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SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 8/2018

ESIPUHE

Perhe- ja peruspalveluministeriltda seké opetus- ja kulttuuriministeriltd saamamme, hallituksen LAPE-
karkihankkeeseen kytkeytyva, toimeksianto selvittdé lasten, nuorten ja perheiden palveluiden yhdyspintoja
uudistuvassa toimintaymparistossa osoittautui samaan aikaan tydladksi ja innostavaksi matkaksi. (Liite 1.)

Tyolays liittyi ennen kaikkea siihen, etté lasten ja nuorten kehityskaaren eri vaiheista seké perheiden ja
elaméantilanteiden erilaisuudesta johtuen lapsi- ja perhepalveluiden yhdyspintojen maara on moninainen ja
kompleksinen. Se on sita jo nykyisen, kuntaperusteisen jarjestelman vallitessa, mutta maakuntien muotou-
tuminen itsehallinnollisina toimijoina muuttaa tilannetta olennaisesti. Talla muutoksella osaltaan on laajoja
heijastusvaikutuksia muun muassa kansalliseen ohjaukseen, mitd myds selvityksessa kasittelemme.

Selvityksen kuluessa innostuksemme kasvoi. Huomasimme, ettd yhdyspintahaasteisiin vastaamisessa mu-
hii samalla merkittava muutoksen mahdollisuus kohti aidosti lapsi-, nuori ja perheléhtoista ajattelu- ja toi-
mintatapaa. Kun kaikki toimijat joutuvat asemoimaan itsensé uudelleen, helpottaa tAma ratkaisevasti nako-
kulman kaantamistéa totunnaisista hallinnonaloista ja -rajoista asiakaslahtbiseen ja verkostoimaiseen suun-
taan. Se ei kuitenkaan tapahdu automaattisesti.

Olemme jakaneet selvityksen kahteen osaan. Ensimmaiseen osaan olemme koonneet kaiken selvitystyon
aikana esille tulleen ja kdymiemme keskustelujen perusteella yhteisen arviomme toimintaympéaristosta ja
niista keskeisista lahtokohdista, joille perustamme johtopaatoksemme ja konkreettiset esityksemme.

Olennaisin huomiomme on se, ettei ole olemassa mitaan yksittaista hallinnointi- tai sdaddstapaa taklata
yhdyspintahaasteita ja kdantaa niitd mahdollisuuksiksi. Sen sijaan tarvitaan syvallista toimintakulttuurin
muutosta ja sitd uskomme esitystemme toteutuessaan vauhdittavan ja varmistavan. Liséksi olemme toi-
meksiannon mukaisesti koonneet myds joitakin hyvéa esimerkkeja muun muassa verkostojohtamisen mal-
leista rohkaisuksi muutoksen tekemiseen.

Toisessa osassa on kuvattu kattavasti selvityksemme kohteena olevia lukuisia yhdyspintoja haasteineen eri
kanteilta. Samoin on kayty lapi meneilldan olevia, toimeksiannon kannalta olennaisia uudistushankkeita.
Tyomme tueksi asetetulla sihteeristolla on ollut keskeinen rooli tAman osan kokoamisessa, mista haluamme
lausua lampimat kiitoksemme. Selvityksen lopputuloksesta tulkintoineen vastaamme luonnollisesti kokonai-
suudessaan itse.
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Haluamme kiittaa erityisesti paasihteeriamme Marja-Leena Perélaa, selvitystydmme taustaryhmaa ja kaik-
kia, jotka kuulemisten, kyselyihin vastaamisten, keskustelujen tai muissa muodoissa ovat tukeneet tyétam-
me ja mahdollistaneet sen valmistumisen.

Helsingissa 31.12.2017

Olli-Pekka Heinonen Anna-Kaisa Ilkonen

Matti Kaivosoja Timo Reina
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SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 8/2018

1 Toimintaympariston kuvaus

Toimintaympariston tdméankin selvityksen kannalta olennaiset muutosvoimat on hyvin kuvattu oheisessa
Valtioneuvoston yhteisten muutosvoimien/ -ilmididen kartassa.

GLOBAALIN TALOUDEN MURROS SUOMEN TALOUDEN KEHITYS

http://valtioneuvosto.fi/julkaisut/julkaisu?pubid=URN:ISBN:9
78-952-287-458-0

Kuvio 1. Valtioneuvoston yhteiset muutosvoiriatift (lokakuu 2017).

Erityisesti arvojen ja asenteiden muutos, eriarvoistuminen, tydn murros sekd demokratian muutos ja osallis-
tumisen tapojen moninaistuminen talouden ohella vérittavat vahvasti selvityksen kohteena olevia kysymyk-
Sia.

Taman selvityksen kannalta toimintaympariston muutoksen ymmarrys on keskeinen lahtékohta. Julkisen
palvelun perusrakenteet, organisaatiot, johtamismallit ja toimintakulttuuri on rakennettu Suomeen aikana,
jolloin tdmén paivan nakokulmasta tarkasteltuna muutostekijoita yhteiskunnassa oli rajallinen maara ja
muutoksen vauhti hitaampi. Lineaarisuus ja jatkuvuus olivat jarjestelman ominaisuuksia, jolloin muutosten
ennakointi ja etukateen suunnittelu oli mahdollista.
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Tallaisessa tilanteessa tehtavakohtaiseen organisointiin, vastuun, vallan ja resurssien jakoon seka sisaisen
organisaatiotehokkuuden rakentamiseen perustuva malli toimi kansalaisten nakékulmasta hyvin. Kansalli-
sesti voitiin suunnitella palveluiden ja etuuksien toteutus ja taso, ja jalkauttaa suunnitelmat toimeenpanta-
viksi samalla tavalla eri puolille maata.

Hyvinvointivaltion rakentaminen oli pitkalti paitsi palvelu- ja etuusjarjestelmien rakentamista, myds fyysisen
hallinto- ja palveluverkoston rakentamista. Olemassa olevia ja syntyneitd uusia tarpeita ratkaistiin perusta-
malla uusia instituutioita ja professioita vastaamaan kustakin tarpeesta. Ennakoitavuus palveluiden kysyn-
nassa mahdollisti suunnitelmallisuuden ja tarkkaan rooli-, vastuu- ja toimivaltajakoon perustuvan mallin
toimivuuden. Tallaisessa toimintaymparistéssa johtaminen tarkoitti kunkin hallinnonalan ja organisaation
palvelutarjonnan tehokkuuden johtamista hierarkkiseen yksikko- ja professiojakoon perustuen.

Kasvava kansainvélinen vuorovaikutus, talouden, teknologian ja ihmisten verkottuminen seka sité kautta
tapahtunut muutosvauhdin kiihtyminen, kansalaisten palvelutarpeiden moninaistuminen ja ennakoitavuuden
heikkeneminen ovat kyseenalaistaneet aikaisemmin hyvin toimineet julkisen palvelun toimintamallit. Tydn-
jakoon perustuva viranomais- ja professiomalli on nayttaytynyt heikosti kansalaisten elamantilanteita ja
kokonaistarpeita palvelevana.

Uusien organisaatioiden ja professioiden perustaminen on lisannyt jarjestelman monimutkaisuutta. Pyrki-
mys organisaatiotehokkuuteen on kaantynyt osaoptimoinniksi, missé kokonaisuuden kannalta julkiset voi-
mavarat eivat kohdennu optimaalisesti. Sama ongelma kertautuu, kun mukaan otetaan laaja jarjesto- ja
yksityisen sektorin toimijoiden kentta.

Julkisen paatoksenteon muuntuminen laadukkaaksi toimeenpanoksi on my6s hankaloitunut. Paatokset
eivat ole muuttuneet muutoksiksi toivotulla tavalla. Samalla julkisen talouden kestokyky asettaa rajoituksia
palvelujen toteuttamiselle, ja sdéstdjen kohdentaminen hallinnonala- ja organisaatiokohtaisesti synnyttaa
vaikutelman, etta kaikkialta julkisten palvelujen laatua heikennetdan, vaikka Suomi on vauraampi maa kuin
koskaan.

Julkisten palveluiden kysyntd monilta osin ndyttda kasvavan. Osittain kyse voi olla myds palveluorganisaa-
tioiden tarjontalahtdisesta tavasta tarkastella omaa toimintaansa, kansalaisten palveluiden kysynnan moni-
naistumisen luonnetta ymmartamatta.

Kansalaisten alati muuttuvat tarpeet eivat enda ratkea etukateen suunnitelluilla tydkaluilla ja maaritellylla
tyonjaolla. Tarpeiden ja ongelmien keskindinen kytkeytyneisyys ja siitéd johtuva pirullinen luonne vaativat
niiden kasittelya yhdessa kansalaisen ja moniammatillisen ja organisaatio- ja hallinnonalarajat ylittavan
verkoston kanssa. Asiakasrajapinnan on mahdollistettava suurempi mukautuneisuus, ja myos tarjonnan on
moninaistuttava kysynnan moninaistuessa. Lasten, nuorten ja perheiden tarpeita tarkasteltaessa on tarkea
ymmartdd myos muiden kuin maakunta- ja sote-uudistusten vaikutukset.

Tama tarkoittaa painopisteen siirtymista organisaation operatiivisen tehokkuuden johtamisesta verkosto-
maiseen asiakasymmarrykseen perustuvaan johtamiseen ja ohjaukseen. Silloin olennaista on kokonaisuu-
den ymmarrys ja yhtenaiset tavoitteet, luottamus verkostoa koossapitdvana voimana seka innovatiivisuus ja
systeemin oppimiskyky. Kansalaisen mahdollisuus olla itse mukana kehittaméssa palveluja ja omaan ela-
maansa liittyvia ratkaisuja on olennainen osa julkisen palvelun lisdarvoa. Paatoksenteko ja toimeenpano
kytkeytyvat aikaisempaan vahvemmin toisiinsa. Tavasta toteuttaa palveluja onkin tulossa keskeinen strate-
ginen valinta.
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SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 8/2018

Maakunta- ja sote-uudistuksista kdydyssa keskustelussa uudistukset nayttaytyvat isoina muutoksina, jotka
paatdksenteon lopulta tapahduttua ja uusien sdaddsten voimaan tultua olisivat toteutettuja ja palattaisiin
rauhalliseen muutoksen jalkeiseen aikaan. Vaikka tavoitteena varmasti on saada kansalaisen kannalta
palvelut toimimaan paremmin, muutokset eivat tule siihen paattymaan.

Systeemisesséd muutoksessa organisaatioista tulee pysyvan organisoinnin prosesseja. Vuorovaikutus ja
yhden hallinnon tason tai tahon osalta tehtévat ratkaisut vaikuttavat systeemin kaikkiin osiin. Sosiaali- ja
terveyspalveluiden uudistaminen seka maakuntahallinnon luominen toimivat tasta hyvana esimerkkina
(ndiden uudistusten olennainen sisaltd on kuvattu raportin osassa 2). Maakuntaitsehallinnon luominen syn-
nyttaa tarpeen tarkastella kunnallista itsehallintoa, ja siité juontaa juurensa myos tama selvityshenkildtyo.
Vaikka keskushallinto on nyt tehtavien uudistusten ulkopuolella, maakuntahallinto heijastuu my6s valtiota-
solle tarpeena maarittédd, miten uudessa tilanteessa valtion yhtendinen ohjaus toteutetaan, miten valvonta-
tehtavat hoidetaan, mik& on ministerididen ja keskusvirastojen keskinainen suhde uudessa tilanteessa.
Emme siis ole tekemassé yhta organisaatiomuutosta, vaan isoa systeemin toimivuuteen perustuvaa kult-
tuurimuutosta.

Digitaalisuuteen liittyvat uudet mahdollisuudet varittavat hallinto- ja palvelurakenteen uusin varein. Fyysisen
etaisyyden merkitys véahenee, kansalaisten elamantapahtumien ennakointi tulee mahdolliseksi, kansalaisen
hyvinvointitietoa voidaan helposti yhdistaa kayttokelpoiseen muotoon ja rutiinitditd voidaan automatisoida ja
toteuttaa laadukkaammin tekoélyn ja robotiikan keinoin. Olennaisemmaksi tulevat arvovalinnat ja eettiset
lahtokohdat, joiden varaan teknologian hyddyntaminen julkisissa palveluissa rakentuu. Digitalisaatio on
ennen kaikkea asiakaslahtoista toimintatapojen uudistamista uusia teknologioita hyodyntaen.

Paitsi digitaalista nopeasti muuttuva ja keskinaisriippuvuuksien verkostoon perustuva toimintaympéristo

haastaa myds fyysisen ympariston ratkaisuja. Palveluratkaisujen muunneltavuus ja asiakaslahtoisyys ovat
entista tarkeampaa myos fyysista palveluverkkoa rakennettaessa.
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2 Johtopaatokset jasaykset

2.1 Keskeiset lahtokohdat

Lasten, nuorten ja perheiden palveluihin liittyvia hallinnollisia yhdyspintoja on kaytannéssa mahdotonta
kasitella hallinnoinnin ndkdkulmasta. Maakunta- ja sote-uudistukset muuttavat organisaatioiden vastuita ja
tehtévid, mutta syntyvét uudet yhdyspinnat eivat sindllaan paranna tai heikenna kansalaisille syntyvén julki-
sen palvelun lisdarvoa. Kuntaorganisaatioiden todellisuudesta tieddmme, ettd saman toimijan sisallakin
johtamisen ja tiedonkulun vastuut voivat siiloutua tavalla, mika estaa helposti saavutettavien ja vaikuttavien
palvelujen toteutumisen.

Olennaista onkin ymmartaa, etté lasten, nuorten ja perheiden palvelut syntyvat moninaisten toimijoiden
verkostossa, joka on luonteeltaan systeeminen. Systeemin eri osat ja toimijat ovat toisistaan riippuvaisia, ja
yhdessé kohtaa tehtéavat muutokset heijastuvat koko systeemin toimintaan.

Siksi on tarke&a kiinnittdd huomiota niihin tekijoihin, jotka tekevét verkoston yhdensuuntaisen ja johdonmu-
kaisen toiminnan mahdolliseksi. Selvitystydn aikana tuli selvaksi, ettd seka kansallisella etta
alue/kuntatasolla yhteinen tilannekuva, osallisuus ja yhdessé rakentaminen ei ole viela riittdvaa yhteisen
tahtotilan ja omistajuuden syntymiselle. Kokonaiskuva hahmottuu silloin, kun 18ytyy yhdessa jaettu ja sisais-
tetty tavoite verkoston kaikkien toimijoiden kaikelle toiminnalle.

Kansallinen tahtotila lasten, nuorten ja perheiden toivottavalle tulevaisuuskuvalle tarvitaan. Se on synnytet-
tava niin, ettad se ottaa huomioon ja ymmartaa lapsen, nuoren ja perheiden elamantilanteiden ja hyvinvoin-
nin eri ulottuvuuksien kokonaisuuden. Kun lapsen ja nuoren elamantilanne on keskidssé, siiloutumisen
vaaraa ei ole. Palvelujen on rakennuttava elamantilanteiden ja tarpeiden ymparille, eika painvastoin.

Kaikkien yhdyspintojen yhteisen punaisen langan muodostavat siis kansallinen lasten, nuorten ja perheiden
tahtotila seka aidosti lapsen, nuoren ja perheen todellisuudesta, tarpeista ja hyvinvoinnista lahteva palve-
luiden rakentuminen. Palvelumuotoilu, kayttaytymistieteellistd nakemysta hyddyntavat mallit seké kokeile-
malla toimivien ratkaisujen etsiminen synnyttavat ymmarrysta palvelutarpeesta ja yhteista kieltd kansalais-
ten ja hallinnon valille.

Tarkeimpié ovat toimet ja kannusteet, jotka rakentavat eri toimijoiden keskindista seké kansalaisten ja hal-

linnon valista luottamusta. Nykyisellaan esimerkiksi tulostavoitteet ja budjettiratkaisut ja niista syntyvat hyo-
dyt ja haitat rikkovat luottamusta, ja ajavat eri toimijat osaoptimointiin ja keskindiseen kilpailuun.
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Systeemisen kulttuurimuutoksen synnyttaminen vaatii uusia tydkaluja, rooleja, foorumeja, kannusteita seka
budjetointiin ja tavoitteenasetantaan liittyvia ratkaisuja (JOHTAMISEN RAKENTEET JA OHJAUS kohta
2.2). Ennen kaikkea muutos edellyttda aikaa ja karsivallisyytta. Kuitenkin muutoksen toteuttamiseen on
lahdettava liikkeelle heti, jotta perille paastaisiin kohtuullisessa ajassa. Syntyvia tukielementteja tarvitaan
alkuvaiheessa erityisen paljon, ja niitd voidaan purkaa ja muuttaa kokemuksen karttuessa ja systeemin
oppimiskyvyn ja alykkyyden lisdantyessa.

Lapsen, nuoren ja perheen hyvinvointitieto, seka yksilon tasolla etta yhteisollisena tutkimus- tai rekisteritie-
tona paéatoksenteon tukena, antaa mahdollisuuden kokonaisuuden nakyvaksi tekemiseen (TIETO JA IN-
NOVAATIOT kohta 2.3). Keskittyminen vain eri hallinnontasojen tai -sektoreiden valisiin yhdyspintoihin ei
synnyta toimivia ratkaisuja.

Datan kasittely ja tekoaly yhdessé mahdollistavat universaalipalveluiden raatéldinnin tavalla, joka ei aikai-
semmin ole ollut kustannussyista kestavaa. Lasten, nuorten ja perheiden palveluissa tulee pyrkia siihen,
ettd tulevia palvelutarpeita kyetdaan ennakoimaan, tuomaan ne helposti tarvitsijoiden ulottuville ja siten koh-
distamaan resursseja paremmin tarpeiden mukaan.

Yhdyspintoja olennaisempia ovat lapsen ja nuoren eldmantilanteessa tapahtuvat muutokset, siirtymat ja
epéjatkuvuudet. Eri professioiden syvallinen osaaminen antaa mahdollisuuden tuoda erityistéa tukea lapsen
ja nuoren tarpeisiin. Samalla erityisosaamiseen liittyy vaara siita, ettd yhden perspektiivin taakse piiloon jaa
lapsen ja nuoren elamantilanteen kokonaisuus ja siella olevat lapsen ja nuoren hyvinvoinnille kaikkein olen-
naisimmat tarpeet. Kyky kohdata, olla vuorovaikutuksessa, avoin ja dialoginen kuuleminen seké eri profes-
sioiden kyky hyddyntaa ja ymmartaa toinen toistensa nakodkulmia korostuvat (OSAAMINEN kohta 2.4).

Tarvitsemme toimintakulttuurin syvallistda muutosta, joka mahdollistaa eri professioiden, viranomaisten ja
hallinnontasojen lapsen ja nuoren parhaaksi tekeman verkostomaisen yhteistyon. Sen syntyminen edellyt-
taa lukuisia erilaisia toimia. Yhté ratkaisua yhdyspintahaasteeseen ei ole olemassa.

Vaikka pyrkimyksena on siirtdad painopistettéd ennakointiin ja ennaltaehkaisyyn, muutostilanteen eri vaiheis-
sa on tarkeda turvata jo syntyneiden ongelmien tai sairauksien laadukas hoito. Maakunta- ja sote-
uudistusten synnyttamissa uusissa yhdyspinnoissa on kyettava sopimaan vastuut, tiedonkulun ja johtami-
sen mallit erityista tukea tarvitsevien lasten, nuorten ja perheiden osalta (PALVELUJEN KEHITTAMINEN
kohta 2.5).

Muutoksen toteuttaminen ei edellytd laajoja toimivaltuuksien muutoksia tai organisatorisia ratkaisuja. Nykyi-
sessa uudistusten vaiheessa ne olisivat itse luottamukseen perustuvan verkostojohtamisen synnyttamiselle
turmiollisia. Nykyisia pirstaleisia ja fyysiseen virastoerillisyyteen liittyvia palveluita voidaan koota yhteen
esimerkiksi tuomalla neuvolapalveluja varhaiskasvatuksen yhteyteen, kokoamalla perheisiin liittyvia palve-
luita perhekeskuksiin tai koordinoimalla nuorten palveluita ohjaamoissa. Namak&an ratkaisut eivat edellyta
organisatorisia tai toimivaltamuutoksia, vaan yhteiseen tavoitteeseen tahtaavaa verkostomaista toiminta-
kulttuuria.

Samalla tavalla digitaalisessa maailmassa kansalaiselle ei ole merkitystd, mita eri palveluja tuottavien kun-
nan, maakunnan tai valtion viranomaisten virastotalojen ulko-ovessa lukee, vaan olennaista on helppokéyt-
toiset, esteettdmat ja turvalliset palvelut. Usein se voi tarkoittaa palveluiden tuomista sinne, missa lapset ja
nuoret muutenkin arkeaan viettavat. Tekemista lasten, nuorten ja perheiden tarpeiden laadukkaassa palve-
lemisessa kaikille toimijoille riittéaa yllin kyllin.
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Tiedemaailmasta ja tydorganisaatioista tiedamme, ettd uudet innovaatiot syntyvat talla hetkella herkimmin
juuri eri tarkastelukulmien ja vastuiden rajapinnoilla. Tama mahdollisuus sisaltyy myds nyt tarkastelun koh-
teena oleviin yhdyspintoihin. Tallaisia sosiaalisia innovaatioita onkin jo runsaasti kentalla syntymassa
(TOIMIVAT ESIMERKIT YHDYSPINNOILTA kohta 2.7). Kun onnistumme rakentamaan verkostoihin luot-
tamuksen ilmapiirin ja annamme tilaa paikallisille ja alueellisille uusien toimintamallien kehkeytymiselle,
edessa olevaan tilanteeseen siséltyy suuria mahdollisuuksia. Niidenkin realisoituminen edellyttaa sita, etta
saamme katseen nostettua omaa hallintovastuuta edemmaéksi, lapsen ja nuoren hyvan arjen rakentami-
seen.

