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VANHUSPALVELULAIN MUUTOKSET 1.10.2020

Vahimmaishenkilostomitoituksesta idkkaiden henkildiden tehostetussa palveluasumisessa ja pitkaaikaisessa
laitoshoidossa saadetaan jatkossa laissa. Ta4hén asti mitoitusta on ohjattu laatusuosituksella.

Ikd&antyneen véaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista annetun lain
(980/2012, jaliempana vanhuspalvelulaki) muutokset iakkaiden henkildiden tehostetun palveluasumisen ja
pitkaaikaisen laitoshoidon toimintayksik6issd noudatettavasta henkilostomitoituksesta tulevat
noudatettaviksi asteittain 1.10.2020 alkaen.

Henkilostomitoituksen on 1.10.2020 alkaen oltava vahintaan 0,5 tyontekijéé asiakasta kohti. Vuoden 2021
alusta henkilostémitoituksen on oltava vahintéén 0,55 ja vuoden 2022 alusta véhintdan 0,6 tyontekijaa
asiakasta kohti. Henkilostomitoitus vahintaéan 0,7 tyontekijaa asiakasta kohti tulee tédysimaaraisesti voimaan
1.4.2023.

Kyse on lakisdateisesta vahimmaismitoituksesta, joka koskee seka julkisia etta yksityisia palveluja. Lain
yleissaanndksen mukaisesti mitoituksen on oltava korkeampi, jos asiakkaiden toimintakyky ja palvelutarve
seka palvelujen laadun - mukaan lukien turvallisuuden - varmistaminen sité edellyttavat.

Vanhuspalvelulakiin on lisatty myds saannokset idkkaan henkilon toimintakyvyn ja palvelutarpeen
arvioinnissa kaytettavasta RAl-arviointivalineistdsté. Kuntien on aloitettava RAI-jarjestelméan kaytto
viimeistaan 1.4.2023. Valineisto on jo nyt laajalti kuntien ja palveluntuottajien kayt6ssa.

Nyt voimaan tulevat sédnnokset ovat ensimmainen osa padministeri Sanna Marinin hallituksen ohjelmaan
sisédltyvaa iakkdiden henkildiden palveluja koskevan lainsdadanndn uudistamista. Uudistuksen toisessa
vaiheessa tavoitteena on erityisesti kotiin annettavien palvelujen laadun ja saatavuuden parantaminen seka
idkkaiden henkildiden asumisen monimuotoisuuden kehittdminen.

Vanhuspalvelulain muutoksilla turvataan idkkaiden henkildiden perustuslain mukaista oikeutta
valttdmattdmaan huolenpitoon ja riittaviin sosiaali- ja terveyspalveluihin. Niilla myds vahvistetaan asiakas- ja
potilasturvallisuutta seka asiakkaiden yhdenvertaisuutta iakkaiden ymparivuorokautisessa hoidossa.
Hoidosta ja huolenpidosta vastaavan henkildston riittdva maara ja toimintayksikon asianmukainen
henkilostorakenne ovat keskeisia tekijoita, joilla turvataan laadukkaat ja idkk&dén henkilon tarpeen mukaiset
palvelut sekd varmistetaan asiakas- ja potilasturvallisuus, mukaan lukien asianmukainen ladkehoito.

RAl-arviointivalineiston kayttd mahdollistaa hoidon paremman suunnittelun, seurannan, arvioinnin ja
kehittdmisen seka tyon tuloksellisuuden seurannan toimintayksikkdtasolla, alueellisesti ja kansallisesti. Myos
asiakkaiden yhdenvertaisuus palvelujen jarjestamisessa vahvistuu. RAl-arviointivélineiston avulla voidaan
parantaa myds idkkaiden henkildiden palveluja koskevaa tietopohjaa ja seurata palvelun laatua.

Toimintayksikon maaritelmé henkilostomitoitusta sovellettaessa

Vanhuspalvelulain 3 &:n 3-kohdan mukaan toimintayksikélla tarkoitetaan julkisen tai yksityisen
palveluntuottajan yllapitamaa toiminnallista kokonaisuutta, jossa tuotetaan sosiaali- tai terveyspalveluja
paaasiassa iakkaille henkildille siten, etté palvelut toteutetaan palveluntuottajan tiloissa tai idkk&dan henkilon
yksityiskodissa. Nyt voimaan tulevan ympaérivuorokautisen hoidon henkildstomitoituksen osalta
toimintayksikolla tarkoitetaan lain 20 8:n 2 momentin mukaan sellaista idkkaille henkildille palveluja
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tuottavaa toimintayksikko4, jolla on yhteiset toimitilat, oma tydvuorosuunnittelu ja joka toimii yhden
esimiehen alaisuudessa.

