemis-
tä subjektiiviseksi oikeudeksi, ei vähintään tar-
vittavasta 40 miljoonasta eurosta vuotta kohti
näy kehyksessä kuin kalpea häivähdys.

Valiokunta on aivan oikein kiinnittänyt huo-
miota siihen, että valtion tuottavuusohjelmaan
liittyvät tuottavuustavoitteet tulee toteuttaa ensi-
sijaisesti hyödyntämällä palvelujen uusia tuo-
tantotapoja ja palvelurakenteita kehittämällä.
Tämä ei kuitenkaan poista sitä tosiasiaa, että
tuottavuusohjelma vähentää henkilöstöä siellä-
kin, missä sitä pitäisi pikemminkin lisätä. Näin
tapahtuu erityisesti työsuojeluhallinnossa. Täl-
lainen kehitys ei ole hyväksyttävää.

Valtio maksaa  erikoissairaanhoidon kun-
tayhtymille erityisvaltionosuutta korvauksena
niiden yliopistotasoisesta terveystieteellisestä
tutkimustoiminnasta. Kehyspäätös leikkaa näitä
ns. tutkimus-EVO-rahoja yhteensä yhdeksän
miljoonaa euroa. Toteutuessaan päätös siirtää
yliopistollisissa sairaaloissa tehtävän lääketie-
teellisen tutkimuksen kustannuksia valtiolta
kunnille tai vaihtoehtoisesti heikentää ko. tutki-
muksen rahoitusedellytyksiä. Asiaa ei paranna
koulutus-EVO-rahojen viiden miljoonan euron
korotus, koska yliopistollisesta lääkäri- ja ham-
maslääkärikoulutuksesta valtion kunnille aiem-
pina vuosina aiheuttama vaje on vieläkin katta-
matta.
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Mielipide
Edellä olevan perusteella esitän,

että valtiovarainvaliokunta ottaa edel-
lä olevan huomioon.
Helsingissä 10 päivänä huhtikuuta 2008
Erkki Virtanen /vas
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