Hallituksen lapsi- ja perhepalveluiden muutosohjelma (LAPE) tavoittelee lapsi- ja perhepalveluiden uudis-
tamista vuosina 20167 2018 siten, etté ne vastaavat nykyistd paremmin lasten, nuorten ja perheiden tarpei-
ta. Taman selvityksen paaviestit ovat hyvin yhdensuuntaisia muutosohjelman kanssa. LAPE-kéasite on alka-
nut vakiintua eri puolilla kuvaamaan tehtavaa toimintakulttuurin muutosta. Siité syysta kdytamme tassa
selvityksessd samaa LAPE-termid kuvaamaan tarkastelumme kohteena oleva toimintaa ja siihen ehdotet-
tavia ratkaisuja. Samalla haluamme korostaa, ettd tekemamme ehdotukset ulottuvat seka ajallisesti etta
sisalldllisesti laajemmalle kuin hallituksen muutosohjelman toimet.

2.2 Johtamisen rakenteet ja ohjaus

2.2.1 Yhteinen kansallinen tahtotila

Toimintakulttuurin systeeminen muutos kohti aitoa LAPE-laht6isyytta edellyttda vahvaa ja yhtenaista kan-
sallista tahtotilaa. Ytimessa on oltava lapsen, nuoren ja perheen hyvinvointi ja arjen toimivuus. Eri hallin-
nonalojen ja -tasojen tulee kyetd asennoitumaan ja toimimaan aiempaa selvemmin ja yhtendisemmin tasta
nakodkulmasta.

Selvitystydn kuluessa on vahvistunut kasitys siitd, ettd meilta pitkalti puuttuvat kansallisen tahtotilan muo-
dostamisen ja toimeenpanon lapsi- ja perhelahtoisyytta edistavat rakenteet. Niitd tarvitaan, jotta voidaan
pitkavaikutteisesti ja tehokkaasti nivoa yhteen eri hallinnonalojen vastuulle kuuluvia, mutta viime kadessa
yhteisten asiakkaiden hyvéksi koituvia, tehtava- ja palvelukokonaisuuksia. YK:n lapsen oikeuksien komitea
on my®6s Kiinnittdnyt huomiota siihen, ettéd lapsen oikeuksien sopimuksen toimeenpano edellyttaisi Suomes-
sa rajat ylittavaa koordinaatiota ja suositellut taté koskevan toimintasuunnitelman laatimista.

Uudistuksen my6td muodostuu tilanne, jossa sosiaali- ja terveyspalvelut ja niiden ohjaus ovat korostetusti
jatkossa sosiaali- ja terveysministerion vastuulla kohdistuen padosin maakuntaan. Vastaavasti kuntien hoi-
tamat sivistystoimen tehtavat kuuluvat opetus- ja kulttuuriministerion toimialalle. Muutos on huomionarvoi-
nen, silla tdhan asti molempien hallinnonalojen keskeinen alue- ja paikallistason kumppani on ollut kunta-
sektori. Myds tyo- ja elinkeinoministerid on lasten, nuorten ja perheiden palvelujen kannalta keskeinen toi-
mija vastatessaan valtioneuvoston tydnjaossa erityisesti kasvupalveluista ja osana tata kokonaisuutta muun
muassa tydllisyys- ja kotouttamisasioista.

Kansallisen tason ohjausinstrumentit ovat LAPE-asioiden nakdkulmasta olleet pitkalti ministeridkohtaisesti
siiloutuneita. Maakunta- ja sote-uudistuksen myo6ta syntyméassa olevat rakenteet eivat tilannetta nayttaisi
korjaavan.
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Esimerkiksi maakunta- ja sote-uudistukseen liittyvan, sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamista koskevan,
lakiesityksen mukaan valtioneuvosto vahvistaisi joka neljas vuosi valtakunnalliset lainsaadantda taydenta-
vat strategiset tavoitteet sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmiseksi. Tahan ei kuitenkaan suoranaisesti
nivoudu LAPE-nédkdkulman kannalta keskeisia muita tehtavakokonaisuuksia. Tyd- ja elinkeinoministerion
vastuulla puolestaan olisi alueiden kehittdmisesta ja kasvupalveluista laaditun lakiluonnoksen mukaan
koordinoida alueiden kehittamisen keskusteluja, jotka taas perustuvat valtioneuvoston aluekehittamispaa-
tokseen ja aluekehityksen ajankohtaiseen tilannekuvaan. Tamakaan prosessi tuskin nostaa LAPE-
nakokulmaa ja yhdyspintahaasteita juuri esille.

Edella todettu on omiaan korostamaan entisestdén yhteisen tahtotilan ja yhdessa tekemisen tarvetta myos
valtioneuvoston piirissa. Talle tarvitaan myo6s pysyvia rakenteita. Samalle ne vakiinnuttavat muun muassa
LAPE-karkihankkeessa talla vaalikaudella tehtya tyota.

Esitys 1:

Laaditaan vaalikausittain maan hallituksen toimesta kansallinen Lapsi- ja perhestrategia (LAPE-
strategia). Se toimisi myds YK:n lapsen oikeuksien sopimuksen toimeenpanon seka lapsi-, nuoriso-
ja perhepolitiikan koordinaation véalineend. Lapsi- ja perhestrategia tulisi myos saattaa sopivaksi
katsottavalla tavalla eduskunnan kasiteltavaksi.

Samalla selvitetdan, mitd mahdollisia olemassa olevia valtionhallinnon suunnitteluasiakirjoja tahén
voitaisiin yhdistaa.

LAPE-strategia huomioidaan kansallisessa ohjauksessa, maakuntien ja kuntien strategiatydssa se-
k& erityisesti naiden yhdyspinnan rakentumisessa.

Esitys 2:

Maan hallitus kasittelee lapsiin, nuoriin ja perheisiin liittyvia asiakokonaisuuksia LAPE-strategia-
istunnoissaan vahintdan kaksi kertaa vuodessa.

Keskeisina asioina LAPE-strategiaistunnoissa ovat edella esitetyn kansallisen Lapsi- ja perhestra-
tegian valmistelu ja toimeenpanon seuranta. T&han liittyen niissa arvioidaan lasten, nuorten ja per-
heiden palveluiden ja hyvinvoinnin kehityksesté saatuja tietoja seka tehdaén toiminnallisia ja re-
surssilinjauksia tdman pohjalta. Strategisen yhteensovittamisen tarve korostuu tilanteissa, joissa
voimavaroista on niukkuutta.

Istuntojen valmistelemiseksi ja asioiden edistamiseksi muutoin nimitetd&n osana hallituksen organi-
soitumista tarvittava ministerityéryhma.

Esitys 3:

Kaynnistetaan kaytanto, jossa opetus- ja kulttuuriministerion ja sosiaali- ja terveysministerion (seka
tyd- ja elinkeinoministerion) johtoryhmat kasittelevat LAPE-kokonaisuutta sdannéllisesti yhdessa
vahintaan kaksi kertaa vuodessa. Kokousten puheenjohtajuus ja valmisteluvastuu voisivat vuorotel-
la kokouksittain ministerididen kesken.

17



SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 8/2018

Tama yhteistyo kytkeytyy keskeisesti myds edella esitettyjen hallituksen LAPE-strategiaistuntojen
valmisteluun. Samoin se osaltaan mahdollistaa maakuntien ohjauksen ja kuntien vastuulla olevien
palvelu- ja tehtavakokonaisuuksien yhteensovittamisen valtion keskushallinnon tasolla.

Ministerididen kansliapaallikot vastaavat yhteisty6d kaynnistamisesté ja johtamisesta.

Johtoryhmien toimeksiannosta organisoidaan tarkemmin naiden asioiden yhteinen valmistelu.

2.2.2 Kuntien ja maakunnan yhteistyo

Maakunta- ja sote-uudistus synnyttaa lasten, nuorten ja perheiden palveluihin useita uusia yhdyspintoja.
Merkittavin ero nykyiseen tilanteeseen ei kuitenkaan ole yhdyspintojen lisddntyminen sindnséa vaan se, etta
LAPE-palveluiden kokonaisuudesta vastaa jatkossa kaksi itsehallinnollista rinnakkaista toimijaa. Eduskun-
nalle annetun maakuntalakiesityksen 15 §:ss& saédetaankin yleisella tasolla maakuntien ja kuntien vélises-
t& neuvottelumenettelystd, jossa on sovittava tehtévien hoitamiseen liittyvasta yhteistydsta, tavoitteista ja
tydnjaosta. Tarve talle korostuu LAPE-tehtavissa.

Ylintd paatosvaltaa seka kunnassa ettd maakunnassa kayttaa suorilla vaaleilla valittu valtuusto. Myds kun-
tien ja maakuntien rahoitusjérjestelméat ovat erillisid. Samoin muun muassa ohjaus- ja tietojérjestelmat poik-
keavat lahtokohtaisesti toisistaan.

Tama tarkoittaa, etta kuntien sisaisessa ja kuntien keskindisessa yhteistydssa sekéa kuntien ja kuntayhty-
mien suhteessa tuttuja toimintaperiaatteita ei sellaisinaan voida soveltaa, mutta niisté voidaan kylla oppia ja
hyvia kaytantdja hyodyntaa.

Toisaalta lasten, nuorten ja perheiden ndkékulmasta vastuu hyvinvoinnin ja terveyden edistamisesta seka
kulloisessakin elaménvaiheessa tarvittavista palveluista jakautuu kunnan ja maakunnan kesken tasaisem-
min kuin milladn muulla uudistuksen piirissa olevalla tehtavaalueella. Siten myos vastuu lasten, nuorten ja
perheiden hyvinvoinnista on korostetusti yhteinen kunnilla ja maakunnilla. N&ita haasteita on jo tunnistettu
osana LAPE-karkihanketta ja muun muassa luotu laajoja verkostoja ja yhteistydfoorumeita, joiden jatkami-
nen sopivalla tavalla myos karkihankkeen paatyttyd on tarkeaa.

Elamankaariajattelu on kunnissa osoittautunut valineeksi, jolla lasten ja nuorten palveluja on onnistuttu
saattamaan yhteen. Vaikka maakuntauudistus vie pohjan kuntien nykyisenlaisilta elaméankaari-
organisaatioilta, tulee elamankaariajattelua hyédyntéa soveltuvin osin myds uusissa kuntien ja maakuntien
rakenteissa. Tasta hyotyvat lasten ja nuorten liséksi myds ikdihmiset.

Taman selvityksen tavoitteena olevan toimintakulttuurin muutoksen ndkékulmasta maakuntien ja kuntien
saumattoman yhdyspinnan rakentuminen on ratkaisevan tarkeda. Palveluketjujen ja -prosessien sujuvan
jatkuvuuden haaste korostuu uudistusta toimeenpantaessa ja sen kdynnistysvaiheessa. Tassa onnistu-
miseksi tarvitaan yhteista tavoitetilaa maakuntien ja kuntien kesken. Konkreettisemmin kysymys on muun
muassa LAPE-palvelujen saumattomasta suunnittelusta, integraation ja ennaltaehkaisevan otteen vahvis-
tamista ja budjettiprosessien tarkoituksenmukaisesta yhteensovittamisesta.
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Toimintakulttuurin muutoksessa johtamisen merkitys korostuu. Myds johtamisosaamiselta ja -otteelta edel-
lytetdan uudenlaista kykya yhdyspintoja ylittdvaan, verkostomaiseen toimintamalliin. Oman organisaation
tuntemisen ja sen johtamisvalmiuksien rinnalla entista olennaisempaa on tunnistaa lasten, nuorten ja per-
heiden asiakaslahtdisten palvelupolkujen kokonaisuus. Moniammatillinen lahestymistapa edellyttaa johtajil-
ta tukea, ja tAhan puolestaan tarvitaan johtajien oman orientaation laajentamista.

Maakunta- ja sote-uudistus merkitsee myds erittdin suurta toimitilauudistusta. Keskeinen osa kuntien ja
maakuntien yhteistydta seké saumattomien lapsi-, nuoriso- ja perheldhtdisten palvelujen toteuttamista sa-
moin kuin kustannusten optimointia on myo6s toimitiloja koskeva yhteisty6. Muun muassa sairaanhoitopiirien
toimitilat siirtyvat maakuntien yhteiselle tilakeskukselle. Muutoksessa on tunnistettava myos palvelulogiikan
muutos, jossa pyritddn muovaamaan sosiaali- ja terveyspalvelujen tarjoamista asiakkaiden tarpeiden néko-
kulmasta ja irti tuottajalahtéisista kiinteistératkaisuista. Palvelujen digitalisoituminen, maakuntien paatokset
palveluverkoista seka kiinteist6jarjestelyjenkin kytkeminen taloudellisuustavoitteisiin merkitsevat muutoksia
etenkin maakuntien vastuulle siirtyvien hajautettujen toimipisteiden méaéraén ja saavutettavuuteen.

Muutos voidaan ndhda myés mahdollisuutena. Lasten, nuorten ja lapsiperheiden kannalta on olennaista,
ettd varhaiskasvatuksen ja opetuksen tilat, kirjastot ja muut nuoriso- ja kulttuuritoimen tilat seka liikuntatilat
ovat edelleen pdaosin kuntien hallussa. Kunnilla on siten kaytettavissaan keinoja edistaa sivistys- seka
sote-tehtavien integraatiota myods kehittdmalla uusia maakuntien kanssa yhteisia tilaratkaisuja. Luontevim-
pia naista ovat neuvolatoiminnan tuominen varhaiskasvatuksen yhteyteen, perhekeskusten toiminnan to-
teuttaminen koulujen, péaivakotien, kirjastojen tai vastaavien tiloissa. Uusia tiloja rakennettaessa ja vanhoja
peruskorjattaessa kouluja ja paivakoteja tulisikin suunnitella niin, etté niissa on joustavia, turvallisia asiointi-
tiloja, joita voisivat kayttéda sosiaali- ja terveydenhuollon lahipalvelut sek& opiskeluhuolto. Joustavasti muun-
tuvia asiointitiloja voivat kayttaa useat eri toimijat. Yhteisten tilojen kayttaminen, yhteistilojen saneeraus
nykyisiin seka uusien yhteistilojen suunnittelu ovat osa toimintakulttuurin muutosta, jolla siirrytd&n toimija-
keskeisyydesta lapsi- ja perhekeskeisyyteen.

Olosuhteet eri maakunnissa ja kunnissa poikkeavat merkittavasti toisistaan muun muassa koon, vaestoke-
hityksen, palvelutarpeiden, etdisyyksien tai l&htttilanteessa vallitsevan yhteisty6tradition suhteen. Myds
kunnan ja maakunnan yhteistyd- ja sopimusmuotojen yhdyspintahaasteisiin vastaamiseksi tulee olla luon-
tevia, luottamusta lisaavia ja omaksi koettuja.

Selvityshenkilotydn kuluessa tehtyihin kyselyihin ja selvityshenkildiden kaymiin keskusteluihin ja kuulemisiin
perustuen on kuitenkin selvaa, ettd maakunnan ja kunnan yhdyspintojen ylittdminen LAPE-I&htdisyytta vah-
vistaen edellyttdd myds yhtenaisten toimintamuotojen hyédyntamista.

Esitys 4:

Jokaiseen maakuntaan muodostetaan maakunnan ja kuntien yhteinen LAPE-yhteistydryhma vii-
meistaan vuoden 2019 aikana osana maakuntalakiesityksen mukaista maakuntien ja kuntien neu-
vottelumenettelya.

Yhteistydéryhman kokoonpanon rungon voisivat muodostaa maakuntakonsernin ja kuntien LAPE-
asioista vastaavat keskeiset, johtavat viranhaltijat. Yhteistyéryhman puheenjohtajuus voi vuorotella
esim. vuosittain maakunnan ja kuntien kesken.
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Yhteistydryhméan keskeisimpia tehtavia olisivat:

- valmistella ja yhteen sovittaa maakuntien ja kuntien yhdyspintaan liittyvia asioita lasten,
nuorten ja perheiden ndkodkulmasta;

- tukea palvelujen integraatiota seké resurssien optimointia (lapsibudjetointi);

- edistaa kattavaa lapsivaikutusten arviointia;

- kéasitella keskeiset LAPE-asioita koskevat asiakirjat ja esitykset ennen niiden etenemista
maakunnan ja kuntien paatdksentekoon. NAaita olisivat ainakin kunta- ja maakuntastrate-
giat, palvelustrategiat seka talousarvioesitykset;

- seurata ja arvioida lasten, nuorten ja perheiden hyvinvoinnin tilaa ja palvelukysyntaé se-
k& siihen vastaamista muun muassa sahkoisten hyvinvointikertomuksien avulla.

LAPE-yhteistydryhman tehtavana olisi myds organisoida tarvittava maakuntatasoinen yhteisty6
jarjestokentan kanssa.

Esitys 5:

Valtuustokausien alussa laadittaviin lakisaéateisiin kuntien ja maakunnan strategioihin valmistellaan
siséllytettavaksi yhteinen palvelu- ja hyvinvointilupaus, joka muodostaa valtuustojen tahdon ohjata
ja kehittda lasten, nuorten ja perheiden hyvinvointia ja arjen sujuvuutta maakunnan alueella.

Esitys 6:

Maakunnan ja jokaisen kunnan on suositeltavaa tehda yhteinen LAPE-sopimus, jossa kaydaan
konkreettisesti |api maakunnan ja kunkin kunnan véliset keskeisimmaét yhteisty6-, tytnjako- ja re-
surssikysymykset. Sopimus voi olla myds maakunnan ja useamman kunnan yhteinen, mikali tahan
paadytaan esimerkiksi kuntien valisen tiiviin yhteistydn vuoksi.

LAPE-sopimukset olisi syyta valmistella ensimmaéisen kerran vuonna 2020. Niiden toteutumista ja
muutostarpeita arvioidaan vuosittain.

Sopimukseen on mahdollista kytked myds LAPE-palvelujen ja hyvinvoinnin edistamisen kannalta
keskeisia jarjestdja, oppilaitoksia, seurakuntia ja muita toimijoita.

Esitys 7:

Kuntien ja maakuntien tulee yhteistydna kartoittaa maakunta- ja sote-uudistukseen liittyvat tilatar-
peiden muutokset ja luoda yhteinen tilastrategia, joka tukee LAPE-muutosta ja avaa kuntien erityi-
sesti sivistystoimen kiinteistdja sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoiden kayttéon joustavan asioin-
nin helpottamiseksi. Muun muassa maakunnan ja kuntien palveluverkkosuunnitelmia seka toimitilo-
ja koskevia investointisuunnitelmia on tarpeen kasitella edelld esitettyja toimintamalleja soveltaen
yhteistydssa kuntien ja maakuntien kesken.
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Esitys 8:

Kuntaliitto ja opetus- ja kulttuuriministerié seké sosiaali- ja terveysministerit keraavat hyvia koke-
muksia uusista neuvola-, paivakoti- ja koulu kirjastokonsepteista, joita voitaisiin hyddyntaa tulevai-
suuden kiinteistdjen suunnittelussa.

2.2.3 Rahoitusja vdtionosuusjarjestelméan kehittdminen

Kuntien ja maakuntien rahoitustilanteen tiukkuus tulee osaltaan heijastumaan myds yhteistyéhon. Vaikeas-
sa taloustilanteessa on olemassa riski, ettéd toiminnassa keskitytddn omien lakisdateisten tehtavien hoitami-
seen eikd esimerkiksi kunnissa synny kannustinta investoida vaikuttavuutta tavoittelevaan toimintaan (kuten
Icehearts), jonka taloudelliset hyddyt valuvat maakunnalle. Ennen kaikkea tulevissa rahoitusratkaisuissa
tulee huolehtia siité, ettd kunnille ja maakunnille syntyy riittavat insentiivit hyvinvointia edistdvan toiminnan
ja ennaltaehkaisyn yhteiseen jarjestamiseen.

Selvitystydn kuluessa on kéayty lapi myds kuntien ja maakuntien lahtokohtaisesti erillisia rahoitusjarjestelmia
mukaan lukien hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen HYTE-kertoimet. Esille on noussut kysymys siita,
kannustavatko ne kaavaillussa muodossa riittéavasti kuntia ja maakuntia panostamaan yhteisesti lasten,
nuorten ja perheiden palveluihin ja muun muassa ennalta ehkaisyyn ja varhaiseen hyvinvoinnin tukeen.

Lasten, nuorten ja perheiden palvelujen jarjestamista kunta-maakunta -yhdyspinnat ylittdvana kokonaisuu-
tena voidaan periaatteessa tukea kuntien valtionosuus- ja maakuntien rahoitusjérjestelmaan lisattavien
uusien rahoituksen maaraytymisperusteiden avulla.

Uudet kriteerit voivat esimerkiksi ottaa huomioon nykyista yksityiskohtaisemmin kohderyhmalle suunnattu-
jen varhaiskasvatus-, koulu- ja sosiaalipalvelujen vaikuttavuuden tai kannustaa kuntia ja maakuntia panos-
tamaan lasten ja nuorten hyvinvointia ja vanhemmuutta tukeviin, ongelmia ennalta ehkaiseviin ja varhaisen
tuen palveluihin.