Vain valiton asiakastyo lasketaan henkilostomitoitukseen

Vélitonta asiakastyoté ovat lain 3 8:n 4-kohdan mukaan hoitoon, huolenpitoon ja kuntoutukseen liittyvét
tehtévat, ndita valittomaésti mahdollistavat tehtavat sekd toimintakykya ja kuntoutumista edistavé ja
yllapitava asiakkaan kanssa tehtava tyo. Myos paivittdisesta kirjaamisesta, palvelutarpeen arvioinnista seka
hoito- ja palvelusuunnitelman paivityksista kertyy vélitonta asiakastyota.

Vélillisella tyolla tarkoitetaan lain 3 8:n 5-kohdan mukaan huoneiden ja yhteisten tilojen siivousta, pyykki- ja
kiinteistbhuoltoa, ruoan valmistusta ja lammitystd, yksikdn johtajan ja vastuuhenkilon esimies- ja
hallinnollista tydta seka muita vastaavia hoitoa ja huolenpitoa mahdollistavia tehtavia. Myos yksikon
vastuuhenkilon esimies- ja hallinnollinen tyo on vélillisté tyota.

Vlillista tyota ei oteta huomioon henkilostomitoituksessa ja siihen on paasaantoisesti varattava erillinen
resurssi. Jos valillista ty6ta sisdllytetddn sadnnénmukaisesti asiakastydta tekevien tyontekijoiden tydhon, sen
osuus on madriteltava tehtavankuvassa ja silté osin tydaikaa ei lasketa henkiléstomitoitukseen. Téllainen
tehtévien erottelu on tarpeen selvittaa asianmukaisesti myos yksityisista sosiaalipalveluista annetun lain
(922/2011) mukaisessa toimilupahakemuksessa.

Vélilliselle tyolle ei ole sdddetty numeerista mitoitusvaatimusta. Toimintayksikdiden asiakasrakenne, tilat ja
muut olosuhteet ovat erilaisia ja ndma on otettava riittavan henkilostomaaran arvioinnissa huomioon
toimintayksikkdkohtaisesti. Palveluntuottajan on tarvittaessa voitava osoittaa, milla tavoin valillinen tyd
tulee asianmukaisesti hoidetuksi.

Tarkoituksena on, etta valittdman asiakastyon ja vélillisen tyon erottaminen toisistaan tehdéén joustavasti ja
asiakaslahtoisesti ja huolehtien siitd, etta asiakas- ja potilasturvallisuus varmistetaan kaikissa tydvuoroissa eri
vuorokauden aikoina.

Valittbmaan asiakastyohon osallistuvat henkilot ja toimintayksikén
henkilostorakenne

Valittdmaan asiakastyohon osallistuvat tyontekijat luetellaan lain 3 a 8:ssé. Luetteloa on erdilta osin
tarkennettu vuoden 2017-2019 laatusuosituksessa olleesta tyontekijoiden luettelosta. Valittomaan
asiakastyohon osallistuvia tyontekijoita ovat sairaan- ja terveydenhoitajat, lahi- ja perushoitajat, geronomit,
kodinhoitajat, sosiaalialan ohjaajat ja kasvattajat, sosionomi AMK -tutkinnon suorittaneet, soveltuvan
ammatti- tai erikoisammattitutkinnon suorittaneet seka soveltuvan opistoasteisen tutkinnon suorittaneet
tyontekijat, fysio- ja toimintaterapeutit, kuntoutuksen ohjaajat, kotiavustajat, hoitoapulaiset ja hoiva-
avustajat, viriketoiminnan ohjaajat ja muut vastaavat asiakkaan sosiaalisen toimintakyvyn yllapitoon
osallistuvat tyontekijat, seka toimintayksikdiden johtajat ja vastuuhenkil6t.

Kaikki saéannoksessd mainitut tyontekijat otetaan huomioon henkildstomitoituksessa silta osin kuin he
tekevat valitonta, asiakkaan kanssa tehtévaa asiakastyota. Tyontekijan mahdollisuudet osallistua valittémaan
asiakastyohon ja sen eri tehtdviin maaraytyvat hanen osaamisensa mukaisesti ja siten kuin néaiden tehtévien
osalta erikseen sdadetdan. Tydnantaja vastaa siitd, ettéd tyontekijalla on hénelle osoitettuihin tehtéviin riittava
ja vaadittu osaaminen.