Kuntien ja maakuntien rahoituksessa huomioon otettavat uudet tekijat voidaan l&ahtékohtaisesti sisallyttaa
rahoitusjarjestelmaan joko osaksi yleiskatteista valtionosuus-/maakuntien rahoitusjarjestelmaa tai vaihtoeh-
toisesti erillisen valtionavustusmaararahan myontéperusteiksi. Mekanismit eroavat muun muassa ohjaus-
vaikutuksiltaan.

Maaraytymisperusteista arvioitaessa on erityisen tarkeda ottaa huomioon kannustaminen kuntien ja maa-
kuntien yhteisty6hon ja -rahoitukseen lasten, nuorten ja perheiden palvelukokonaisuuden jarjestamisessa.

Yksityiskohtaisten maaraytymisperusteiden heikkoutena on kuitenkin osaoptimoinnin uhka verrattuna las-
kennalliseen rahoitusjarjestelmaan. Nain kay, jos rahoituksen saaja ei optimoi palvelujen kokonaisuutta
asiakaslahtoisesti tai kokonaiskustannusten kannalta, vaan pyrkii keskittymaan vain rahoitusta varten mitat-
tavien asioiden parantamiseen.
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Kaiken kaikkiaan valtionosuus- ja rahoitusjarjestelman maaraytymisperusteiden mahdollisessa laajemmas-
sa uudistamisessa on syyta edeta asteittain ja hankkia kokemuksia nyt valmistellun jarjestelman toimivuu-
desta. HYTE-kertoimien osalta kriteereitd on mahdollista uudistaa nopeamminkin, mutta niiden vaikuttavuus
on pienempi.

Esitys 9:

Kuntien valtionosuusjarjestelméan ja maakuntien rahoitusjarjestelman tulevassa uudistamisessa sel-
vitetddn saatujen kokemusten pohjalta, onko tarpeen ja milla tavalla kannustaa kuntia ja maakuntia
my0s tata kautta yhdyspinnat ylittdvaan toimintaan lasten, nuorten ja perheiden palvelujen rahoit-
tamisessa, budjetoinnissa ja ennaltaehkaisevassa tyossa.

2.3 Tieto ja innovaatiot

2.3.1 Tiedolla johtaminen

Eras kaikkein keskeisimmistd, ellei jopa keskeisin yhdyspintojen saumattoman toiminnan mahdollistaja tai
este on tiedon kulku ja tiedolla johtaminen. Parhaimmillaan tiedolla johtaminen on kollektiivinen, vuorovai-
kutteinen prosessi. Relevantti tieto on onnistuttava tunnistamaan, kokoamaan ja hyédyntamaéan yhdessa.
Hyvinvointitieto on nykyisin kuitenkin riitAmattémasti hyddynnettya.

Arjessa tiedolla johtamisen haasteena nayttaytyy usein tiedon valtava méara ja olennaisen tiedon tunnista-
minen, tiedon siiloutuminen hallinnonaloittain, tietojarjestelmien yhteentoimimattomuus ja se, etté kertyvaa
tilastotietoa ei saada riittavasti palvelemaan toiminnan tavoitteiden saavuttamista. Eri rekistereita ja toistu-
via tutkimuksia varten kerattavaa tietoa ei analysoida riittavasti.

Tiedolla johtamisen kéytanttja ja menetelmia kehitettdessa on tunnistettava eri tasot, joilla tietoa hyddynne-
tdan. Ongelmia on tiedon kulkemisessa asiakkaan mukana, tiedon valittymisesséa organisaatioiden valilla ja
tietojen kumuloitumisessa yhtenaiseksi tietovarannoksi. Kehittdmisessé onkin huomioitava niin asiakkaan,
organisaation kuin laajemman palvelujérjestelman nakokulmat.

Asiakkaan rooli suhteessa tietoon ei vain sen kohteena vaan myos tiedon tuottajana ja hyddyntajana kas-
vaa. Asiakkaan kokemustieto tulee saada kytkettya palveluihin ja niiden kehittdmiseen vahvistamalla kayt-
tajademokratiaa ja osallisuutta. Lapsilla, nuorilla ja perheilla on usein paras tietdmys arjestaan ja nakemyk-
sia palveluista. On tarkeaa, etta tama tieto saadaan mukaan palveluihin ja paatdksentekoon. Talla on paitsi
tiedollinen merkitys myds osallisuutta kasvattava vaikutus. Lapsen ja nuoren hyvinvoinnin yksi ulottuvuus
on kehittyva kyky itseohjautuvuuteen ja tunne siitd, ettd voi itse rakentaa omaa polkuaan ja olla vaikutta-
massa itsed koskeviin asioihin. Osallisuutta vahvistamalla edistetdan hyvinvointia.
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tietovaranto

Jarjesto

Sinun elamanlaatusi Hyvinvointisi elementit
Tietoa elamanlaadustagi Mitattu hyvinvointitieto sinusta
Sinulle tarjottava palvelu Hyvinvointitieto palvelun osana
Palvelun tarjoajati Hyvinvointitieto palvelun laadun edellytys

Hyvinvointitiedon varannoti Eri osapuolten kaytdssa

Kuvio 2Tiedot lapsesta, nuoresta ja perheestd mahdollistavat ihmiskeskeisen yhteiskunnan. (Léahde: Stiglitz ym. 2009/Kopponen
2017.)

Digitalisoituminen tuottaa yhé enemmaéan mahdollisuuksia lahell& arkea olevan tiedon kerddmiseen ja hyo-
dyntadmiseen. Lapset ja nuoret ovat kasvaneet maailmaan, jossa digitaalisuus ja virtuaalinen ymparistd ovat
luonteva osa arkea ja he omaksuvat nopeasti uusia jarjestelmid. Samoin perheet suhtautuvat myonteisesti
uusiin sahkoaisiin perheiden tuen muotoihin. Taméa edesauttaa myds asiakassegmentoinnissa, jonka myota
palveluja voidaan kehittédé joustaviksi erilaisiin tarpeisiin. Digitaaliset valmiudet tulevat ndkymaan yha voi-
makkaammin palveluodotuksissa. Toisaalta muutos tuo uudenlaista haasteita palveluille, kun nuori ei tule-
kaan vastaanotolle ammattilaisen analysoitavaksi, vaan omadatan pohjalta hénella on jo laaja tieto (ja
mahdollinen itse muodostettu kasitys) tilastaan. Kaantépuolena on kuitenkin samalla huomioitava myés ei-
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diginatiivit ja e-syrjaytymisriski. Digitalisaation mahdollisuudet on pyrittava hyodyntdméaan nama nakokulmat
huomioiden.

Oikealla tiedon hyddyntamiselld my6s asiantuntijalta toiselle [&hettdmista ja samojen asioiden uudelleen
tutkimista voidaan vahentad ja edetd nopeammin oikean tuen, hoidon, ohjauksen ja kuntoutuksen keinoihin.
Tiedolla johtamista ja tiedon vaihtoa vaikeuttaa talla hetkelld kuitenkin se, etta tietojen luovutus ja tiedon-
saanti viranomaisten kesken on juridisesti epaselvaa. Rekisterien ja tietojarjestelmien erillisyys seka salas-
sapidon kysymykset vaikeuttavat seké perheiden asiointia etté eri ammattilaisten valista yhteisty6ta ja tie-
don kulkua. Usein ongelma ei ole siing, etta tultaisiin paljastaneeksi salaisuuksia, vaan sellainen tieto, jonka
lapsi, nuori tai perhe voi olettaa liikkkuvan toimijoiden valilla, ei erillisissa rekistereissa vality. Tama johtaa
myds paallekkaisten tutkimusten pyytadmiseen tarpeettomasti.

Maakuntien ja kuntien on myés palvelujen jarjestajind valttamatonta kehittdd hyvinvointitiedon hyédyntamis-
td yhdessa. Niiden suunnittelun on perustuttava yhteiseen tietoon ja siind on huomioitava kuntien valisia
eroja. Maakunnan ja kunnan suunnitelmien tulee tunnistaa hyvinvointitiedon pohjalta keskeiset yhdyspinto-
jen haasteet paikallisesti ja maakunnallisesti. Varsinkin hyvinvointisuunnitelmilla ja -kertomuksilla on tarkeéa
tietoa kokoava rooli ja sahkdisten hyvinvointikertomusten kehittamisty® tarjoaa juuri nyt hyvan mahdollisuu-
den yhteiselle tietopohjan ja tietojohtamisen vahvistamiselle. Maakunnat tarvitsevat kaynnistyessaan myos
sitd kokemusta, jota kunnilla, erityisesti suurilla kaupungeilla on monialaisesta hyvinvointijohtamisesta.

Jotta tietoa saadaan nykyistd paremmin vaihdettua ja hyddynnettyd, on saavutettava yhteinen vahva tahto-
tila. Tiedolla johtamisen mahdollistamiseksi LAPE-palveluissa tulee kyeté rakentamaan sekéa selked juridi-
nen pohja, tekniset jarjestelmat etté toimintakulttuuri, joka tukee sité, etté kukin viranomainen voi tehta-
vasidonnaisesti hyodyntééa lapsen ja nuoren parhaaksi téhtdévaa tietoa eri [&hteista tietosuojasta huoleh-
tien. Selvitystydn kuluessa on korostunut myos se, ettd relevantin tiedon tulee kumuloitua edelleen suunnit-
telua ja paatoksentekoa tukevaksi tietovarannoksi niin yksittaisissa palveluissa (tuottaminen), kunnissa ja
maakunnissa (jarjestdminen) kuin valtakunnankin tasolla (ohjaus).

Esitys 10:

Saumaton tiedonvaihto ja yhtendinen LAPE-tieto tulee saada yhteiseksi valtakunnalliseksi tahtoti-
laksi. Uudelleen muotoutuvan Itsendisyyden juhlavuoden lastensaatio (ITLA:n) toimintaa tulisi harki-
ta suunnattavaksi osaltaan tukemaan yhteisen valtakunnallisen tietopohjan rakentumista. Myds
lainsdadantoa tulee kyeta uudistamaan tukemaan LAPE-palveluiden yhteista tiedonhallintaa.

Esitys 1.

Maakunnilla ja kunnilla tulisi olla kéytdssaan tietojarjestelma tai tietojarjestelmia integroiva alusta,
joka mahdollistaisi lapsen yksil6llisen opetussuunnitelman, koulussa annettavan psykososiaalisen
tuen, terveydenhuollon kuntoutus-suunnitelman ja/tai lastensuojelun naihin liittyvien interventioiden
koordinoinnin. Tavoitteena ei olisi kaiken opetukseen, hoitoon, kuntoutukseen tai suojeluun liittyvan
tiedon valittyminen, vaan mahdollisuus néiden toimien taustalla olevien tavoitteiden ja sovittujen
toimenpiteiden synkronointiin. http://stm.fi/artikkeli/-/asset_publisher/tyoryhma-lapsi-ja-
perhepalveluiden-asiakastiedoille-yhteinen-sahkoinen-tietojarjestelma
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Esitys 12:

Eri ammattilaisten vélisen tiedon kulun, salassapidon seka yhteistydvelvoitteiden sisaltoja tulee sel-
ventaa, lyhyella aikavalilla tuottamalla eri ammattiryhmille suunnattuja koulutuksia ja verkkokursseja
aiheesta ja pidemmalla aikavalilla uudistamalla lainsdadantoa yksiselitteisemmaksi.

Esitys 13:

Kuntien ja maakuntien eri toimijoiden tulee hyddyntaa ja kehittda yhteista tietopohjaa. LAPE-
palveluiden tiedolla johtamiselle onkin kunkin maakunnan alueella luotava hyvat edellytykset yhtei-
sella tietopohjalla, jotka tulee rakentaa niin, ettéd se mahdollistaa valtakunnallisen vertailtavuuden ja
kokonaiskuvan muodostamisen. Tahan kuuluvat mm. seuraavat osa-alueet:

- yleinen ja asiakaskohtainen hyvinvointitiedon seuranta, puuttumisen ja suunnittelun kannalta
olennaisten indikaattorien tunnistaminen

- tietojarjestelmien yhteentoimivuus ja tiedon saatavuus yli rajapintojen asiakastytssa

- asiakkaan omaa aktiivista roolia ja omahoitoa tukevan tiedon saatavuus ja kaytettavyys

- tiedon kytkeytyminen osaksi johdon tietojarjestelmaa

- analyysikyky ja toiminnan sdanndllinen arviointi

- tuloksellisuusdialogin kayttéénotto

- tiedon hyddyntédminen.

Naiden nakokulmien varmistaminen tulee sisallyttdd maakuntien valmisteluun ja niihin tulee tarvit-
taessa tarjota valtakunnallista muutostukea.

Esitys 14:

LAPE-palveluiden kokonaisuuden kustannusten seuraamiseksi alueilla tulee kerata lasten ja nuor-
ten kustannukset yhteen seké sote- etté sivistyspalveluista ja naité tulee seurata yhdessa kunta-
maakunta -mallissa (lapsibudjetointi ja kokonaiseurot / lapsi -seuranta). Nain kertyva tieto tulee
koota yhteen valtakunnallisesti niin, ettd ministerididen tasolla voidaan seurata lasten ja nuorten
palvelujen kustannuksia kokonaisuutena (sote, varhaiskasvatus, koulut, kulttuuri) alueittain.

Esitys 15:

LAPE-nakokulma tulee sisallyttdd toiminnanohjauksen ja paatoksenteon tieto- ja seuranta-
aineistoihin, joihin nojaten toimintaa suunnataan. Olennaista on varmistaa vahintdan seuraavien
kolmen elementin toteutuminen:

- Maakunnan tulee tehdé yhteinen lasten ja nuorten hyvinvointisuunnitelma.
- Maakunnan on siséllytettava hyvinvointikertomukseen lasten ja nuorten osuus.
- Lapsivaikutusten arvioinnin tulee olla kattavaa.

Parhaillaan kehitettdvien kuntien ja maakuntien sahkdisten hyvinvointikertomusten ja niiden sisal-
tamien hyvinvointisuunnitelman ja vaikutusten ennakkoarvioinnin elementtien valmistelu tarjoaa ke-
hitysty6lle hyvan alustan. Siiné tulee varmistaa eri hallinnontasojen yhteinen tietopohja ja vahvistaa
tietojohtamista etenkin laajan hyvinvoinnin johtamisen osalta. Lasten, nuorten ja perheiden osalta
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on olennaista, etta tietopohja on yhteinen ja etta eri toimijoiden tekema tyd vie samaan suuntaan ja
perustuu yhteiseen tietoon ja ymmarrykseen hyvinvointia tukevista toimista ja menettelytavoista.

Esitys 16:

Asiakkaalla olevan tiedon paremmaksi hyédyntamiseksi palveluissa ja paatoksenteossa tulee edis-
t&& muun muassa erilaisia suoran vaikuttamisen ja yhteiskehittémisen muotoja. Uusia hallinnon ra-
kenteita luotaessa tulee myds maakunnissa varmistaa selkeét roolit lasten parlamenteille, nuoriso-
valtuustoille ja muille osallisuuden muodoille, jotka varmistavat, etta lasten aani tulee kuuluviin.

Esitys 17:

LAPE-palveluiden kehittamisessa on otettava huomioon myés asiakkaan muuttuva rooli, ihmisten
oman vastuun kasvattaminen ja jarjestelmien tuominen asiakkaiden ulottuville. Taméa edellyttaa, et-
ta asiakkaan vuorovaikutteista padsya ja paivitysmahdollisuutta omiin tietoihinsa edistetdén (oma-
data). Yksi lapsi, yhteinen suunnitelma -tydn edistdminen on ensiarvoisen tarkeaa lapsi- ja perhe-
l&htdisyyden, yhteistoimijuuden ja lapsen, nuoren ja perheen tiedollisen itsemaaraéamisoikeuden
edistamiseksi. http://stm.fi/artikkeli/-/asset_publisher/tyoryhma-lapsi-ja-perhepalveluiden-
asiakastiedoille-yhteinen-sahkoinen-tietojarjestelma

Esitys 18:

Uusimman tutkimustiedon hyédyntamista kaytannon tydssa ja paatoksenteossa on edistettava.
Tiedon hyddyntamisen ja tiedolla johtamisen tueksi tarvitaan myds lisda tutkimustietoa. Muun mu-
assa ymmarrys monien ongelmien juurisyisté ja palveluiden vaikuttavuudesta on vajavaista ja siita
tarvittaisiin lisda tutkittua tietoa toiminnan tueksi. Vastuussa tastd ovat yhdessé yliopistojen ja tut-
kimuslaitosten kanssa niin kunnat, maakunnat kuin yliopistolliset sairaalat (vrt. viiden yliopistollisen
sairaalan erityisvastuu lasten, nuorten ja perheiden vaativimpien palveluiden osaamiskeskuksista
terveydenhuollon osalta seké psykoterapeuttisten ja psykososiaalisten menetelmien arvioinnista ja
niiden osaamisen yllapidosta).

Esitys 19:

KiinnitAmme huomiota myds siihen, etté tulevaisuudessa tekodly voi tarjota uusia mahdollisuuksia
tiedon valitykseen ja hyddyntamiseen muun muassa ehdottavien palveluiden kehittamisessa. Te-
kodlyé ja robotiikkaa on perusteltua kokeilla pilottimuotoisesti LAPE-palveluissa. Jatkoselvityksella
voitaisiin tunnistaa palvelut, joissa kokeilusta olisi suurin hyoty.

2.3.2 Yhdyspintainnovaatioiden edistaminen

Luovat ideat, innovaatiot ja nopeasti muuttuvaan toimintaymparistéén parhaiten istuvat toimintamallit synty-
vat usein erilaisten osaamisten, professioiden ja myds organisaatioiden rajapinnoilla ja yhteistyén hedelmi-
na. Raja- ja yhdyspinnat ikdan kuin luonnostaan ohjaavat pois totutuista, kaavamaisista ajattelu- ja toiminta-
tavoista.
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Tahan yleisesti tunnettuun ilmidéon liittyy myds tassa selvitystydssa tarkoitettujen yhdyspintojen suuri mah-
dollisuus. Se on uudistuksen my6ta seka kuntien ettd maakuntien toimijoiden hyddynnettavissa lasten,
nuorten ja perheiden palvelujen ja hyvinvoinnin parhaaksi.

Samalla kun kannustetaan yhdyspintainnovaatioiden syntya ja tahan liittyvaa kokeilukulttuuria, on tarkeaa,
ettd parhaita kaytantdja myos tehokkaasti levitetdan. Taméa ndkodkulma on tarke&déd huomioida myos laajasti
muun muassa yliopistojen ja tutkimuslaitosten tutkimus-, kehitys- ja innovaatiotoiminnan (T&K&I-toiminnan)
suuntaamisessa.

Itsendisyyden juhlavuoden lastensdéatit (ITLA) tukee jo nyt taloudellisesti lapsiin, nuoriin ja laste nsuojeluun
kohdistuvia tieteellisia tutkimus-, kokeilu- ja kehittAmishankkeita. Eduskunnan Suomen 100-
vuotisjuhlapaatoksella saation asemaa vahvistettiin ja sitd paaomitetaan merkittavasti. Tama avaa uusia
mahdollisuuksia my6s yhdyspintainnovaatioiden nakdkulmasta.

Esitys 20:

Yhdyspintainnovaatiot ja vaikuttavien kaytantdjen levittdminen olisi hyva huomioida jatkossa ITLA:n
tutkimus-, kokeilu- ja kehittdmishankkeissa sekd muutoinkin kansallisessa T&K&l-toiminnassa.

2.4 Osaaminen

2.4.1 Uudistuviin osaamistarpeisiiastaaminen

Yhdyspinnoilla ja muuttuvassa toimintaymparistossa toimiminen edellyttda henkiléstdlta asenteiden muu-
toksen ja toimintamallien uudistamisen liséksi uudenlaista osaamista. Selvitystoimeksiannossa ei viitattu
koulutukseen, mutta koska osaamisen rooli on muutoksessa niin keskeinen, sen kehittdmista ei voida ra-
portissa mydskaan ohittaa.

Lasten, nuorten ja perheiden palveluissa tydskentelee l&ahes kaksisataatuhatta ammattilaista varhaiskasva-
tuksen, opetuksen, sosiaalihuollon ja terveydenhuollon tehtéavissa. Heidan osaamisensa luo pohjan vaikut-
taville palveluille. Perinteiset ammattirajat ylittdva LAPE-nakdkulma ja hallinnonuudistus uusine yhdyspin-
toineen merkitsevat niin suurta muutosta palveluissa, ettd se muuttaa koulutusten, tutkintojen ja ammattien
muotoja ja siséaltoja. Koska muutoksesta on tullut jossain maarin jatkuvaa, on suositusten yhteydessa hyva
korostaa sita, etta henkilostoa ei tule uudistusten yhteydessa perehdyttad uuteen staattiseen malliin vaan
muutosvalmiuteen ja ajatukseen jatkuvasti kehittyvasta toiminnasta.

Eri alojen erityisosaamista ja asiantuntijoita tarvitaan jatkossakin. Kuitenkin jotta asiakas palvelutarpeineen
voidaan todella kohdata yhdyspinnoilla, koko henkiléstén osaamistarpeessa painottuu jatkossa omaan toi-
menkuvaan liittyvan syvdaosaamisen ohella laajempi palvelujen tuntemus ja ymmarrys muista lapsen saa-
mista palveluista yli yhdyspintojen. Tarvitaan kykya tukea lasta, nuorta ja perhettéa yksi kompleksisemmissa
tilanteissa. Suomi on monella mittarilla mitattuna hyva maa lapsille ja nuorille. Oppimistulokset ovat hyvia ja
lasten estettévisséa oleva kuolleisuus on matala. Huolta herattéavéat edellisiin verrattuna sellaiset monimutkai-
semmat ilmidt, kuten esimerkiksi koulussa viihtyminen ja itsensa onnelliseksi kokeminen. Kovissa tilastois-
sa nama nakyvat mielenterveyspalveluja kayttavien seka lastensuojelun piirissa olevien lasten ja nuorten
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kasvavina maarina. Siten osaamisen kehittdmisen painopisteen tulee muutosvaiheessa olla niissa taidois-
sa, joilla eri alojen ammattilaiset pystyvat paremmin hyddyntdmaan toistensa osaamista etenkin monimut-
kaisissa yhteistydsuhteissa ja kayttamaan saatavilla olevia tietol&hteité nykyistd ennakoivammin.

Seka tassa selvityksessa ja sen taustalla olevassa LAPE-ohjelmassa ettd opetus- ja kulttuuriministerion
Osaamisella soteen -hankkeessa tunnistetut osaamistarpeet ovat hyvin samansuuntaisia. Vahvistettavia
osaamisalueita ovat muun muassa kokonaisvaltainen asiakkuusajattelu (esim. elaméankaariajattelua hyo-
dyntéen ja asiakkaan omaa aktiivista roolia tukien), vuorovaikutus-, kohtaamis- ja dialogiosaaminen, osalli-
suuden vahvistaminen, monialainen tydskentely, digitaalisuus, kyky kayttaa tietojéarjestelmié ja hyddyntaa
niihin kertyvaa tietoa seka talousosaaminen. Tietoperustan ohella osaamisessa tulee korostumaan yha
voimakkaammin prosessien hallinta.

Vastaavasti johtajuusosaamista on vahvistettava. Johtajiin kohdistuu uudenlaisia osaamisvaatimuksia tilan-
teessa, jossa johdettavana on monialainen, kompleksinen ja uudistuva kokonaisuus. Johtajuus- ja esimies-
koulutuksessa on luotava valmiuksia seké linja- ettéd verkostojohtamiseen, muutosjohtamiseen, tiedolla
johtamiseen sekd asiakasorientoituneeseen osaamista ja toimijoita yhteensovittavaan johtamiseen niin, etta
asiakas saa tarvitsemansa avun sujuvasti ja ehedna palvelukokonaisuutena.

Esitys 21:

Kuntien ja maakuntien yhdyspinnoilla toimivien henkildiden valmiuksia toimia lapsen, nuoren ja
perheen kokonaistarve, palvelukokonaisuus ja palveluissa eteneminen huomioiden on vahvistetta-
va laajasti. Yleisessa sosiaali- ja terveydenhuollon ja sivistyspalveluiden henkiloston koulutuksessa
tulee vahvistaa erityisesti LAPE-kokonaisuuden tuntemusta, uusien toiminta- ja palvelumuotojen
osaamista, taitoa perheen kohtaamiseen seké kykya tunnistaa tuen tarve. Toteutus voi osin tapah-
tua esimerkiksi tdydennyskoulutuksena.

Esitys 22:

On tunnistettava yhdyspinnoilla ja useita eri palveluja kayttavien lapsiperheiden kanssa toimivat
kriittiset ammattiryhmaét, kuten palveluohjaajat, joita on koulutettava riittdava maara kullekin alueelle.
Toteutusmuodoksi voisi sopia korkeakoulujen tarjoama erikoistumiskoulutus joustavina moduuleina.
Naiden ammattiryhmien koulutuksessa painottuu erityisesti moniammatillinen tyéskentely ja varsin-
kin alkuvaiheessa uusien toimintamallien kehittAmisosaaminen.

Kriittisen toimijaryhman muodostavat myés si-so-te-yhdyspinnoilla toimivien henkildiden esimiehet
ja johto. Johdon valmiuksia verkostojohtamiseen, moniammatilliseen monitoimijuuteen, palvelu-
muotoiluun sekd LAPE-nakdkulman holistiseen ymmartamiseen tulee vahvistaa.

Esitys 23:

Perustutkintoja on kehitettava huomioimaan uudet osaamistarpeet (ks. edelld). Opintoihin on sisél-
lytettava eri ammattiryhmien yhteisia LAPE-moduuleja esimerkiksi iimidperusteisesti toteuttaen.
Moniammatillisen tydskentelyn oppimiselle jo perustutkintovaiheessa tulee luoda nykyista parem-
mat edellytykset uudistamalla oppimisympaéristdja ja tydssa oppimista. Tulee my6s arvioida, edellyt-
taako tavoiteltu toimintamalli jopa kokonaan uusia ammatteja tai vahintdan uusia koulutusmoduule-
ja olemassa oleviin tutkintoihin.
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2.4.2 Yhdyspintaosaamisen vahvistaminen kyjatanaakuntatasolla

Lasten, nuorten ja perheiden hyvinvoinnin edistdminen ja tahan tarvittavien palvelujen saumaton saavutet-
tavuus edellyttdd edella todetulla tavalla syvéllista toimintakulttuurin muutosta. Kysymys tadssa on myds
merkittavasta oppimisprosessista kohti aidosti lapsilahtoista ajattelu- ja toimintatapaa. Tama koskee lasten,
nuorten ja perheiden kanssa tydskentelevia eri professioiden ammattilaisia seka naiden tehtavien virka-
miesjohtoa kunnissa ja maakunnissa.

Erityisesti muutosvaiheessa tulee panostaa organisaatioiden rajaméaarittelyjen sijasta yhdyspinnoilla ty6s-
kentelyn osaamiseen ja palveluiden suunnittelun, johtamisen seka toteutuksen lapsi-, nuori- ja perhelahtoi-
syyteen. Muotoutumassa olevat uudet lapsi- ja perhepalvelut edellyttdvat maakuntien ja kuntien yhteista eri
professioiden kouluttamista dialogisiin ja verkostomaisiin tyétapoihin seka uusien yhdessa toteutettujen
palvelujen tarjoamiseen. Naista esimerkkeind ovat maakunnallinen monialainen péivystystoiminta, neuvola-
toiminnan tuominen varhaiskasvatuksen sisélle seka lasten ja nuorten kasvatukseen ja psykososiaalisiin
ongelmiin liittyvan perheohjauksen toteuttaminen osittain kouluyhteiséissa.

Yhteinen ymmarrys systeemisesta toimintakulttuurin muutoksen tarpeesta ja tahan vastaaminen riittavan
vaikuttavilla toimilla muun muassa strategisessa johtamisessa ja resurssien kohdentamisessa edellyttaa,
ettd myos kuntien ja maakuntien ylin virkamiesjohto ja luottamushenkil6t ovat muutokseen sekd LAPE-
l&htbiseen ajattelutapaan sitoutuneita. Mukaan on syyté kytked myds muun muassa jarjestdjen ja seurakun-
tien parissa toimivia lasten, nuorten ja perheiden palvelujen kannalta keskeisia ammattilaisia. Tama on
tarkead myos siksi, etté perhekeskustyyppisten toimintamallien soveltuvuuteen kullekin alueelle voidaan
samalla tutustua ja niiden kayttéonottoa edistaa.

Tarvitaan aivan uudenlaista yhdyspintaosaamista, joka ulottuu seka yhdyspintojen strategiseen ja operatii-
viseen johtamiseen ettd konkreettisissa palvelutilanteissa ja palvelujen yhteensovittamisessa esille tulevien
haasteiden ratkaisemiseen. Toisaalta yhdyspintaosaamista on mahdollista kartuttaa myos hyva kaytantdja
vertailukelpoisista tilanteista (mm. kuntien sisalla tai kuntien ja nykyisten kuntayhtymien kesken) ja verkos-
tojohtamisen yleisempia malleja hyddyntamalla.

Yhdyspintaosaamisen lisdaémisen merkitys korostuu uudistuksen valmistelu- ja kdynnistysvaiheessa. Silla
voidaan tukea merkittavasti asenteellisia ja rakenteellisia valmiuksia uudessa tilanteessa onnistumiselle
seké lisata luottamusta eri toimijoiden valille. Muutosvaiheen koulutus tulee toteuttaa kuntien ja maakuntien
yhteisella tasapainoisella vastuulla. Koulutuksen suunnittelussa tulee hyédyntdd muun muassa LAPE-
kehittamisty6ssé& muodostettuja asiakasraateja ja muita lapsia, nuoria ja perheita osallistavia tapoja.

Koulutusten paapainon tulee olla kokonaisuuksien ymmartamisessa. Erityisesti psykososiaalisiin ongelmiin
liittyvia toimintatapoja uudistettaessa opetuksen ja varhaiskasvatuksen tai toisaalta sosiaali- ja terveyden-
huollon erilla&n tekemien ratkaisujen sijasta tarvitaan typajoja, joissa uudistetaan yhdessa toimimista si-
ten, ettd lapsen, nuoren ja perheen arjen sujuvuus tulee keskeiseksi. Kohtaamistaidot, dialogisuus ja kul-
loistenkin tarpeiden ymmartaminen edellyttavat myds ammattilaiselta kuuntelevuutta, epavarmuuden sie-
tamista ja vuorovaikutuksessa oppimista. Hoidon, kuntoutuksen seké& ohjauksen tuominen lahelle arkea
merkitsee usein erityistydntekijdiden jalkautumista ja toisaalta heidan tydskentelyolosuhteidensa kehittamis-
té varhaiskasvatuksen, koulun seka perhekeskusten tiloissa ja toiminnan sisalla. Tatd muutos- ja koulutus-
prosessia voidaan kut suakatakiuakhail d.i seksi OLAPE
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LAPE-Akatemiat eivat syrjayta vaativan erityisen osaamisen ja asiantuntijoiden tarvetta. Ne taydentavat sita
ja kehittavat kuntien, maakuntien ja muiden toimijoiden yhteista systeemistéa kokonaisuutta, jossa olennais-
ta on systeemisen asiantuntijuuden kehittdminen ja uudistaminen.

Esitys 24:

Toteutetaan 18 maAkanemisatad 0L dkaranVaRul hiil@en kokoa-
misesta soveltuu luontevimmin maakuntien esivalmistelu- ja valiaikaishallinnon organisaatiolle, jois-
sa on kattava edustus seké kunnista ettd maakuntien jarjestamisvastuulle siirtyvista muista LAPE-
palvelujen kannalta keskeisisté organisaatioista.

Maakunnal | iAkatt edni ARPB v oi si vat képaieih mittaisesta koohe r K i k s i
tusosiosta, joissa kasiteltaisiin yhdyspintaosaamiseen liittyv& haasteita ja ratkaisumalleja osittain

yhteisissa, osittain kaytanndn ammattilaisille, virkamiesjohdolle ja luottamushenkildille kohdenne-

tuissa tydpajoissa.

Esitys 25:
OLARRKatemi oideno sis?2ll°n suunnittelun tueksi olis
takunnallisten tahojen tukiryhm?® sekRatvamimioisdend at
taminen ajoittuisi jarjestamisvastuun siirtoa edeltavaén vuoteen 2019 ja sita seuraavaan vuoteen
2020.

Esitys 26:

Jo kdynnissé olevassa valtakunnallisessa Muutosjohdon akatemiassa on myds tarpeen kasitella
lasten, nuorten ja perheiden palveluihin ja yhdyspintaosaamisen vahvistamiseen liittyvia teemoja.

2.5 Palveluja kehittaminen

2.5.1 Integroidut joustavat palvelut kaikille

Suurin osa lapsista ja perheista ei tarvitse monimutkaista palvelukokonaisuutta. Kokonaiset ikaluokat koh-
dataan ensin aitiysneuvoloissa, sitten lastenneuvoloissa ja perusopetuksessa. Yha suurempi osuus alle
kouluikéisistéa on myds varhaiskasvatuksen piirissa. Sekd neuvolatoiminta ettd varhaiskasvatus edistavéat
laaja-alaisesti hyvinvointia ja tarjoavat monipuolista ennaltaehkéisevaa tukea lasten varhaiseen kehityk-
seen.

Lasten, nuorten ja perheiden kannalta olennaisinta ja nakyvinta on se, miten kuntien ja maakunnan yhdys-
pintajohtaminen nakyy sivistystoimen ja sosiaali- ja terveyspalvelujen arjessa. Tata voidaan tarkastella seka
yleisesti lapsia, nuoria ja heidan perheitdan koskevien palvelujen mahdollisimman sujuvana yhteistytna
etta erilaisiin erityistilanteisiin ja haasteellisempiin tilanteisiin ulottuvana palvelujen uudelleen muotoiluna.
Kun yleiset, universaalit palvelut ovat helposti saavutettavia, joustavia ja niiden sisdan on paketoitu koh-
dennettuja tukia, erityisiin palveluihin valikoituminen vahenee. Valitettavasti viime vuosien kehitys on ollut
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painvastaista, erityisten palvelujen asiakkuudet ovat kasvaneet, huolimatta siitd, ettd opetuksen jarjestami-
nen, sosiaalipalvelut ja terveyspalvelut ovat olleet saman toimijan, kuntien vastuulla. Kun erityiset palvelut
toteutetaan niissa ymparistoissa, joissa tuen tarvekin on havaittu, palvelujen saavutettavuus, kaytettavyys
ja vaikuttavuus paranevat.

Kuntien ja maakuntien yhteisessa johtamisessa tulee suunnitella seka universaalien palvelujen uudelleen

muotoilu ettd niiden lasten ja nuorten palvelut, joilla on vamman, sairauden, kasvuolosuhteiden tai muiden

seikkojen vuoksi erityisen tuen ja erityispalvelujen tarpeita. Pitkaaikaissairaus on kymmenella prosentilla

lapsista, jokin huomiota vaativa mielenterveyden hairi6 joka viidennelld. Erilaiset oppimisen vaikeudet ja
kehitysongelmat voivat tulla esille, vaikka lapsella ei olisikaan diagnosoitua sairautta. Selvityshenkilot pe-

rehtyivat palveluja ja niiden yhteistyota koskeviin tuoreisiin selvityksiin. Erds keskeinen selvitys oli opetus-

ja kulttuuriministeri®n kehitt?2misr yjham2pne rl uospoppuertaupkosr et st si
kuulta 2017.

Selvitystydssa toistuvasti esille noussut kiista siita, tulisiko koulupsykologien tehdé yhteiséllista vai yksilo-
kohtaista ty6ta ja tulisiko tamén johdosta koulupsykologien kuulua kunnan/opetustoimen henkiléstéon vai
maakunnan/terveydenhuollon henkildstéon, on yhtd mielekas kuin kiista siitd, tekeekd pituus vai leveys
pellosta suuren. Molempia ndkékulmia tarvitaan, mutta ei ole tarkoituksenmukaista paattaa valtakunnalli-
sesti ja dogmaattisesti yhta hallintomallia. Olennaista on joustava kokonaisuus, jossa osaamista kaytetaan
oikea-aikaisesti. Maakunnan on kuitenkin kuntien kanssa paatettava selkea toimintarakenne ja vastuut.
Opiskeluhuollon eri ammattiryhmien tyéskentelyn tuleekin muodostaa sellainen kokonaisuus, joka varmis-
taa palvelujen saaminen lapsen, nuoren ja perheen kannalta tarkoituksenmukaisimmin.

Kouluterveydenhuollon tulisi yhta lailla kuin opiskelijaterveydenhuollon voida paitsi ehkaista ja tunnistaa,
my0s hoitaa niitd ongelmia, jotka joko liittyvéat kouluyhteisdsséa toimimiseen, tai jotka muutoin on soveltuvin-
ta lapsen ja nuoren kannalta hoitaa kouluterveydenhuollossa soveltuvin lyhyin inteventioin.

Esitys 27:

Sote- ja maakuntauudistusta koskevan lainsaadannén jatkovalmistelussa tulisi vield arvioida voitai-
siinko kuntien ja maakuntien yhteisilla paatoksilla sopia opiskeluhuollossa alueelle toimiva malli, ja
jossa opiskeluhuollon integroidun moniammatillisen tydskentelyn turvaamiseksi ja kehittAmiseksi
kunnat voisivat tuottaa palveluja maakunnalle ja vastaavasti maakunta kunnille. Maakuntien jarjes-
tamisvastuu sosiaali- ja terveydenhuollosta ja kuntien jarjestamisvastuu opetuksesta sailyisi ennal-
laan, mutta ne voisivat siis toimia ammatillisten palvelujen tuottajina toisilleen. Maakunnan alueella
voitaisiin soveltaa eri tuottamistapaa suurten ja pienten kuntien osalta, mikali kunnat ja maakunta
siit yhteisesti sopivat. Neuvolatoiminnan osalta tulisi harkinta samantyyppista mahdollisuutta.

Esitys 28:

Esitetdan harkittavaksi, ettd muutettaisiin valtioneuvoston asetusta neuvolatoiminnasta, koulu- ja
opiskeluterveydenhuollosta seké ehkaisevasta suun terveydenhuollosta (338/2011) siten, ettéd myos
kouluterveydenhuollossa olisi kirjattu nykyista selkedmmin myds ongelmien hoitamisen mahdolli-
suus samoin kuin asetuksen 4 luvussa opiskeluterveydenhuollossa.
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2.5.2 Vaativa erityinen tuki

Opetus- ja kulttuuriministerién asettama vaativan erityisen tuen kehittamisryhma (Vaativa erityinen tuki esi-
ja perusopetuksessa. Kehittdmisryhman loppuraportti. Opetus- ja kulttuuriministerién julkaisuja 2017:34)
katsoi, etta kansainvalisten sopimusten, perustuslain ja yhdenvertaisuuslain perusteilla jokaisella oppilaalla
on oikeus saada perusopetusta jokaisena esiopetus- ja koulupaivanaan, aina kun se oppilaan terveydentila
huomioon ottaen on mahdollista. Oikeus saada perusopetusta on perus- ja ihmisoikeuksiin perustuva oi-
keus, joka vaatii julkiselta vallalta aktiivisia toimia toteutuakseen yhdenvertaisesti. Kehittamisryhma kiinnitti
huomiota maakunta- seka sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen myata siihen, etta sosiaali- ja tervey-
denhuollon muuttuva palvelukokonaisuus seka kuntien opetustoimen palveluiden ja toimintojen yhteensovit-
taminen vaatii hallinnon eri tasojen ja viranomaisten keskinaista yhteistyata. Téssa viitattiin seka sairaala-
opetukseen ettéd ns. laitosopetukseen (Elmeri-koulut). Edelleen opiskeluhuollon jarjestaminen seka lasten-
suojelun ja opetustoimen yhteistya edellyttavat yhteistydmuotoja. Uudistuksen myata toiminnalta edellyte-
taan joustavaa monialaista yhteistyata oppilaan perusopetuslain mukaisten tukipalveluiden jarjestamiseksi
seka oppilaan tarvitsemien, oikea-aikaisten sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden mahdollistamiseksi ja
lahikouluperiaatteen toteutumiseksi. On varmistettava lapsen ja nuoren palvelutarpeen arviointi seka hanen
ja hanen perheensa osallisuus. Lisaksi on huolehdittava palvelujen integraatiosta ja palveluketjun jatkuvuu-
desta.

Oi keus saada perusopetus silloin, kun se oOoppilaan ter
selitteisempaa fyysisten sairauksien kohdalla. Sairaalaopetus liittyy kuitenkin suurelta osin sairaaloiden

|l astenpsykiatriseen ja nuorisopsykiatriseen toimintaan
perusopetukseenodo edellyttavat terveydenhuoll on ja opet
t&, niin suunnittelun kuin arjen toiminnankin tasolla. Edella mainittu tydryhma kiinnitti huomiota moniin yksi-

tyiskohtiin opetuksen jarjestamisen nivelkohdissa, joita jo nykyisin on muun muassa lastensuojelun sijoitta-

jakuntien ja sijoituskuntien seké sairaalakoulujen sijaintikuntien kohdalla. Oli my6s ilmennyt, etta esimerkik-

si lapset, jotka olivat jopa useita kuukausia lukuvuoden aikana tutkimus- ja kuntoutusjaksoilla kehitysvam-

mapsykiatrian yksikaissa, eivat saaneet koko aikana opetusta, vaan heille on kirjoitettu sairauslomaa.

Useat kehittamisryhman ehdotuksista liittyvat nyt tehtévéaén yhdyspintaselvitykseen. Kehittamisryhma esitti
sivistys-, sosiaali- ja terveystoimen yhteistydkaytantojen kehittdmista tukea tarvitsevien oppilaiden osalta.
Ryhman nédkemyksen mukaan oppilaan koulunkayntikyvyn arviointi tulee tehda opetuksen jarjestajan toi-
mesta monialaisesti. Tarvittavat jatkotoimenpiteet tulee suunnitella ja vastuuttaa moniammatillisesti. Raport-
ti linjaa jatkossa tapahtuvaa kehittdmisty6ta yhteistyéhén LAPE-kehittamistydn kanssa ja ehdotti vaativan
erityisen tuen kehittamisverkoston ja LAPEn OT-keskusten toiminnan koordinointia. Edelleen ryhma suositti
vaativan erityisen tuen toteuttamisen, laadun ja vaikuttavuuden kansallista arviointia. Kehittamisryhma
kiinnitti huomiota my6s vaativan erityisen tuen piirissa olevien oppilaiden toisen asteen nivelvaiheen tukeen,
miké& edellyttdéa kuntien opetustoimen ja maakuntien kasvupalvelujen yhteisty6ta.