Hoiva-avustajat tydskentelevat lahtokohtaisesti hoidon ja hoivan avustavissa tehtavissé, jotka liittyvat
vanhusten perustarpeista huolehtimiseen, kuten esimerkiksi peseytymiseen ja ruokailuun seka asiointeihin.
Kun hoiva-avustajat tekevét vélillista tyota, heité ei lasketa mukaan henkiléstomitoitukseen. Heidéat lasketaan
mitoitukseen vain vélittbméan asiakastyOajan osalta. Hoiva-avustajat eivéat voi olla tydvuorossa yksin eivatka
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osallistua ladkehoidon toteuttamiseen ilman asianmukaista ladkehoidon koulutusta ja osaamisen
varmistamista. Hoiva-avustajan koulutus on rakennettu lahihoitajan tutkinnon osista ja timan koulutuksen
avulla voi jatkaa lahihoitajan opintoja. Hoiva-avustaja ei ole sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattihenkil6lainsdddanndssa tarkoitettu ammattihenkild.

Opiskelijat koulutusmuodosta riippumatta saavat lain 3 a §:n 2 momentin mukaan osallistua valittdmaan
asiakastyohon silloin, jos he ovat tydsopimussuhteessa toimintayksikkdon ja heilléa on opintojen kautta
hankittu riittdva osaaminen suhteessa tutkinnon perusteisiin, ammattihenkilélainsaadannén edellyttamaan
osaamiseen seka tydpaikan osaamistarpeisiin. Tarkoituksenmukaista kuitenkin on, etta tydsopimussuhteessa
tybnantajaan toimivat lahihoitajan opintoja suorittavat opiskelijat lasketaan mitoitukseen siin vaiheessa,
kun heidan osaamisensa katsotaan riittavaksi lahihoitajan tehtaviin. Oppisopimuskoulutuksessa merkittava
osa koulutuksesta tapahtuu kaytannon tydymparistossa ja talloin on huolehdittava, etta opiskelija saa
koulutuksen aikana lahihoitajan tehtévissa tarvittavat taidot. Jos opiskelija sijoitetaan tydpaikalla hoiva-
avustajan tehtaviin, on vaarana, etta lahihoitajan ty6ssa tarvittavat taidot jaavat oppimatta. Opiskelijan
osaamisen riittavyyden arvioi aina viime kadessa tydnantaja.

Jokaisessa tyovuorossa on lain 3 a 8:n 3 momentin mukaan aina oltava riittdva maaré sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattihenkil6ita eika henkildsto sen vuoksi saa koostua pelkéstaan muista
sddnndksessa mainituista tyontekijoista (fysio- ja toimintaterapeutit, kuntoutuksen ohjaajat, kotiavustajat,
hoitoapulaiset ja hoiva-avustajat, viriketoiminnan ohjaajat ja muut vastaavat asiakkaan sosiaalisen
toimintakyvyn yllapitoon osallistuvat tydntekijat) tai opiskelijoista. Tydnantaja vastaa siité, etta
toimintayksikdssé on aina asiakkaiden tarpeisiin ja maaraan nahden riittava maara sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattihenkilditéa. Myos erityistilanteet, kuten saattohoito, on otettava huomioon
asianmukaisen ja riittavan henkilostorakenteen varmistamiseksi.

Lain 3 a §8:n 4 momentin mukaan toimintayksikon tydntekijé ei saa ilman ladkehoidon koulutusta osallistua
lddkehoidon tehtaviin ja toteuttamiseen. Asianmukainen ladkehoidon koulutus, osaaminen ja osaamisen
varmistaminen ovat aina edellytyksena ladkehoidon tehtéviin ja toteuttamiseen osallistumiseen.
Laakehoidon tehtavista vastaavat ensisijaisesti ladkehoidon ammatillisen koulutuksen saaneet sosiaali- tai
terveydenhuollon ammattihenkildt, kuten sairaanhoitajat ja ldhihoitajat. Toimintayksikon
henkilostorakennetta ja -mitoitusta suunniteltaessa on varmistettava turvallisen ladkehoidon toteutuminen
kaikkina vuorokauden aikoina.