Vaativan erityisen tuen kehittamisryhma piti olennaisena, ¢etta vuorovaikutukseen ja kohtaamiseen liittyvaa
osaamista, lapsen tuen tarpeen tunnistamiseen, toteuttamiseen ja arviointiin liittyvaa osaamista seka muuta
erityispedagogista osaamista vahvistetaan varhaiskasvatuksen henkilastan, opettajien, erityisopettajien,
opinto-ohjaajien ja muiden oppilaan kanssa tyaskentelevien ammattilaisten perus- ja
taydennyskoulutuksessa.o

Selvityshenkilot yhtyvat edelle esitettyyn ndkemykseen osana sitd toimintakulttuurin muutosta, jossa tuen
tarpeessa olevien lasten ja nuorten seka heidan perheidensa tuki mahdollisimman pitkalle integroidaan
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varhaiskasvatuksen ja opetuksen arkeen. Talta osin yhteistyd sosiaali- ja terveydenhuollon vuorovaikutus-
tydhon koulutettujen ammattilaisten kanssa on olennaista. Tuen tarpeen ideologisista maarittelykilpailuista
pedagogiikan, hoidon, kasvatuksen ja kuntoutuksen valilla tulee paasta lapsikeskeiseen monialaiseen ty6s-
kentelyyn.

Esitys 29:

Selvityshenkil6t pitavat perusteltuina vaativan erityisen tuen kehittdmisryhman (opetus- ja kulttuuri-
ministerio 34/2017) ehdotusten toteuttamista ja esittavat, etta tata edistamaan

- perustetaan opetus- ja kulttuuriministerion, sosiaali- ja terveysministerion ja Kuntaliiton yhtei-
nen valtakunnallinen ohjaus- ja seurantaryhma

- ohjaus- ja seurantaryhmalla tulee olla kaytdssaan kehittdmisrahoituskanava, jolla se voi vai-
kuttaa seké valtakunnalliseen kehittdmistydhon ettd kannustaa kuntien ja maakuntien yhteisia
kehittdmistoimia

- vaativan erityisen tuen ja sosiaali- ja terveyspalvelujen sekd ohjaamoiden koordinaatiota var-
ten maakuntien ja kuntien tulee tehdé yhteistydsuunnitelma (kohdan 2.2.2 mukaisissa yhteis-
tydbmuodoissa).

2.5.3 Lastensugelu

Yksi keskeinen yhteisen suunnittelun yhdyspinta-alue on lastensuojelu. Lastensuojelu on laissa maédritelty
kuntien tehtavéaksi. Tahan asti nimenomaan kunnan toiminnan monialaisuus on ollut lastensuojelun mahdol-
lisuus. Noin vuosikymmen sitten paivahoidon siirtyessa kunnissa sivistystoimen vastuulle kannettiin sosiaa-
lihuollon puolella huolta paivéahoidon roolista niin lastensuojelun tarpeen tunnistamisessa, ennaltaehkaise-
vassaé lastensuojelussa kuin lastensuojeluperheiden tukemisessa. Varhaiskasvatuksen suunnittelukieli on-
kin painottunut aiempaa pedagogisemmin. Lastensuojelun onnistumisen edellytys kuitenkin on, etté ongel-
mat tunnistetaan varhain ja etteivat muut ammattilaiset vetaydy tukemasta lasta, nuorta tai perhetta, kun
lastensuojelu astuu kuvaan.

Muutosvaiheessa tulee turvata, ettd lastensuojelu edelleen néhdéén laajana yhteiskunnallisena tehtavana,
jossa kunnilla on edelleen keskeinen rooli muun muassa asuntopolitikkaan, alueiden suunnittelun ja ennen
kaikkea perheiden ja sivistyssektorin laajan kontaktipinnan kautta. Lastensuojelun tarpeen tunnistaminen ja
puheeksi ottaminen edellyttda aina tydntekijaltd rohkeutta ja avoimuutta. On tarkeaa, etté kuntien tyénteki-
jat eivat sote-uudistuksen myota vetaydy lastensuojeluvastuustaan ja etta heilla on esimiesten ja johdon
tuki lastensuojelun yhteistydhon osallistumisessa ja oman lastensuojelullisen roolinsa siséistdmisessa. Tal-
ta osin sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamislain (7 8) lisdksi myds lastensuojelulaissa tulisi jatkossakin
olla kuntia koskevat velvoitteet.

Lastensuojelun tarpeen tunnistaminen ja erityisesti lapsiin kohdistuvan vékivallan riskin tunnistaminen ja
riskeja vahentavat tehtavat edellyttavat varhaiskasvatuksen ja opetuksen seka opiskeluhuollon laajaa sitou-
tumista lasten suojeluun. Tunnistamiseen tarvitaan myds valineita ja koulutusta. Varhaisen tuen, tunnista-
misen seka riskien vahentamisen osalta maakuntien ja kuntien yhdyspinnan johtamisen tulee olla enna-
koivaa ja nopeasti reagoivaa.
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Lastensuojelun uusi systeeminen toimintamalli (ns. Hackneyn malli) ja uudet interventiot (esim. MDFT, mul-
tidimensionaalinen perheterapia) onnistuvat silloin, kun lastensuojelun henkiléstd toimii yhteistydssa per-
heen seké lapsen arkiymparistdjen kanssa. Lastensuojelun uudistuminen ja muun muassa lasten huos-
taanottojen vahentaminen edellyttaa, etta varhaiskasvatus, opetus ja terveydenhuolto sitoutuvat jousta-
vaan, moniammatilliseen ja omia perinteisia tehtavarajoja muuttavaan yhteistyohon.

Esitys 30:

Turvataan lastensuojelun laaja-alaisuus lainsdéddénnossa jatkossakin siten, etta siihen liittyvat vel-

voitteet koskevat tarvittavilta osin seké maakuntia ettéd kuntia. Tama tulee huomioida valmisteltaes-
sa muutoksia sote- ja maakuntauudistuksen edellyttdmaan sisaltélainsaadantéon, kuten lastensuo-
jelu-, sosiaalihuolto- ja varhaiskasvatuslakiin.

Esitys 31:

Varmistetaan johdon ja esimiestason koulutuksin varhaiskasvatuksen ja perusopetuksen esimies-
ten tuki lastensuojeluun liittyvaan yhteistyéhon ja henkildstdn sitoutuminen ja riittdva osaaminen.
Salassapidon ja yhteistydvelvoitteiden osalta tarvitaan jatkuvaa osaamisen paivittdmista (esim. Luo
luottamusta -koulutus) valmiuksien yllapitamiseksi.

Esitys 32:

Kunnat ja maakunta suunnittelevat yhteistydssa uusien menetelmien kayttéonottoa. Uusia mo-
niammatillisia psykososiaalisia tydmuotoja levitetaan OT-keskusten ja yliopistosairaaloita yllapita-
vien maakuntien koordinoimana (esim. Lapsiin kohdistuvan vakivallan tunnistamisen tyovalineet).

2.5.4 Mielenterveys

Lasten ja nuorten mielenterveysongelmiin liittyvat yhdyspinnat ovat moninaisia johtuen mielenterveyden
ongelmien yleisyydesta, erilaisuudesta seka siita, ettd padosa niistéd on yhteydessa lapsen tai nuoren ja
hanen perheensé hyvinvointiin ja psykososiaaliseen kokonaistilanteeseen. Useissa viimeisen vuosikymme-
nen kansallisissa ohjelmissa on pyritty lasten ja nuorten terveyden edistamiseen, ongelmien ehkaisyyn ja
varhaiseen tukeen. Siitd huolimatta lasten ja nuorten erikoissairaanhoidon palveluihin ohjautuminen on
edelleen viime vuosina lisdantynyt niin lapsilla kuin nuorillakin.

Toisaalta suomalaisten epidemiologisten tutkimusten mukaan lasten ja nuorten mielenterveyden hairitt
eivat ole lisdantyneet. Vastikaan julkaistussa lasten mielenterveyspalvelujen selvityksessa (Huikko ym.
2017) onkin arvioitu, etta palvelujen kayton lisdys heijastanee aiempaa parempaa ongelmien tunnistamista,
aiempaa aktiivisempaa lahettamista erikoissairaanhoitoon seké perheiden matalampaa kynnystéa hakeutua
palvelujen piiriin. Samassa selvityksessa on kartoitettu mitk& asiat toimivat 77 12-vuotiaiden mielenterveys-
palveluissa ja mitka asiat erityisesti vaativat kehittamistyota.
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Selvityksen mukaan lasten mielenterveyspalvelut eivat ole yhtenaiset koko maassa, palveluiden saatavuu-
dessa on suuria eroja, eri terapiamuotojen saatavuudessa on eroja ja muun muassa perheneuvoloiden rooli
poikkeaa toisistaan eri alueilla. Lastensuojelun piirissa olevien lasten, maahanmuuttajaperheiden ja lasten,
joilla on kehitysvamma, nahtiin selvityksessa helposti jadvan palveluiden ulkopuolelle. Mydnteisia asioita
olivat alueellisesti toimivat hoitoketjut ja alueittain tehty kehittdmistyd, mutta yleisesti toivottiin kansallisia
yhtenaisia linjauksia seka monitoimijaisia ratkaisuja. Ongelmana nahtiin myds niiden lasten tilanne, jotka
eivat kykene psyykkisten ongelmiensa vuoksi kdymé&én koulua. Liséksi ryhmémuotoisten hoitojen jarjesta-
misessa oli useilla alueilla vaikeuksia.

Kuvatussa selvitystydssa kiinnitettiin huomiota lasten perusterveydenhuollon mielenterveyspalvelujen puut-
teeseen. Toisaalta kunnissa, joissa oli lasten ja nuorten asioihin perehtynyt tyéryhma, oli mahdollista hoitaa
aktiivisesti my6s lasten mielenterveysongelmia. Lisaksi todettiin, etté viime vuosina on liséksi kehitetty vai-
kuttavia hoito-ohjelmia, mutta niiden kaytt6on ottaminen levidé hitaasti. Aiemmassa nuorten mielenterveys-
palveluja koskevassa selvityksessé on kiinnitetty huomiota samalla tavoin peruspalvelujen toimintamallien
ja resurssien puutteeseen tydskennella nuorten kanssa.

Sivistystoimen ja mielenterveyspalvelujen yhdyspinta voi koskea seka lievia ettd vaikeampia lasten ja nuor-
ten mielenterveyden ongelmia. Lasten koskevat tutkimukset kaynnistyvat usein siité, etta lapsen tai nuoren
toimintakyky nékyy erilaisena koulussa kuin kotona. Maakunta- ja sote-uudistus nayttaisi vievan oppilas-
huollon psykologit ja kuraattorit erilleen muusta sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilostostd. Tama
on merkittava haaste ongelmien tutkimiselle ja hoidon jarjestamiselle lahella lapsen ja nuoren arkea. Kou-
lussa esiin tulevista lasten ja nuorten tavallisista psyykkisista hairidista yleisiéa ovat tarkkaavaisuushairiot ja
kaytoshairiot. Psyykkisia hairioita voi olla vaikea erottaa oppimisvaikeuksista ja lisaksi on riski, etté hairiona
pidetdan esimerkiksi loppuvuodesta syntyneiden lasten ikaan liittyvaa kypsymattomyytta. Psykiatrinen
diagnosointi edellyttdé usein lapsen toiminnan arviointia kodin lisdksi paivakodissa tai koulussa. Tavallisten
hairididen, kuten tarkkaavuuden ja kaytoksen hairididen vaikuttavimpia hoitokeinoja on vanhempien ohjaus.
Vanhempien ohjaus on seka pedagoginen ettd hoidollinen haaste, jota voitaisiin toteuttaa nykyista enem-
man varhaiskasvatuksen/opetuksen ja terveydenhuollon yhteistyond. Myos hoidon vaikuttavuutta olisi hyva
seurata kodin ja paivakodin/koulun yhteistytna.

Lastensuojelun ja mielenterveyspalvelujen yhdyspinta on ongelmallinen. Usein se koskee perheita, joilla on
varsin laaja-alaisia ja pitkékestoisia ongelmia. Edella viitatussa selvityksessa kuvataan, etta lastensuojelus-
sa ja lastenpsykiatrian palveluissa kasitykset ja odotukset toisen osapuolen mahdollisuudesta vaikuttaa
lapsen ja perheen tilanteeseen voivat olla hyvin erilaiset. Psykiatrian puolelta voidaan jopa edellyttaa las-
tensuojelulta huostaanottoa ennen hoidon jarjestamista. Toisaalta selvityksen mukaan eri puolilla maata
tehd&én kehittAmistydta taman yhdyspinnan osalta. Nuorisopsykiatrian ja lastensuojelun yhdyspinnalla on
samantyyppisia ongelmia. Vaikeat kaytoshairiot nahd&aén usein niin haastavina, etté terveydenhuolto paatyy
suosittamaan lapsen tai nuoren sijoitusta. Viime aikoina on kuitenkin saatu hyvia tuloksia monialaisista in-
terventioista, joita toteutetaan koti- ja kouluymparistdssa tai joissa avohoidossa tai avohuollossa vahintaan
pidetaan erittdin tiivista yhteytta kouluun. Kun pitkdkestoinen sijoitus on erittain kallis interventio, on kunnan
ja maakunnan yhdyspintajohtamisessa huolehdittava siitd, ettd talousohjaus ei johda osaoptimointiin tai
vakavimmissa ongelmissa olevien syrjaytymiseen.

Nuoruusian tyypillisia mielenterveyden ongelmia ovat masennus- ja ahdistuneisuushairiét. Myés niiden
osalta on vastikdan toteutettu merkittdvaa kehittdmista. Lievdn masennuksen strukturoitu lyhytkestoinen
hoito onnistui hyvin kouluissa toteutettuna. Helsingissa ja Espoossa tehty nuorten masennuksen IPC-hoito-
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ohjelma (interpersonaalinen psykoterapia) toteutettiin osana koulujen oppilashuoltoa ja tukeutui erikoissai-
raanhoidon antamaan konsultaatiotukeen.

Esimerkit toisaalta yleisimpien ja toisaalta hankalimpien mielenterveysongelmien osalta osoittavat, etta
nykyisia toimintamalleja tulee kehittédd. Kehittdminen edellyttdd samanaikaisia, yhteista paamaaraa toteut-
tavia osaratkaisuja kunnissa kuin maakunnan palveluissa. Ratkaisuja ei ole mielek&sta yrittdd maarittaa
tarkkoina hallintokuntien 7 eik& ammattiryhmienk&én i rajaméarittelyind, vaan kunnilla ja maakunnilla tulee
olla riittava toimintavapaus sekéa keskenaan erilaisiin etta paikallisista olosuhteista johtuen maakuntien si-
séllakin toteutettuihin hallinnollisiin ratkaisuihin. Olennaista on, ettd palvelut toteutetaan kokonaisuutena,
lasten, nuorten ja perheiden tarpeet tunnistaen ja siten, etta tasa-arvo oikea-aikaisen avun saamisen suh-
teen turvataan.

Siirtyma erikoissairaanhoidon (ja usein my6s lastensuojelun) raskaista palveluista ongelmien varhaiseen
tunnistamiseen ja ennaltaehkaisyyn edellyttaa tieteellista tutkimustietoa paatoksenteon tueksi. Useat vaikut-

tavat ehkaisevat menetelmat liittyvat vanhemmuustaitoihin. My6s kiusaamiseen ja ryhmasta syrjaytymisen
ehkédisemiseen on kehitetty vaikuttavia interventioita. Naiden toteutusta tulisi jatkossa kehittda yhdyspinta-
johtamisena. Tietoja vaikuttavista interventioista on koottu mm. Suomen mielenterveysseuran ja ITLAn

sivustolle www.kasvuntuki.fi. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoson j ul kai ssut tuoreen rapo
ja paihdetyd opiskelut er veydenhuol | ossa: Palvelut, menetelm2t | a
koordinoima usean yliopiston yhteinen ja Suomen Akatemian rahoittama APEX-konsortio tutkii ja kehittda

lasten ja perheiden mielenterveyteen liittyvia uusia menetelmia, jotka ovat saavutettavissa muun muassa
asuinpaikasta riippumatta. N&ita ovat esimerkiksi synnytyksenjalkeisen masennuksen, lasten kaytosoireilun

ja koululaisten ahdistuneisuuden matalan kynnyksen etahoito-ohjelmat, joita yhdistavat kayttajalahtoisyys ja
digitaalisten palvelujen kayttd. Uusia menetelmia on siten seka saatavilla etta syntymassa. Haasteellista

onkin menetelmiéa kayttdonoton hitaus ja alueellinen epatasaisuus.

Esitys 33:

Varmistetaan sosiaali- ja terveysministerion ja opetus- ja kulttuuriministerion yhteisella ohjauksella
opiskeluhuollon kehittamista lasten ja nuorten mielenterveysongelmien kanssa tydskentelyssa.
Vahvistetaan moniammatillista tydskentelyd muun muassa vanhemmuustaitojen vahvistamisessa ja
kehitetdéan lyhyitd hoitointerventioita osana opiskeluhuolto.

Esitys 34:

Varmistetaan valtakunnallisella ohjauksella lastensuojelun seka lastenpsykiatrian ja nuorisopsykiat-
rian koordinoitua kehittAmista maakuntien sosiaali- ja terveyspalveluissa yhteistytssd myo6s kuntien
sivistystoimen kanssa.

Esitys35:

Edistetédén ja varmistetaan valtakunnallisesti laadukkaiden psykososiaalisten interventioiden kayt-
téonottoa kaikissa maakunnissa seka sosiaali- ja terveydenhuollossa etta opiskeluhuollossa yhteis-
tydsséa ITLAN ja muiden toimijoiden kanssa.
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2.5.5 Harvinaiset airaudet ja muut erityistilanteet

Pitkaaikaissairauksiin, harvinaisiin sairauksiin ja vammaisuuteen liittyy myos tilanteita, joissa lapsi tai nuori
tarvitsee keskitettavid palveluja, joita koordinoidaan viidesté osaamisen tukikeskuksesta (OT-keskuksesta).
Niiden kehittdmisessa tulee edelleen rakentaa mekanismit, joilla vaativimmat palvelut rakentuvat jatkumoksi
kuntien ja maakuntien palveluille ja joissa i silloin kun se on tarpeellista i asiantuntemus jalkautuu lapsen
ja nuoren ymparist6on. Myo6s vaativia erityispalveluja tarvitsevilla lapsilla on arkensa ja usein heidan ar-
kiymparistollaan on tiedon tarvetta, mutta myds valmiutta toteuttaa kuntoutusta osana arkea.

OT-keskusten kehittamisessa tulee huolehtia myds vaativan erityisen tuen kehittdmistyd ja muun muassa
Valteri-koulujen integroituminen kokonaisuuteen. Edelld mainittu opetus- ja kulttuuriministerion asettama
vaativan erityisen tuen kehittdamisryhma (opetus- ja kulttuuriministerié 34/2017) ehdotti: dGairaalaopetusyk-
sikdt, Elmeri-koulut, valtion koulukotikoulut, kunnalliset erityiskoulut, oppimis- ja ohjauskeskus Valteri sek&
yliopistolliset ja muut erityispedagogiikan tutkimus- ja koulutusyksikdt luovat alueelliset yhteistydverkostot,
jotka nimet&d@n VIP-verkostoiksi. Verkosto muodostuu sote-uudistusta mukaillen viidesta® yhteistydalueesta.
Ndista# verkostoista kehitetddn vaativan erityisen tuen ohjaus- ja palveluverkostoja.o

Esitys 36:

Viidella OT-keskuksella ja niiden alueella toimivien maakuntien ja kuntien yhteisella (kohdan 2.2.2)
yhteistyoryhmilla ja alueellisilla vaativan erityisen tuen verkostoilla tulee olla koordinaatiosuunnitel-
ma, jolla varmistetaan harvinaisiin sairauksiin, vammaisuuteen, sairaalaopetukseen, ja valtion tai
kuntien erityiskouluihin liittyv& koordinaatio niin, ettd varmistetaan opetuksen, vaativan tuen seka
vaativien erityispalveluiden saatavuus alueellisesti, kielellisesti ja aiheuttamatta toimintojen koordi-
noimattomuudella kasvuikéisten tarpeetonta irrottamista perheidensa arjesta.

2.5.6 Ohjaamot

Selvitystydn yhteydessa ohjaamo-toiminta on nayttaytynyt kiinnostavana kayttajalahtdisena kehittamistyo-
na, joka on lisannyt nuorille tarjottavien palvelujen moniammatillisuutta, joustavuutta ja kykya reagoida juuri
nuoren kannalta olennaisimpaan kysymykseen. Ohjaamot ovat vasta kehitysvaiheessa, eika malli ole maan
kattavasti yhtenainen. Etuna onkin ollut paikallisten olosuhteiden tuntemus, mahdollisuuksien hyédyntami-
nen ja toimintaa leimaava kehittamisaktiivisuus.

Ohjaamotoiminnan kehittamisen edellytyksia ovat eri toimijoiden fyysinen yhteys, monipuolinen henkilsto-
rakenne etta toiminnan systeemisen luonteen ymmartava johtaminen. Viranomaistoimijoina tulee huomioida
kuntien ja maakunnan lisdksi myts KELA.