Linkki Turvallinen ladkehoito -oppaaseen: https:.//www.julkari.fi/handle/10024/129969

Vanhuspalvelulain 21 §:n saannokset toimintayksikon johtajan velvoitteista on otettava huomioon
henkiloston osaamista ja tehtavia sekd henkilostérakennetta arvioitaessa. Toimintayksikon johtaja vastaa
siitd, ettd asiakastydssa noudatetaan lain 13, 14 ja 19 §:ssa sdadettyja periaatteita seka ettd palvelut tayttavat
muutkin niille asetetut vaatimukset. Toimintaa on johdettava siten, etté se tukee laadukasta
asiakaslahtoisten sosiaali- ja terveyspalvelujen kokonaisuutta, kuntouttavan tydotteen edistamistd, eri
viranomaisten ja ammattiryhmien yhteistyota seka toimintatapojen kehittamista.

Henkilostomitoituksen laskeminen

Vanhuspalvelulain 20 8:n 1 momentissa on perussaannds toimintayksikon henkilostosta. Sen mukaan
toimintayksikdssé on oltava henkildstd, jonka maara, koulutus ja tehtévarakenne vastaavat toimintayksikon
palveluja saavien idkkaiden henkildiden maaraa ja heidan toimintakykynsa edellyttamaé palvelun tarvetta ja
joka turvaa heille laadukkaat palvelut. S&d4nnos koskee seka asumispalveluja ja laitoshoitoa etté kotihoitoa.

Lakiin lisatyssa 20 8:n 2 momentissa saddetaan henkildston vahimmaismitoituksesta tehostetun
palveluasumisen ja pitkéaaikaisen laitoshoidon toimintayksikossa, jolla on yhteiset toimitilat ja oma
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tyovuorosuunnittelu ja joka toimii yhden esimiehen alaisuudessa. Toteutuneen henkilostomitoituksen on
oltava siirtymaajan jalkeen (1.4.2023 alkaen) vahintaan 0,7 tyontekijaa asiakasta kohti.

Pykalan 3 momentin mukaan toteutuneella henkildstomitoituksella tarkoitetaan toimintayksikdssa paikalla
olevien valitonté asiakastyota tekevien tyontekijoiden tydpanosta suhteessa toimintayksikossa olevien
asiakkaiden maaraan. Valillista tyota ei oteta huomioon henkilostomitoituksessa.

Henkilostomitoitukseen lasketaan mukaan lain 3 a 8:n 1 momentissa tarkoitetut valittdomaan asiakastyohon
osallistuvat tydntekijat. Toteutuneeseen henkiléstémitoitukseen ei lasketa vapaapadivilld, lomalla tai sairaana
olevia tydntekijoita. Ainoastaan toteutuneet tyétunnit otetaan huomioon. Henkiléstomitoituksen
toteutumista arvioidaan kolmen viikon seurantajaksolla. Jakso vastaa tyQaikalain mukaista tydvuorolistan
pituutta.

Pykalan 4 momentti on samansiséltdinen kuin aiempi 2 momentti. Sen mukaan tilanteissa, joissa
toimintayksikon tiloissa hoidettavana olevan idkkdan henkilén toimintakyky on alentunut siten, etta han
tarvitsee huolenpitoa vuorokaudenajasta riippumatta, toimintayksikossa on oltava riittavasti henkilostoa
kaikkina vuorokauden aikoina.

Henkilostomitoitukseen liittyvat velvoitteet méaraytyvat yndenmukaisesti julkisen ja yksityisen
palvelutuottajan toimintayksikoissa. Yksityisten palveluntuottajien kohdalla on otettava huomioon myos
yksityisisté sosiaalipalveluista annetun lain séannokset.

Vahimmaismitoitusta korkeampi henkilostomitoitus

Mitoituksen pitaa olla korkeampi kuin laissa sdddetty vahimmaismitoitus, jos asiakkaiden palvelutarve sita
edellyttaa. Eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokunta painottaa asiassa antamassaan mietinnéssa (StVvM
18/2020 vp), ettd henkiléstomitoituksen lahtokohtana on oltava hoidettavien ja asukkaiden toimintakyky ja
hoidon tarve eiké& aiemmin tarpeelliseksi todettua korkeampaa mitoitusta tule alentaa.

Linkki THL:n mitoituksen laskemista koskevaan ohjeeseen: https://thl.fi/fi/tutkimus-ja-
kehittaminen/tutkimukset-ja-hankkeet/vanhuspalvelujen-tila-vanpal-/henkilostomitoituksen-seuranta

RAIl-arviointivalineisto

Vanhuspalvelulain 15 §:ssé on sosiaalihuoltolakia (1301/2014) taydentavat saannokset idkkaan henkilon
palveluntarpeiden selvittamisesta. lakkaan henkildn palvelutarve on selvitettava kokonaisvaltaisesti ja
palvelut jarjestettava hanen toimintakykynsa edellyttdman yksiléllisen palveluntarpeen mukaisesti
luotettavia arviointimenetelmia kayttaen.