Esitys37:

Selvityshenkil6t pitavat ohjaamotoiminnan jatkon turvaamista tarkeana. Olennaisinta ei ole ohjaa-
moiden vakiinnuttaminen institutionaalisena uutena rakenteena, vaan viranomaisten verkostomai-
nen kayttajalahtéinen toiminnan organisoiminen, jossa ovat mukana maakunta, kunnat ja KELA.
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Esitys 38:

Ohjaamo-toiminta tulee suunnitella maakuntien ja kuntien seka KELAnN yhteistyénd maakuntien
valmistelutydssa. Onnistunut Ohjaamo-toiminta tarvitsee kuntien ja maakuntien yhteista tahtotilaa,
jotta toiminnalle |6ytyy seka eri viranomaisten yhteistoimintaa edistavét toimitilat etta maakunnan
alueella riittdvéan hyvin saavutettavissa olevat fyysiset asioimispisteet.

2.6 Selvityshenkiloidens@tysten0 ] al kautt ami s e

Tassa selvityshenkildraportissa tehdyt ehdotukset liittyvat keskeisesti toimintakulttuuriin systeemiseen ja
syvélliseen muutokseen kohti kokonaisvaltaista lapsi-, nuori- ja perheléhtoisyytta.

Ehdotusten toimeenpano saattaa edellyttdd myos lainsdddannén muutoksia varsinkin, mikéli ehdotettuja
rakenteita ja toimintamalleja ei muutoin saada aikaan. Selvityshenkildiden toimeksianto ja aikataulu huomi-
oiden sdaaddsmuutoksia koskevia ehdotuksia ei ole tdhén raporttiin sisallytetty kuin poikkeustapauksissa,
joten ne on arvioitava tarkemmin jatkovalmistelussa.

Esitys 39:

Talléin yksi vaihtoehto olisi valmistella puitelaki lasten, nuorten ja perheiden palvelu- ja tehtavako-
konaisuuksien yhteensovittamisesta valtakunnallisella tasolla sekd maakuntien ja kuntien kesken.

Paaosin ehdotusten toimeenpanoa on mahdollista tukea kuntien ja maakuntien yhteisty6ta koskevassa
uudistuksen yleisessé valmistelussa ja ohjauksessa. Taméan vuoksi LAPE-asioiden yhteen kokoavaa ndko-
kulmaa on tarkeaa pitaa esilla muun muassa uudistuksen kansallista valmistelua koskevassa viestinnassa,
muutosjohtajien tapaamisissa seka ministerididen ja Kuntaliiton toteuttamassa muutostuessa.

Uusia maakuntia valmistellaan talla hetkella kiivaasti. Eduskunnan oletetaan hyvéksyvan uudistusta koske-
van keskeisen lainsdadannén loppukevaasta 2018.

Selvityshenkil6t pitavat valttamattomana, ettd jokaisessa maakunnassa on organisoituna ja vastuutettuna jo
uudistuksen esivalmisteluvaiheessa kuntien ja maakuntien yhteinen Lape-asioiden valmistelun koko-
naisuus. Téassa valmistelussa on oltava mukana keskeisesti myds kuntien, erityisesti sivistystoimen johdon,
edustajat. Selvitystydn kuluessa on kaynyt ilmeiseksi, etta erityisesti kuntien sivistystoimen asema uudis-
tuksen valmistelussa on jaanyt liiaksi sivuosaan.

Samalla on tarpeen, ettd LAPE-palvelujen yhdyspintakysymyksia késitelladn sddnnénmukaisesti myos
ylimméassa maakuntien esivalmisteluelimessé. Selvityshenkildiden tekeman kyselyn ja kdymien keskustelu-
jen perusteella maakunnat ovat tdssa hyvin eritahtisesti liikkeella ja parantamisen varaa on kaikilla.

On myos tarkead, etta yleista tietoisuutta yhdyspintahaasteista ja niihin vastaamisesta lisataan. Toimivia
tapoja tahan olisivat muun muassa selvityshenkiléraportin pohjalta kevaalla 2018 jarjestettavat valtakunnal-
liset tilaisuudet, joita voisi olla eri osissa maata.
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Myds ensimmaiset maakuntavaal it tulisi t2&2ss? o0jalkauttamises:
nuorten ja perheiden palvelujen kokonaisuus ja yhdyspintahaasteisiin vastaaminen olisivat riittavasti esilla.
Taté olisi syytd valmistella tarkemmin esimerkiksi LAPE-karkihankkeen piirissé yhteistydssd maakunta- ja
sote-uudistuksen viestintéaverkoston kanssa.

2.7 Toimivat esimerkit yhdyspinnoilta

2.7.1 Lasten, nuorten ja perheiden palvelut kokonaisuudeksi

Esimerkki 1. Perhepalveluiden kokonaisuus

Riitta Hakomaa, perhepalveluiden johtaja, Eksote

Eksoten visio on Toimintakykyisena kotona. Asiakkaamme huolehtivat omatoimisesti toimintakyvystaan ja
hyvinvoinnistaan. Hoito- ja palvelumallimme ovat kustannustehokkaita, kevyit&, kuntouttavia ja kotilahtoisia.
Ohjaamme asiakkaat oikeaan paikkaan, oikeaan aikaan ja asiointi on helppoa sahkéisia ja matalan kynnyk-
sen palveluja kayttéaen. Kiireellinen apu ja hoito elaman kriisitilanteissa ovat helposti saatavilla.

Lasten, nuorten ja perheiden palvelut ovat perhepalveluiden tulosalueella, yksi neljasta perhe- ja sosiaali-
palvelujen vastuualueesta. Perhepalveluiden tulosalue vastaa lasten ja nuorten ehkaisevista palveluista,
lasten ja nuorten tutkimuksellisista ja hoidollisista palveluista ja lastensuojelusta. Perhe-palveluissa ovat
sosiaalipalvelut, perusterveydenhuolto ja erikoissairaanhoito. Budjetoidut nettotoimintamenot vuonna 2016
oli 42,2 MU. Painopistetta on siirretty ehkaisevaan toimintaan ja varhaiseen tukeen.

Lasten ja nuorten talot ovat matalan kynnyksen paikkoja. Lappeenrannan Lasten ja nuorten taloon ja tallei-
hin on koottu pdéosin Lappeenrannan alueelta noin 180 lasten ja nuorten parissa tyota tekevad ammatti-
laista 11 eri osoitteesta. Imatran Lasten ja nuorten talo on Mansikkalan hyvinvointiasemalla (50 ammattilais-
ta). Tarjolla on kaikki lasten ja nuorten psykososiaaliset palvelut. Saatavilla on erilaista asiantuntemusta:
sosiaalityontekijoita, lasten- ja nuorisopsykiatreja, lastenlaékari, psykologeja, perhetydntekijoitéd, sairaanhoi-
tajia, puhe- ja toimintaterapeutteja, fysioterapeutteja, toimistotydntekijoitd. Uudessa Lappeenrannan Tallis-
sa on lastenpsykiatrian nuorisopsykiatrian viikko-osasto ja sairaalakoulu.

Kunnissa on hyvinvointiasemia, jotka toimivat samoin periaattein kuin lasten talot. Lastentalot Lappeenran-
nasta ja Imatralta tuovat asiantuntemuksen kayttoon tarvittaessa. Palveluja vieddan kasvu- ja kehitysympa-
ristbihin ja yhteisty6ta on varhaiskasvatuksen ja perusopetuksen kanssa. Psykososiaalinen oppilashuolto
on Eksotessa. Kotiin suuntautuvia palveluja ovat muun muassa perhetyd, psykiatrinen avohuolto, ennalta
ehkaisevat kotikaynnit raskauden aikana. Eksotella on kuntien/opetushenkildston kanssa verkostomainen
ohjausryhmé, jossa on kaikkien kuntien edustajat. Yhteistydryhma sopii yhteisista periaatteista maakunnan
alueella. Lisaksi yhteisty6téa tehd&dén kuntakohtaisesti muun muassa koulujen kanssa paikalliset tarpeet
huomioiden.
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Lasten ja nuorten talon toiminnallisia tavoitteita

1 Yksi ovi, yksi numero, séhkdinen yhteydenottopyyntd, palvelutarpeen arvio ja palveluun paasy viiveetta

1 Lyhytkestoinen hoidollinen arviointi/interventio (1-5 x) kaikille, ellei ole indikaatiota niin sanotulle ohitus-
kaistalle suoraan (esim. lastensuojeluilmoitus). Vastuutyontekija koordinoi perheen, lapsen tai nuoren
asiaa.

1 Kehitysymparistdssa tehtava tyo ja verkostotyd ovat keskeisia tydmenetelmia

1 Hoidon kannalta riittava tiedonvaihto, koska yleensa talon palveluissa oleva lapsi on myds peruspalvelu-
jen piirissé

1 Koko perheen tilanteen huomioiminen, ei vain asiakkaan/potilaan huomiointi

1 RAaataldidyt ja strukturoidut tutkimus- ja hoitosuunnitelmat, pois turhasta porrasteisuudesta ja jonotuksis-
ta, ndyttdon perustuva hoito

1 Palvelun vaikuttavuuden arviointi strukturoidusti ja aiempaa tiheammin

1 Sahkoisten palvelujen mahdollisuuksien hyddyntaminen

Toimintaperiaatteena on saada lapsen, nuoren ja perheen kannalta yksi, ymmarrettava ja ennakoitavissa
oleva palvelukokonaisuus. Vahvistetaan nayttéon perustuvaa toimintaa ja vaikuttavuuden arviointia. Vahvis-
tetaan lasten ja nuorten osallisuutta. Perheita tuetaan siten, ettd lapsi ja nuori voi elaa ikdkautensa mukais-
ta elaméaé kotonaan, kdyda lahikoulua tai paivakotia. Tuki ja hoito raataldidéan yhdessa perheen kanssa
yksiléllisten tarpeiden mukaan yli toimintayksikkdrajojen; tulijan tai lahettéjan ei tarvitse tietaa mita tukea
tarvitaan, huoli riittda. Varmistetaan tuen oikea-aikaisuus. Asiakasta ei pompotella: jos tyontekija ei voi itse
auttaa, ei lahetetd muualle, vaan otetaan verkosto mukaan. Toimitaan verkostona (yhteinen tyd, mm. var-
haiskasvatus, koulut) ja vastuutydntekijamallin mukaan. Yhteyden palveluun voi ottaa eri tavoin: tulla paikal-
le, soittaa tai asioida séhkoisesti.

Systeeminen uudistuminen edellyttda yhteista strategista johtamista: yhteinen visio, tavoitteet ja arvot, kou-
lutusta, rakenteiden radikaalia uudistamista, luottamusta. Tietojarjestelmét, vahvojen ammattikuntien perin-
teet, hierarkiat ja toimintakulttuurit ja osin my6s lainsdadantd hidastavat systeemisté uudistumista.

Esimerkki 2. Elaméankaarinen palvelujen jarjestamakinrHameenlinnassa 200017

Markku Rimpel&, strategiajohtaja, Konsernipalvelut / Strategia- ja kehittamispalvelut, Himeenlinna

Elamé&nkaarimallin tavoitteena oli asukkaiden hyvinvoinnin turvaaminen aiempaa asiakaslahtdisemmillg,
tuottavammilla ja kustannustietoisemmilla seka teknologiaa paremmin hyddyntavilla toimintamalleilla, joissa
olisi myds mahdollisuus vertailuun tai kilpailuun ulkoisten palveluntuottajien kanssa. Asiakaslahtdisyydella
tarkoitettiin 1) asiakkaiden osallisuutta ja tarpeita huomioivia palveluprosesseja, 2) positiivisia asiakasko-
kemuksia synnyttavid asiakastilanteita sekad 3) palvelujen sujuvaa kokonaisuutta yli palvelualueiden, kuten
asiakkaan nakdkulmasta rakennettuja palveluprosesseja lasten ja nuorten palveluissa. Tavoitteena oli luo-
da yhden lautakunnan alaisuudessa yhteinen ymmarrys lasten ja nuorten palvelujen kokonaisuudesta ja
saada nain aikaan asiakkaan nékodkulmasta toimivat palvelukokonaisuudet palvelutarpeen mukaisesti.

Elamankaarimallilla tarkoitetaan kunnan palveluita, jotka kootaan tiettyjen asiakasryhmien mukaisesti yhdel-
le jarjestajalle. Lasten ja nuorten palveluiden jarjestimisessé halutaan korostaa lapsen ja nuoren oikeuksia
ikdkautensa mukaiseen toimintaan ja toimintamahdollisuuksiin kaikissa tilanteissa. Palveluiden jarjestamis-
ta tarkastellaan lapsen ja nuoren elamankulun kehitysvaiheiden ja siina tapahtuvien keskeisten siirtymien ja
muutosten nakokulmasta. Lapsi ja nuori ovat eri kehitysyhteisdjen jasenena elamankaarensa aikana. El&-
mankaari on palvelujen kirjon osalta kaikilla ihmisilla perustaltaan yhteneva, mutta yksilon kautta tarkastel-
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taessa se on ainutlaatuinen. Jokaisella on siis oma eldmankulkunsa, johon tarvitaan yksiléllisia ratkaisuja.
Elamankaarimallissa ratkaisut palveluista tehddén kokonaisvaltaiseen palvelutarpeeseen perustuen eika
yhden palvelun nadkdkulmasta, kuten perinteinen toimialakohtainen hallinnointi on johtanut tekemé&én. EI&-
mankaarimalli haastaa palvelujen jarjestamisen ja totuttamisen asiakaslahtéisyydellaan, kun usean eri pal-
velun tarpeita tarkastellaan yhden jarjestajan ndkokulmasta tietylle vaestéryhmalle.

Hameenlinnan kokemuksen mukaan elaménkaarisessa palvelujen jarjestamisen mallilla saavutettiin yhden
asiakkuuden ymmarrys. Lapsesta ja hdnen perheestaan tulee raskauden havaitsemisen jalkeen tai kau-
punkiin muuttamisen jalkeen aina universaalien, kaikille yhteisten palvelujen asiakas. Tamé& universaalien
palvelujen palveluketju muodostuu neuvola-, varhaiskasvatus-, opetus-, kouluterveydenhuolto-, nuoriso-,
liikunta- ja kulttuuripalveluista. Lapsen ja hanen perheensa parjddmista vahvistetaan tarvittaessa tehostetul-
la ja erityisella tuella. Tuki annetaan aina kun mahdollista lapsen silloiseen ymparistoon (koti, paivakoti tai
koulu). Hameenlinnassa my6s kasvu- ja oppimisymparistdjen rakentaminen tehddan elaméankaarisesti niin,
etté lapsen ja hénen perheensé palvelut olisivat mahdollisimman pitkalle saatavissa asumisen alueelta.
Esimerkiksi neuvola, paivakoti, koulu, terveydenhuolto, kirjasto, liikunta ja kulttuuri muodostavat kokonai-
suuden, joiden tarpeisiin on rakennettu ja rakennetaan yhteisid ymparistoja. Naihin ymparistdihin mahdollis-
tetaan myos kaiken ikdisten ihmisten palveluja. Elamankaarisuus ymmarretaan niin lapsen kasvun ja kehi-
tyksen mukaisena palvelujen jarjestamisena kuin eri-ikaisten ihmisten kohtaamisena palveluissa.

Esimerkki 3. Oulun lapsibudjetoinnin malli

Elina Valikangas, kehittdmis- ja laatup&allikkd, Oulun kaupungin hyvinvointipalvelut

Kuntalaisten hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen on kuntien ja maakunnan toimijoiden yhteista tehtava-
kenttdd. Se vaatii maakunnan ja kuntien toimijoilta yhteisty6td, ja yhteisty6 puolestaan edellyttaa yhteista
tietoa johtamisen tueksi. Jotta lapsiperheiden palveluiden kokonaisuutta voidaan johtaa, tulee koko kunnan
ja myéhemmin myds maakunnan sote-toiminnan yhteiset tavoitteet, europanostus ja sen kohdentuminen
olla selvilla, samoin kuin kuntalaisten hyvinvoinnin tila, sen vahvuudet ja vajeet.

Lapsibudjetoinnin malli perustuu alle 18-vuotiaita lapsia ja nuoria koskeviin aineistoihin. N&ita olivat euro- ja
kontaktitiedot Oulun kaupungin perustason sosiaali- ja terveyspalveluista seka sivistys- ja kulttuuripalveluis-
ta ja erityistason palveluista Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin aineistoja. Taustalla on Oulun kaupun-
gissa useamman vuoden ajan kaytdssa ollut sosiaali- ja terveyspalveluiden ja sivistys- ja kulttuuripalvelui-
den yhdessa maarittelema elamankaaren mukainen liikkennevalomalli, jolla kuvataan palvelujen vaativuutta
kuntalaisen palvelutarpeiden ndktkulmasta. Vihred vari kuvaa kuntalaisen saamaa ennaltaehkaisevaa ja
varhaisen tuen palvelua, keltainen tilapéista tai usein toistuvaa palvelua ja punainen on vaativaa, useimmi-
ten ympéarivuorokautista palvelua. Malli auttaa kaikkia toimijoita ja paatoksentekijoitd hahmottamaan palve-
lujen vaativuutta ja niiden painopisteen muutoksia suhteessa yhteisiin tavoitteisiin.

Lapsibudjetointimallia varten myés sivistys-j a kul t t uur i pal vel ut oOpaketoitiino
paan kuin sosiaali- ja terveyspalveluille tehtiin Sote-tietopakettihankkeessa. Yhteisen nayn léytamiseksi
oyhteismitallistettiino dietdpakettimgllm fogilsaaraukaisesti argamsagiica | vel ut

riippumattomuus sailyttaen. Sivistys- ja kulttuuripalveluiden kaikki toiminta ja siitd syntyneet kustannukset

avattiin kustannuspaikkahierarkian alhaisimmalle tasolle saakka. Sen jalkeen toiminnot ja niiden kustannus-

pai kat ryhmiteltiin/opaketoitiind uudelleen organisaat
huomioitiin lait ja asetukset, jotta paastéaisiin tarvittaessa myds kansallisen tason vertailussa mahdollisim-
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man geneeriseen lopputulokseen (esim. nuorisolaissa kunnan vastuut). Nain paastiin eri organisaatioiden
kesken samantasoiseen tarkasteluun seka eurojen etta toiminnan parametrien osalta.

Testauksessa saatiin selville lapsiin ja nuoriin kohdentuva kokonaiseurosumma. Samaan aikaan voitiin

tarkastella tavoitteiden toteutumista. Euromaarasta pystyttiin osoittamaan vuositasolla asukaskohtaiset

kustannukset ja suurelta osin my6s asiakaskohtaisia kustannustietoja. Tulokset osoittivat, etta lapsiin ja

nuoriin kohdentuvista kustannuksista vihreisiin, ennaltaehkaisevan tyon ja varhaisen tuen palveluihin kuluu

72,8, keltaisiin palveluihin 15,4 | a p uikisaiesrdistanSivie-l i or a
tys- ja kulttuuripalveluista valtaosa on vihre&a ja toimialojen luonteiden mukaisesti sosiaali- ja terveyspalve-

luissa painotus puolestaan on keltaisissa ja punaisissa palveluissa. Mallin mukaisesti seurantaa voidaan

toteuttaa myo6s kuukausitasolla.

Lapsibudjetoinnin malli auttaa hahmottamaan toiminnan ja eurojen kohdentumisen muutoksia eri tason
palveluihin pidemmalla aikavalilla. Se voi toimia resurssien allokoinnin pohjana ja valineena yhteisten stra-
tegisten linjausten suunnittelulle sek& niiden toteutumisen seurannassa (mm. palvelurakenteen muutosten
seurannassa). Lisaksi tarvitaan saman maarittelyn mukaisesti, yhteisesti sovittuja tarkemman tason mitta-
reita osoittamaan lyhyemman aikavalin muutoksia (esim. lastensuojelun sijoitusten maara, koulupoissaolot,
erityisen tuen paatokset, psykiatrisen hoidon kontaktien tai hoitopaivien maarat). Toisaalta olisi hyva 16ytéa
my0s positiivisia, muutosta kuvaavia mittareita (esim. oppilaiden ja vanhempien kanssa kaydyt kehitys- ja
arviointikeskustelut, erilaiset opintomenestysté kuvaavat mittarit, ennalta-ehkaisevéan ty6n toteutuminen
lastenneuvolassa seké koulu- ja opiskeluterveydenhuollossa jne.)

Jos laki sallisi eri rekisterien alaisen yksilotiedon yhdistamisen anonymisoinnin jalkeen, kuten se oli sote-
tietopakettinankkeessa mahdollista, paastaisiin tarkastelemaan myos yksilétasolla palvelukayttoa ja siten
osoittamaan nakya henkilokohtaiseen budjettiin ja sen seurantaan vaestétason seurannan lisdksi. Toisaalta
edella mainitulla tiedolla voitaisiin selvittdd ammattilaisten yhteistydn toteutumista ja ratkaisujen loogisuutta
suhteessa palvelutarpeisiin ja lapsen, nuoren ja perheen kanssa yhteisesti asetettuihin tavoitteisiin. Siten
mallia voitaisiin hydédyntaa myods integraatiota varmistavassa palvelukehitystydssa.

Toiminnan sisallén ja tarkempaan eurojen jakautumisen analyysiin paastaan, kun taustalla on henkil6tun-
nuksiin yhdistettavaa tietoa. Pystytdan esimerkiksi erottamaan erityista tukea saaneiden oppilaiden maarat
koko massasta. Kun taustalla on vaestétieto, voidaan kyseinen tieto kytkea alueisiin ja tarkastella sosio-
ekonomisilta ja maantieteellisiltd ominaisuuksiltaan seka vaesttn palvelutarpeiltaan poikkeavien hyvinvoin-
tialueiden toimenpiteiden ja eri toimijoiden yhteistyon riittavyytta. Toisaalta pystytaan tarkastelemaan eri
organisaatioiden resurssien allokoinnin muutosten vaikutuksia toisiinsa. Esimerkiksi opetustoimen erityisen
tuen vahentéamisen vaikutus sosiaali- ja terveyspalvelujen kayttoon tai toisinpéin perhetydn resurssien muu-
toksen vaikutusten nédkyminen vaikkapa oppilaiden poissaoloissa tai erityisen tuen tarpeessa.
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Esimerkki 4. Soiten Uusi Lasten paivy8tysnitoimijainen matalan kynnyksen lasten ja
nuorten paivystyspalvelu

Andreas Blanco Sequeiros, Ylilaakari, Keski-Pohjanmaan Lapen projektipdallikkod, Perheiden pal-
veluiden vs. toimialuejohtaja, Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtyma Soite

Lasten ja perheiden sosiaali- ja terveyspalvelut ovat yksi 1.1.2017 toimintansa aloittaneen Keski-
Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtymén Soiten ydinprosesseista. Lahes kaikki lasten, nuorten
ja lapsiperheiden sosiaali- ja terveyspalvelut on koottu yhteen Soite paatoimialueesta (Perheiden palvelut).
LAPE-muutosohjelman mukainen integroitu palvelurakenne tukee hyvaa lapsuutta lapsen luonnollisissa
kehitysyhteisdissa ja niiden keskeisissa kasvatuskumppanuuksissa. Lapset, nuoret ja perheet kohdataan
kokonaisvaltaisesti ja palveluita johdetaan kokonaisuutena. Vanhempien vastuu lapsista, osallisuus ja
kumppanuus ovat palvelujarjestelméan lahtokohdat. Lapsiperheiden osalta moniammatillisen yhteistyon
tarve korostuu arjessa ja lahi-/peruspalveluiden tasolla, johon erityispalvelut on kytkettava tukemaan koko-
naisuutta. Palvelutasojen syva integraatio lisdd ennaltaehkéaisevan tyon vaikuttavuutta ja siirtdé painopistet-
ta korjaavasta ennaltaehkaisevaan. Kaikille yhteisia peruspalveluja kehitettdesséa otetaan huomioon, etta
perustason palveluissa on kaytdssa tarpeellinen maara tehostettua tukea ja erityistason konsultaatioraken-
teita vaarantamatta erityistason palveluiden saatavuutta.

Lasten ja perheiden hyvinvointipalveluissa yhteisty0 ja varhainen tuki edellyttavét, ettéa lasten arkeen tuo-
daan erityistason palveluita soveltuvilta osin jalkauttamalla. Korjaavassa palvelukokonaisuudessa ammatti-
laisten osaaminen ja laatu ovat vaikuttavuuden kannalta erityisen térkedssé asemassa. Erityistason palve-
luiden oikeanlainen kohdentuminen ja voimavarojen taloudellinen kayttd edellyttavat elaméankaareen poh-
jautuvaa asiakassegmentointia ja palveluohjausta. Keskeista on toimiva kokonaisuus erityis- ja perustason
sote-palveluissa seka kolmannen sektorin tuottamien erityispalveluiden kanssa. Toimiva yhteistyd kuntien
jarjestamien toimintojen kuten varhaiskasvatuksen, perusopetuksen, toisen asteen koulutuksen, liikunta- ja
nuorisotoimen ja muiden palveluiden kanssa on tarkeaa.

Keski-Pohjanmaan LAPE-muutos sisaltda lasten ja nuorten paivystyksellisten sosiaali- ja terveyspalvelui-
den jarjestaminen tavalla, joka turvaa sosiaalitydn, somaattisen seka psykiatrisen paivystyksellisen osaami-
sen yhdesta keskuksesta. Monitoimijainen lasten ja nuorten paivystys on eriytetty tilojen ja henkilostore-
surssin osalta muusta yhteispaivystyksesta, kuten yliopistosairaaloiden Lasten paivystyksissa. Soite on
kansallisesti etulinjassa integroimassa lasten ja nuorten paivystykselliset palvelut lasten sairaanhoidon ty6-
voimaintensiivisempaéan palveluun eli lasten ja nuorten osastohoitoon. Toiminnassa huomioidaan tiivis yh-
teisty® lasten ja nuorten terveydenhuollon palveluihin (neuvola, kouluterveydenhuolto ja opiskelijatervey-
denhuolto) seka jarjestetdén kiireettomat, jalkautuvat ja konsultatiiviset lasten ja nuorten sote-palvelut mah-
dollistaen yhteisen lasten ja nuorten sosiaali- ja terveyspalveluiden henkildstéresurssin kustannustehok-
kaan kayton.

1 Toiminnassa huomioidaan LAPE muutostydn tavoitteita ja keinoja seuraavilta osa-alueilta:

Monitoimijainen arviointi

9 Erityisosaamisen liittdminen osaksi perustason palveluja, uudet jalkautuvan tydn toimintamallit vertikaali-
sen integraation mahdollistamiseksi

1 Monitoimijainen yhteisty6 ja osaamisen yhdistaminen, uudet toimintamallit horisontaalisen integraation
mahdollistamiseksi

9 Erityistason palveluiden ja vaativimman tason palveluiden uudistaminen

==
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Esimerkki 5: Lasten ja nuorten palvelugnkastojohtaminen Kouvolan kaupungissa

Liisa Korppi, asiakkuuspaallikkd, lapset ja lapsiperheet. Kouvola

Lasten ja nuorten monialainen ohjausryhma toimii strategisen johtamisen verkostona. Ryhma perustettiin
vuonna 2010 koordinoimaan Kouvolan kaupungin eri organisaatioiden alla toimivien lasten ja nuorten pal-
velujen yhteisia asioita. Ryhma on vastannut lasten ja nuorten hyvinvointisuunnitelman laatimisesta ja seu-
rannasta seké kaupungin hyvinvointiohjelman ja hyvinvointikertomuksen lasten ja nuorten osuudesta. Sen
tehtavana on myds seurata lasten, nuorten ja perheiden valtakunnallisia linjauksia ja politiikkaohjelmia ja
niiden toteutumista. Vakinaisten jasenten lisdksi kokouksiin voidaan kutsua asiantuntijoita kasiteltavien
asioiden mukaan. Kolmannen sektorin edustajat ovat tulleet vakinaisiksi jaseniksi ryhnmaéan. Perinteisen
kokousmuodon rinnalle on tuotu keskustelevampia menetelmia, jotta ryhman jasenten osaaminen ja tieto
tulisi paremmin hyddynnettyd. Ryhma on kokoontunut nelja kertaa vuodessa. (Kuvio 3.)

Monialaisella ohjausryhmalla on hyva mahdollisuus jatkaa toimintaansa myds uudessa toimintaymparistos-
séa sote-palvelujen jarjestamisvastuun siirtyessa pois kunnalta. Ryhméassé ovat edustettuina sivistys- ja
sote-palvelut, kaupungin elinympéariston kehittémisen edustajat ja kolmas sektori. Ryhmé on vakiintunut ja
siind on mahdollista kasitellda uuden tilanteen mukanaan tuomia haasteita tuttujen kumppanien kanssa.

Toiminnallinen ohjausryhma on kaupunkitasoinen verkosto, jossa ohjataan toimintaa eri palveluissa yhtei-
sen tavoitteen mukaisesti ja mahdollistetaan strategisten linjausten toteutuminen. Toiminnallisen ohjaus-
ryhman jasenina ovat palvelupaallikot ja asiakkuuspadllikot. Alueverkostojen toiminnasta saatujen koke-
musten my6ta toiminnallisen ohjausryhméan kokoonpanoa ja roolia verkostorakenteessa viela arvioidaan.

Lasten ja nuorten monialainen ohjausryhma:

A Strateginen tydskentely

A Yhteisen tavoitteen ja vision maarittely (lasten ja
nuorten ja lapsiperheiden hyvinvoinnin edistaminen®

A Vastuu johtamisen tason yhteistydn ja tiedonkulun

Kuntatasoinen toiminnallinen ohjausryhma:

A Yhteisen tavoitteen mukaisen tydskentelyn

sujuvuudesta ohjaamin('an' o
AMukana lasten ja nuorten palvelujen johto ja A Vqstuu toiminnan tason yhteistyon ja tiedonkulur

keskeisten yhteistydkumppanien edustajat (ml. 3. g sujuvuudesta AL

sektori) A Mukana palvelutuotannosta vastaavat paallikot je

A Ryhmaa johtaa lasten ja nuorten palvelujen johtajc asiakkuuspaallikst

A Ryhma on toiminut jo useita vuosia ja sen on
tarkoitus jatkaa myos 2019 jalkeen

Alueverkostot= 5 perhekeskusalueen verkostot:

Ohjausryhméan asioiden seulonta, eteenpainvienti
Toteuttamiskelpoisuuden arviointi; tydntekijatasolle jalkauttaminen
Alhaalta ylosg; tiedonkulku; tuoda esille kehittamiskohteitddeoita,
esityksia ohjausryhmalle

Caset miten palvelut toimivat yhteen

Asukkaiden ja asiakkaiden osallistaminen

Mukana alueen lasten kanssa toimivien yksikdiden ja tahojen edustajat
Verkoston sisélta koollekutsuja ja valmisteleva ydinryhma

oo oo Do IeIw

Kuvio3. Verkostojohtaminen lasten ja nuorten palveluissa.

Alueverkostot on muodostettu perhekeskusalueittain. Niiden tarkoituksena on alueen ilmididen tunnistami-
nen, niiden moniammatillinen kasittely ja ratkaisujen etsinta. Alueverkostoilla on myds tiedonvalityksen
tehtdva muihin verkostoihin. Alueverkostoihin kuuluu lasten ja nuorten kanssa toimijoita eri palveluista ja
palveluyksikdista. Verkostoissa on koulujen rehtoreita, paivakodin johtajia, neuvolan terveydenhoitajia,
oppilashuollon ja nuorisopalvelujen henkildstta ja kolmannen sektorin toimijoita. Sellaiset lasten palvelut,
joilla ei ole alueellisia toimipisteita tai aluevastuulla toimivia tyontekijoitéa, esim. lastensuojelu, nimeavat
alueverkostoihin edustajansa. Alueverkostot ovat parhaillaan organisoitumassa ja aloittamassa toimintaan-

44



SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 8/2018

sa. Johtamista kokeillaan siten, etté verkosto nimeaéa keskuudestaan koollekutsujan ja lisdksi edustajan
jokaisesta palvelusta. Nain muodostuva ydinryhma vastaa koko alueverkoston kokoontumisesta ja toimin-
nasta.

Alueverkostot toimivat lahella asiakasta. Yhdessa monialaisen ohjausryhméan kanssa ne voivat turvata asi-
akkaille yhtenaisen palvelukokonaisuuden, vaikka palvelujen jarjestajatahot eriytyvat. Edella kuvattujen
verkostojen kesken toimii monensuuntainen tiedonvaihto. Alueverkostot viestivat myos keskenaan. Verkos-
torakenteen toimivuudelle on olennaista, etté verkoston jasenet kehittavat sita.

Esimerkki 6: Ohjaandmalli miten edetd maakuntahallinnossa

Janne Savolainen, erityisasiantuntija, tyo- ja elinkeinoministerio

Uusi maakunta ja kunta voivat saumattomalla yhteisty6lla luoda ja koota nuorten koulutus-, sosiaali-, ter-
veys-, tybvoima- ja ohjauspalvelut yhtenaiseksi kokonaisuudeksi. Naiden kokonaisuuksien tulee myds kyeta
valmentamaan nuoria muuttuvan tydeldamén epavarmuuksiin. Ohjaamon ytimessa on paitsi edesauttaa
nuorta ldytdméaén kulloinkin tarvitsemansa palvelu, mutta myds kyky tarkastella nuoren tilannetta kokonai-
suutena. Ohjaamo toimii erédénlaisena kayttoliittymana palvelujarjestelmaan. Talldin on olennaista, etta
nuoren ei tarvitse tietd&, minka viranomaisen tai palveluntuottajan puoleen hanen tulisi kaantya.

Ohjaamomaisesta toimintatavasta on tullut esimerkki uudenlaisesta verkostojohtamisesta, jossa palvelujen
tuottajat voivat hyddynt&a toistensa osaamista asiakkaan parhaaksi yli hallinto- ja sektorirajojen. Yhteistyon
muodot ja toimintatavat korvaavat organisaatiokeskeiseen ajatteluun perustuvia ratkaisuja ja edistavéat
asiakaslahtoisyyttd. Ohjaamo-verkosto rakentaa yhteyden kunnan, maakunnan, koulutusorganisaatioiden,
elinkeinoelamén ja kolmannen sektorin toimijoiden kanssa. Palveluiden integrointi Ohjaamo-alustalle on
tehnyt yhdesséa tekemisen aiempaa yhteisty6ta konkreettisemmaksi.

Saarelainen, Tarja & Minkkinen, Joni & Maensivu, Sanna (2017) Nuorten Ohjaamo i ekosysteemi Rova-
niemella. Teoksessa: Maatta, Mirja (toim.) Uutta auringon alla? - Ohjaamot 2014 - 2017. Kohtaamo-hanke
(ESR), Keski-Suomen ELY-keskus. 89 - 99. http://kohtaamo.info/documents/21827/43290/Uutta+ au-
ringon+alla/fa73327a-d588-4d4e-9b33-898446d2e89c.

2.7.2 Tuki saatavilla helposti lahelta tai verkosta

Esimerkki 7: Monialalainen Triang®ili varhaiskasvatuksessa

Espoon kaupunki

Triangeli-malli tarkoittaa varhaiskasvatuksen, perhe- ja sosiaalipalvelujen seka terveyspalvelujen yhteis-
tydmallia, jonka ytimessé on varhaiskasvatus. Malli siséltéé hallinnolliset ja toiminnalliset yhteistyoraken-
teet, sovittuja yhteisia saannollisia tapaamisia eri tahojen kesken seka henkilékunnan kouluttamisen ja van-
hempien mukaan ottamisen. Varhaiskasvatus jarjestetdan inkluusio-periaatteen mukaisesti eli siten, etta
yh& useampi lapsi saa tarvitsemansa tuen lahipaivakodissa.

45


http://kohtaamo.info/documents/21827/43290/Uutta

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 8/2018

Koulutuksia on jarjestetty varhaiskasvatuksen henkilékunnalle kuntoutuspalvelujen kanssa (kuntoutuspalve-
lujen psykologi ja kiertdva lastentarhanopettaja). Lastentarhanopettajat saavat lisdkoulutusta, jos ryhmissa
on maahanmuuttajataustaisia lapsia yli 40 prosenttia.

Vanhemmat osallistuvat toimintaan. Esimerkiksi kuntoutuspalveluiden, perheneuvolan tai lastenpsykiatrian
avohoitoyksikdn henkilokunta voi tulla kokoukseen, jossa kasitelladn lapsen varhaiskasvatussuunnitelmaa
tai esiopetuksen opetussuunnitelmaa, kertomaan vanhemmille, miten he voivat olla mukana lapsen asiois-
sa (ei tarkoita viela asiakkuutta).

Varhaiskasvatuksesta voidaan tehdé palvelupyyntdjé ja saatteita

- Varhaiskasvatuksen henkilokunta voi yhdessa vanhempien kanssa tehda palvelupyynnén
neuvolan perhetydhon.

- Evéspussia eli yhdessa kehitettya arviointimenetelmaa lapsen aidinkielen arvioimiseen (jos
aidinkieli muu kuin suomi, ruotsi tai saame) kaytetéan ohjattaessa lapsi esim. kuntoutuspalve-
luihin.

- Varhaiskasvatuksen erityisopettajat voivat kirjoittaa saatteen kuntoutuspalveluihin tai lasten
avohoitoyksikkdon. Aikaisemmin saatteet ovat menneet neuvolan kautta. Uusi tapa voi s&és-
taa aikaa jopa kuukausia.

- Sosiaaliohjaaja tulee neuvolaan tapaamaan vanhempia, jos naiden aidinkieli muu kuin suomi
tai ruotsi

Tuetaan kouluun lahtijéita, joilla mahdollisesti on erityisen tuen tarvetta tai aloittavat koulun myéhemmin
- koulun aloittamista tuetaan erilaisin toimintatavoin: hyédynnetéan lasten tutkimushistoriaa, yh-
teisia arviointeja, pedagogisia selvityksia seké yhteiskonsultaatioita, joissa vanhemmat muka-
na
- Uuden kaytanndn myoté lasten tutkimukset ovat vahentyneet.

Esimerkki 8: Neuvolan palvelut varhaiskasvatuksessa

https://www.hel.fi/helsinki/fi/lkasvatus-ja-koulutus/paivahoito/paivakotihoito/neuvola-pkssa

Helsingissa Neuvola paivakodissa -palvelussa tarjotaan lapsen neuvolan 3-vuotistarkastus paivakodissa.
Malliin kuuluu lapsen etukéateishavainnointi paivékodissa ja neuvolapdaivéné terveydenhoitajan suorittama
terveystarkastus sek& hammashoitajan tekema suun terveyden tarkastus. Palveluun kuuluu myds keskus-
telu, jossa ovat mukana vanhemmat, paivakodin tyontekija, terveydenhoitaja ja hammashoitaja. Keskuste-
lun aiheet valikoituvat vanhempien toiveista. Aiheena voi olla esimerkiksi lapsen uhma, perheen yhteinen
aika tai muu vanhempien oma toive. Perheet voivat itse valita haluavatko osallistua terveys- ja hyvinvointi-
tarkastukseen paivakodissa vai kayvatké he entiseen tapaan neuvolassa 3-vuotistarkastuksessa.

Arvioinnissa Neuvola paivékodissa -pilotointi koettiin yleisesti hyvana toimintamallina. Positiivisena koettiin
moniammatillisen yhteistyon tekeminen ja eri alojen ammattilaisten tapaaminen ja tata kautta oman amma-
tillisen osaamisen kasvaminen. Tyontekijat tydskentelivat tiiming, joka motivoi toimimaan yhdessa. Tarvi-
taan useampia tapaamiskertoja, jotta saadaan aikaiseksi toimiva moniammatillinen yhteistyémalli seka sel-
keda vastuun-, paatbksenteon- ja tydnjakamista seka toiminnan arvioinnin jarjestamista.
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Esimerkki 9: Opiskeluhuollon yhteinen asiakasty6

Anna-Leena Terrihauta, vastaava kuraattori, Porvoon kaupunki

Oppilas voi tavata miltei samaan aikaan samasta asiasta eri yksil6llisen opiskeluhuollon tydntekijoita (ku-
raattori, psykologi, terveydenhoitaja, l1a&kari). Tama voi olla oppilaalle kuormittavaa, johtaa hajanaisiin pal-
veluihin ja syntyy paallekkaista tyoté. Oppilashuollon vastaavat tydntekijat sopivat kokeilusta (lukuvuotena
2017-2018), joka toteutetaan peruskoulusta toiselle asteelle. Kokeilusta vastaa moniammatillinen tiimi (vas-
taavat kuraattorit, palvelupéallikké ja koulu- ja opiskeluterveydenhuollon vastaava l&&kéari).

Tavoitetila

Palveluohjaus on onnistunut, kun oppilas/opiskelija on I6ytényt oikean tuen oikeaan aikaan
Oppilaan/opiskelijan tilannetta on (tarpeen niin vaatiessa) pohdittu moniammatillisesti hdnen kanssaan
Moniammatillisessa tydskentelyssa tyontekijoilla on omat tehtavat ja yhteisesti sovitut palvelupolut
Hoitosuunnitelmaa tehd&én yhdessa oppilaan/opiskelijan, ja tarpeen mukaan huoltajien kanssa
Oppilaan jatkohoitoprosessi ja sitoutuminen on parantunut.

= =4 =4 A -4

Toimenpiteet

1 Kahdesti lukuvuodessa koulun/oppilaitoksen oppilashuollon tyontekijat terveydenhoitaja, kuraattori, psy-
kologi (ja laékéri jos mahdollista) suunnittelevat koulun/oppilaitoksen oppilashuoltoa. Tarkastellaan yh-
teistybhaasteita ja sovitaan yhteistyokaytannoista, rooleista ja vastuista (koko prosessi)

1 Oppilaan luvalla kerrotaan saanndllisesta asiakkuudesta laajojen terveystarkastusten yhteydessa (1., 5.
ja 8. Ik) ja toisen asteen méaaraaikaistarkastusten yhteydessa. Koskee kaikkia oppilaita jotka kuraattori tai
psykologi tapaa, ei tarvitse olla erityisté huolta. Oppilaalta/perheelté pyydetaan lupa, mita asioita saa ka-
sitella kenen kanssa ja vastaus kirjataan asiakastietoihin.

1 Yhteisvastaanottoja jarjestetaén silloin, kun oppilas tai perhe ei suostu ottamaan erikoissairaanhoidon
palveluita vastaan, vaikka tyontekijalla on suuri huoli tai, kun ESH lahete on kdénnytetty tai hoitosuhde
loppunut. Mukana yleensa on oppilas, vanhempi, terveydenhoitaja ja ladkari seka kuraattori tai psykolo-
gi, joskus erityisopettaja. Yhteistydssa suunnitellaan miten koulussa jarjestetdan nuorelle mahdollisim-
man hyva tuki ja miten jatkossa arvioidaan tuen riittavyys. Tarvittaessa ryhmaa laajennetaan moni-
alaiseksi yksilokohtaiseksi asiantuntijaryhmaksi.