Tata sdantelyad on tarkennettu kunnan velvoitteella kdyttaa iakkdan henkilon toimintakyvyn arvioinnissa
yhtendista RAI-arviointivélineistoa. Arviointi on tehtéva RAI-valineistda kayttéen, jos idkas henkil® tarvitsee
palvelutarpeen selvittdmisesté vastaavan ammattihenkilon alustavan arvion mukaan sadnnollisesti
annettavia sosiaalipalveluja hoitonsa ja huolenpitonsa turvaamiseksi. Liséksi kunnan on huolehdittava, etté
RAl-arviointivalineisttad kaytetddn myos silloin, kun idkas henkilo saa edellé tarkoitettuja kunnan jarjestamia
palveluja ja hdnen olosuhteissaan tapahtuu olennaisia muutoksia. RAI-arviointivélineistd kuuluu 15 8:n 3
momentissa tarkoitettuihin luotettaviin toimintakyvyn arviointivélineisiin.

RAl-arvioinnista vastaa sosiaali- tai terveydenhuollon ammattihenkild, joka on saanut siihen koulutuksen.
Arviointi perustuu havainnointiin ja keskusteluun myds muiden asiakkaan hoitoon osallistuvien henkildiden
kanssa. RAl-arviointi tehd&én yleensd moniammatillisena yhteistyona ottaen mukaan arviointiin
mahdollisuuksien mukaan myos asiakas ja omaiset. RAl-arviointi osaltaan tukee asiakas- ja
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palvelusuunnitelman tekemista ja seurantaa, joten sen oikeellisuutta varmistaa myds arvioinnista syntyva
asiakas- ja potilasasiakirjatieto.

Asiakas- ja potilasturvallisuuden toteutuminen seka asiakkaan oikeus laadukkaaseen ja hyvaan hoitoon
edellyttad aina yksilollista arviota asiakkaan palvelun tarpeesta. Tarvittaessa on kaytettava myos muita
arviointivalineita.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen on huolehdittava siit, ettd kunnilla on maksutta kaytettavissa RAI-
arviointivalineisto ja saatavilla koulutusta valineiston kayttdéon.

RAl-arviointivalineistd on THL:n kautta saatavilla maksutta alilisenssisopimuksin. Lisenssisopimuksesta ja
RAl-arviointivalineiston kayttdonotosta on saatavilla lisatietoa THL:n verkkosivulla ja Innokylassa. THL tarjoaa
maksuttoman RAI-verkkokoulun. Lisaksi THL jarjestaa RAl-arviointivalineistoa kayttoon ottaville
organisaatioille maksutonta kouluttajakoulutusta RAl-arviointien toteutuksesta ja RAl-arviointitiedon
kaytosta 2021-2023. Koulutukseen osallistumiseen (sijais- ja matkakulut) on varattu tukea valtionosuuksissa.

RAl-arviointivalineistdn kayttoon tarvittavasta ohjelmiston hankinnasta ja sen kilpailutuksesta
palvelunjarjestdja/-tuottaja huolehtii itse. Ohjelmiston hankintaan on varattu tukea valtionosuuksissa.

Lisatietoa RAI-jarjestelmasta ja sen kayttéonotosta THL:n verkkosivuilla:
Tietoa RAI-jarjestelméasta
Nain otat RAI-jarjestelman kaytt6on

Toimeenpanon tuki

Sosiaali- ja terveysministerio toteuttaa yhdessa Valviran ja aluehallintovirastojen seké Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen kanssa lainmuutosten toimeenpanoa tukevan koulutuskierroksen syksyn aikana.
Yhteistyota lainsdddannon toimeenpanossa tehdddn myos Suomen Kuntaliiton, kuntien ja kuntayhtymien
seké palveluntuottajien kanssa.

Lisatietoja

Hallitusneuvos Jaana Huhta, sosiaali- ja terveysministeri®, etunimi.sukunimi@stm.fi

Neuvotteleva virkamies Satu Karppanen, sosiaali- ja terveysministeri®, etunimi.sukunimi@stm.fi

Johtava asiantuntija Sari Kehusmaa, Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, etunimi.sukunimi@thl.fi (mitoituksen
laskeminen)

Erityisasiantuntija Satu Havulinna, Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, etunimi.sukunimi@thl.fi (RAI-
arviointivalineist®)

Jakelu

Kunnat

Kuntayhtymat

Suomen Kuntaliitto

Aluehallintovirastot

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto Valvira
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
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