1 Kaytantoa ja oppilaan/perheen kokemusta palvelun laadusta ja sujuvuudesta (asiakaspalaute) seura-
taan: muun muassa oppilaiden paallekkaiset kaynnit eri toimijoilla, erikoissairaanhoidon lahetteiden maa-
ra ja niiden hyvaksyminen, mahdollisen jatko-ohjauksen toteutuminen ja siihen sitoutuminen, opintojen
edistyminen ja paatokseen saaminen, toteutunut moniammatillisen asiakastyén méaré ja prosessin toi-
mivuus, tydntekijdiden kokemukset ja jatkoehdotukset

Kokemukset. Toimintatapa on kayttssa eniten yldkouluissa ja toisella asteella. Tyd koetaan mielekkaam-
maksi; saadaan tukea toisilta tyontekijoita eika jaada yksin huolen kanssa, on matalampi kynnys yhteisty6-
hon ja konsultaatioihin. Koulussa annettu tuki on myds kattavampi ja paremmin tiedossa laajoissa tarkas-
tuksissa. My6s lahetteet jatkohoitoon ovat parempia tai usein niita ei tarvita. Yhteisvastaanotto kestaa 457
60min + kirjaamisaika.

Tarkoitus on laajentaa toiminta kaikkiin kouluihin. Pienisséa kouluissa toteutus on haastavampaa, koska
tyontekijat ovat paikalla harvoin ja eri paivind. Vanhemmille tarvittaisiin matalan kynnyksen tukea. Yhteis-
tyota tulisi parantaa lastensuojelun ja perheneuvolan kanssa ja nuoriso- ja aikuispsykiatrian kanssa.
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Esimerkki 10: Lasten talerikoissairaanhoidon verkkopalvelu

Terveyskyla.fi

Terveyskyla on asiantuntijoiden yhdessa potilaiden kanssa kehittama erikoissairaanhoidon verkkopalvelu,
joka tarjoaa tietoa ja tukea kansalaisille, hoitoa potilaille ja ty6kaluja ammattilaisille. Palvelun sisalla toimii
virtuaalitaloja eri elaméntilanteisiin ja oireisiin. Lista taloista I6ytyy sivun ylalaidan "Valitse talo" -valikosta.

Terveyskylan palvelut sopivat erityisen hyvin elaméanlaadun, oireiden ja elintapojen seuraamiseen seka
pitkdaikaisen sairauden kanssa elamiseen. Palvelut tdydentéavat perinteista sairaalahoitoa. Niiden myota
ennakoivan hoidon merkitys kasvaa ja ihmisten mahdollisuudet oman terveyden yllapitamiseen lisaantyvat.
Terveyskylan talojen tietosisaltd on veloituksetta kaikkien kaytossa. Potilaille tarkoitettuihin digitaalisiin hoi-
topolkuihin vaaditaan laakarin lahete. Terveyskyla on aina avoinna, ja sinne paasee mista tahansa, kunhan
kaytdssa on verkkoyhteys ja tietokone, tabletti tai alypuhelin.

Lastentalo. Lastentalo.fi on erikoissairaanhoidon palvelu, jossa on tietoa lasten sairauksista, hoidosta ja
hoitoon valmistautumisesta. Tietoa sivustolla on vanhemmille ja kasvattajille, lapsille ja ammattilaisille. Lap-
set voivat kurkistaa, keitd sairaalassa on tbissa. Lapsille on tietoa sairaalasta mm. videoita siité, mita tekee
lastenlaékari, lastensairaanhoitaja, fysioterapeutti ja lastentarhanopettaja seké klovni tekevét sairaalassa.

Perheille ja kasvattajille tietoa lapsen sairastumisen vaikutukset perheeseen ja parisuhteeseen, lapsen
oikeudet sairaalassa, miten valmistaa lasta ja nuorta sairaalahoitoon, perheen tukimuodot., sairaalan leikki-
ja nuorisotoiminta, sairaalakoulu, paivystyksen oirenavigaattori.

Nuortentalo. Nuortentalosta 16ytaa tukea omahoitoon, vertaistukea ja tietoa sairauden kanssa elavan nuo-
ren elamasta ja nuorille suunnatuista palveluista seka tietoa hoidon siirtymisesta aikuispuolelle. Nuortentalo
on suunnattu pitkaaikaissairaille nuorille ja nuorille aikuisille, joiden hoito on siirtymassa tai siirtynyt aikuis-
puolelle. Joskus sairauden hoito lastenpuolella on ollut hyvin intensiivista ja tuttuja lastenlaakareita ja -
sairaanhoitajia on tavannut useita kertoja vuosien aikana. Aikuisten puolella hoitohenkildkunta vaihtuu ja
hoitokaytannoétkin voivat muuttua. - Nuoret ovat itse osallistuneet siséllon tuottamiseen.

Terveyskyléa on sairaanhoidon huippuasiantuntijoiden kehittdma ja yllapitama palvelu. Terveyskylaa raken-
netaan osana Virtuaalisairaala 2.0 -kehittdmishanketta. Se on HUS:n koordinoima ja Suomen kaikkien yli-
opistollisten sairaanhoitopiirien yhteinen projektikokonaisuus, johon on saatu rahoitusta sosiaali- ja ter-
veysministeridlta. Se on tiukasti kytkdksissa yliopistolliseen tutkimukseen, mika takaa hoidon ja tiedon luo-
tettavuuden. Palveluiden rakentamisessa tehdédén yhteistydta myods kansallisia eTerveyspalveluita kehitta-
vien hankkeiden, potilaiden ja potilasjarjestdjen seka eri korkeakoulujen kanssa. Terveyskylassa on raken-
teilla yli 30 taloa.

Esimerkki 11: Perheen voinnin, erityisesti riskiolojen arvioiliGBP)

Eija Paavilainen, professori, TtT & Tutkimusryhma, Tampereen yliopisto, Yhteiskuntatieteiden tie-
dekunta, Terveystieteet

Tavoite: Loytéa lapsi- ja perhepalveluissa asioivien perheiden joukosta ne, joilla on arjessaan pulmia, joi-
den olemassaolo ja jatkuminen aiemman tutkimustiedon mukaan johtavat kasautuessaan yha vaikeampaan
ja mahdollisesti kriisiytyvaan tilanteeseen.
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Tausta/millaista tietoa tuottaa: Kansainvalisesti validoitu Child Abuse Potential (CAP) i lomake on kehitetty
eri ikaisten, myds raskaana olevien, perheen riskiolojen, erityisesti kuritusvékivallan tai sen riskin tunnista-
miseen (Milner 1986, Milner & Crouch 2012). Lomakkeen vaittdmét ovat sisalléllisesti vastaavia niihin riski-
oloihin, joita kuvataan kansallisessa hoitosuosituksessa (Paavilainen & Flinck 2015). Lomakkeesta on kehi-
tetty 25 vaittimaa sisaltava, validoitu lyhyt versio BriefCAP (Ondersma ym. 2005). Lomake on validoitu
my6s Suomessa (Ellonen ym. 2017, Lepisté ym. 2017), vuosina 2012-2015, ja tuen tarpeessa olevat per-
heet l16ytyvat sen avulla. Télla hetkella BriefCAPIn kliininen kayttd on meneillddn STM:n rahoittamassa
hankkeessa, 20167 2018 (TE201610044/Eija Paavilainen) seka perus- etta erityispalveluissa. Kokemukset
kaytosta ovat hyvia, talla hetkelld noin 330 perhetta on tayttanyt lomakkeen. Vastaavaa, tieteellisesti pate-
vaksi todettua lomaketta ei ole kaytdssd Suomessa lapsiperhepalveluissa, vaikka hyvin monia erilaisia lo-
makkeita kaytetaankin eri paikoissa ja eri tarkoituksiin. BriefCAP kartoittaa monipuolisesti ne riskiolot, jotka
johtavat kasautuessaan perheessé moniin vaikeuksiin. Lomakkeen kysymykset kartoittavat esimerkiksi
vanhemman yksinaisyytta, joustamattomia kasvatuskaytantoja, ahdistusta, resurssien puutetta ja perheen
riitaisuutta (kylla/ei -vaihtoehdot).

Kéayttd: Lomake taytetddn joko vastaanotolla tai kotona etukéteen. Lomakkeen pohjalta keskustellaan vas-
taanotolla tai kotikéynnilla. Lomakkeessa olevat asiat toimivat keskustelun ja puheeksi ottamisen avaajina.
Keskustelussa selvitetdén jatkokysymyksin konkretisoimalla perheen tilannetta ja tuen tarvetta. Perhe voi-
daan my6s ohjata tarpeenmukaisen moniammatillisen tuen piiriin. Lomake on hyédyllinen tydkalu esimer-
kiksi perhekeskuksessa tai erikoissairaanhoidossa ja se sopii myos lastensuojelukayttdon, jossa perheen
tilannetta selvitella&n. Lomake on Iyhyt ja helppokayttdinen eiké vaadi erityisia resursseja. Lomakkeessa
olevat asiat ovat niitd, joista tulisi lapsiperheiden kanssa keskustella paikoissa, joissa heitd kohdataan. Ko.
asioiden puheeksi ottaminen on kuitenkin osoittautunut ammattilaisille vaikeaksi eiké perheen arjesta tai
sen sisaltdmista psykososiaalisista pulmista usein puhuta tai osata kysya. Hankkeessamme tehdaén ja

testataan (201712 018) my°s | yhyt helppok?2ytt®inen ohje (0Polic

hen miten asiat otetaan puheeksi, riippuen vanhemman vastauksesta. Tyontekijat ovat kokeneet ohjeen
hyodylliseksi lomakkeen kaytdssa ja puheeksi ottamisessa.

Tietoa:
http://lwww.uta.fi/hes/en/research/Research_groups/NursingScience/preventing_child_maltreatment.html

Esimerkki 12: Nuoren neamuksen lyhythoitohjelma @C) koulussa
Klaus Ranta, linjajohtaja, dosentti, HYKS nuorisopsykiatria

Nuorten IPC-hanke on osa valtion vuosille 20167 17 rahoittamaa VNK -hanketta Nuorten masennus, mie-
lenterveyden hoitoketjut ja nayttéon perustuvan hoidon integroitu implementaatio perustasolle.

Tavoitteena Espoossa ja Helsingissa toteutetussa kehittdmishankkeessa oli:

1 kehittda erikoissairaanhoidon (esh) ja perustason palvelujen (opiskeluhuollon palvelujen) konkreettista
yhteisty6ta vaikuttavan, varhaisen nuorten mielenterveyden hoidon tuottamiseksi - vertikaalinen integ-
raatio / esh ja lahipalvelut

1 kehittd& opiskeluhuollon palvelujen keskindista yhteisty6té varhaisten hoitojen mahdollistamiseksi yl&-
kouluissa i horisontaalinen integraatio / [&hipalvelut

1 kehittd&a varhaisten, nayttéén perustuvien hoitojen saatavuutta / koko ikédryhman palvelukokonaisuus

49


http://www.uta.fi/hes/en/research/Research_groups/NursingScience/preventing_child_maltreatment.html

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 8/2018

9 toteuttaa kehittAmishankkeen yhteydessa tutkimus siitd, onko hoitomalli vaikuttava myds suomalaisessa
toimintaymparistossa; (LAPEN tavoitteena on, ettd esh/OT-keskukset tutkivat ja kehittavat psykotera-
peuttisia ja psykososiaalisia interventioita ja ohjaavat niiden kayttdon ottamista).

Tausta ja menetelma: Hankkeen taustalla oli havainto varhaisen, vaikuttavan hoidon saatavuuden puut-
teesta nuorilla. Nuorista 20 prosenttia karsii tunnistettavasta mielenterveyden hairiostd. Hoidon puutteen
taustalla on hoitoketjun toiminnallisia/organisatorisia (koordinaation puute) ja rakenteellisia ongelmia (pe-
rustason ammattiryhmien pirstaleisuus ja erillishallinnointi, sosiaali- ja terveyspalveluiden eriytynyt toimin-
ta). Kohteeksi valikoitui nuorten masennus (lieva, enintdan keskivaikea). Toteuttajiksi tulivat kaikki keskei-
set kouluterveydenhuollon ja oppilashuollon ammattiryhmat (psykologit, kuraattorit, terveydenhoitajat). Es-
poossa hankkeeseen sitoutui jo hakemusvaiheessa kaupungin terveydenhuollon ja sosiaalihuollon ylin joh-
to, projektiryhmaan tuli kouluterveydenhuollon ja oppilashuollon johto HUS -partnerien kanssa.

Implementoitava hoito valittiin aiempien suomalaisten kehittdmishankkeiden kokemusten ja projektiryhman
neuvottelujen perusteella. Paadyttiin lyhyeen, kuuden kaynnin yksildmuotoiseen, laajasti eri ammatti-
ryhmille koulutettavissa ja omaksuttavissa olevaan interventioon, interpersoonallinen ohjanta (IPC). Koulu-
tus- ja tutkimusprojektin organisoinnista vastasi HUS / Hyks nuorisopsykiatria yhteistydssa Isossa-
Britanniassa lasten ja nuorten psykososiaalisia menetelmia terveydenhuollossa levittavan CYP-IAPT-
organisaation kanssa (Roslyn Law). HUS valmisti koulutus- ja menetelmamateriaalit ja koulutussuunnittelun
yhdessa Helsingin yliopiston kanssa. HUS tuotti Espoon koulutettaville IPC-ohjaajille menetelmétyén-
ohjauksen erikoissairaanhoidon tydntekijoiden tekeméana. IPC-hoitoja toteutettiin kaikissa Espoon ylakou-
luissa ja perustason Nupoli-polikinikalla. Vaikuttavuustutkimuksessa yldkoulut satunnaistettiin antamaan
joko IPC:ta tai samanpituista (6 krt), suunniteltua, oireita mittaroivaa tavanomaiseen tydotteeseen perustu-
vaa hoitoa (TTO). Kaikki tydntekijat koulutettiin arvioimaan systemaattisesti nuorten masennusoireiden
vakavuutta.

Tulokset: Yhteensa 66 Espoon tyontekijaa kaikista ammattiryhmista koulutettiin menetelmaan kahdessa
koulutusaallossa 20167 2017. Kaikilla arvioiduilla 137 16 -vuotiailla nuorilla oli joko lieva- tai keskivaikea
masennusoireisto. Kayttajat kokivat seka IPC:n etté mittaroidun TTO:n hyddyllisiksi ja soveltuviksi kouluun.
Jo tydntekijoiden ensimmaiset IPC-hoidot tuottivat nuorille kliinisesti merkittdvan vahennyksen seka tyénte-
kijdiden strukturoidusti arvioimissa masennusoireissa ettd nuorten itsearvioissa ja vaikutus tehostui 3 ja 6
kuukauden seurannassa. Myos TTO-ryhman tuottama hyéty oli samansuuntaista, ryhmat eivat tilastollisesti
eronneet. IPC-ryhmassa masennuksen taso oli jonkin verran vaikeampi ja nuorilla ahdistuneisuusoireita
enemman. Vain kahdeksan prosenttia kaikista ohjattiin seurannassa erikoissairaanhoitoon. Havaittiin etté
hoitoihin ohjaamisen ja niiden toteutuksen edellytys on, ettd kouluille on kdytéssa mielenterveysoireiden
arviointia, hoidettavuutta ja lahestymistapaa (yksild/ympéristd) auttava mittari. Tallainen mittari kehitettiin
hankkeen loppuvaiheessa kokemusten pohjalta.

Johtopaatodkset: Kouluilla voidaan hoitaa nuorten masennusta. Implementaatio voidaan rakentaa esh:n
(OT-keskus) koordinoimana. Hoidon toteutumiseksi tarvitaan instrumentit ja perustason sovittu yhteistyo.
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3 Tausta ja toimeksianto

3.1 Johdanto

Yhdyspinnat yhteiseksi mahdollisuudeksi -selvityksessa tarkasteltiin keskeisia yhdyspintoja, joita muodos-
tuu maakunnan ja sosiaali- terveydenhuollon (sote) uudistuksen myé6ta kunnan ja maakunnan lasten, nuor-
ten ja perheiden palveluihin. Tassa tydssa dyhdyspintoja ovat sellaiset toiminnat ja tehtdvékokonaisuudet,
jotka kuuluvat kunnan tai maakunnan (my®@s valtion) jarjestamisvastuulle, mutta joiden asukas- ja asiakas-
lahtdinen toteuttaminen edellyttévét yhteisia tavoitteita ja yhteistoimintaaa

Selvityksessa tehtiin ehdotuksia, millaista kansallista ohjausta ja tukea tarvitaan maakuntien ja kuntien
yhteisty6ta varten, jotta lasten, nuorten ja perheiden palvelujen kokonaisuuden lapsi- ja perhelahtoisyys ja
toimivuus voidaan varmistaa. Liséksi koottiin tietoa erilaisista toimivista verkostoivan ja yhteen sovittavan
johtamisen malleista lapsi-, nuoriso- ja perhepalveluissa.

Selvityksen taustalla on maakunta- ja sote-uudistuksen my6td muuttuva toimintaymparistd seka lasten,
nuorten ja perheiden kokemus palvelujen hajanaisuudesta. Palvelut on tuotettu sektorikohtaisesti ja ne ovat
painottuneet korjaaviin palveluihin. My6s niiden saatavuudessa ja laadussa on ollut alueellista ja lapsikoh-
taista vaihtelua. Monien pulmien on katsottu johtuvan palvelujen antajien, tuottajien ja jarjestajien tiedon
valittdmisen, yhteistoiminnan ja palvelujen yhteensovittamisen puutteista palvelujarjestelman eri tasoilla.

Selvitystyo liittyy Lapsi- ja perhepalveluiden muutosohjelman (LAPE) painopisteeseen, jossa tarkastellaan
yhdyspintoja sote-integraatio, maakunta i uusi kunta -kehitystydssa vuosina 20167 2018 seka valtioneuvos-
tossa vuosina 20187 2019. Selvitystyon lahtékohtana on muutosohjelmassa tehty kehittamistyd ja sen han-
kesuunnitelman toimeenpano. Muutosohjelman tavoitteena on sovittaa lasten, nuorten ja perheiden palve-
lut (kaytetdan myos lyhennettéd LAPE-palvelut) lapsi-, nuori- ja perhelahtdiseksi (asiakaslahtdiseksi) palvelu-
jen kokonaisuudeksi. (STM 2016:29.) Asiakaslahtdisyys edellyttda palvelujarjestelmalta kykya tarkastella
itsedan asiakkaan nakokulmasta, ymmartaa asiakkaan tarpeita ja organisoida tyd ja sita tukevat rakenteet
niin, ettéd ne palvelevat parhaalla mahdollisella tavalla asiakasta. Jotta asiakaslaht6isyys voi ohjata toimin-
taa tyontekijoiden arjessa, asiakaslahtoisyys tulee integroida tyohon, palvelujen jarjestamiseen, johtami-
seen ja asiakastyohon.

LAPE-palvelujen kokonaisuus kasittaa kaikkien erilaisten palveluntuottajien tuottamat lasten, nuorten ja
perheiden palvelut. Siihen kuuluvat tulevaisuudessa maakuntien vastuulle kuuluvat sote-palvelut sek&a kun-
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tien eri toimialojen palvelut kuten sivistystoimi (ml. varhaiskasvatus, liikunta, taide ja kulttuuri, nuorisoty®) ja
yhdyskuntasuunnittelu, valtion palvelut (mm. ty6- ja elinkeinotoimi) seka jarjestdjen ja seurakuntien palvelut.

Muutosohjelman kehittdmistydsséa palveluita kootaan yhteen kokonaisuuksiksi. Tallaisia kokonaisuuksia,
siltoja yli tulevan maakunnan ja kunnan yhdyspinnan muodostavat matalan kynnyksen palveluita yhteen
kokoava perhekeskus-palvelukokonaisuus, perusopetuksen ja toisen asteen koulutuksen ympérille raken-
tuvat lapsen ja nuoren hyvinvointia edistavat palvelut ja tuki sekd yhteen kootut ja verkostoituvat erityista-
son ja vaativat palvelut. Nuorten palveluissa Ohjaamot muodostavat vastaavanlaisen alle 30-vuatiaille nuo-
rille tarkoitettuja TE-hallinnon, sosiaali- ja terveysalan, oppilaitosten, nuorisopalvelujen sekd kolmannen
sektorin palveluita yhteen kokoavan siltarakenteen. 1 Talla selvitysty6lla ei ole tarkoitus ottaa kantaa LAPE-
ohjelmassa kehitettavéksi sovittuihin asioihin, kuten edella mainittuihin palvelukokonaisuuksiin, vaan ne
huomioidaan ennen kaikkea syntyvien yhdyspintojen kartoittamisen ja hahmottamisen apuvalineina.

Maakunta- ja sote-uudistuksen myé6ta LAPE-palveluiden toimintaympéristd muuttuu. Sote-palveluiden seka
myds tydvoima- ja esimerkiksi kotoutuspalveluiden jarjestdmisestéd vastaa tulevaisuudessa valmistelussa
olevan lain mukaan maakunta. Kunta jarjestaa keskeiset lasten, nuorten ja perheiden arkeen kuuluvat pal-
velut. Naita ovat varhaiskasvatus, perusopetus ja lukiokoulutus, nuorisoty6 ja kulttuuritoimi. Ammatillisen
koulutuksen jarjestéjia ovat kunta ja kuntayhtymat (yllapitajia), mutta ammatillisen koulutuksen jérjestamis-
lupa voidaan myontaa hakemuksesta myos rekisterdidylle yhteisolle tai saatidlle (laki ammatillisesta koulu-
tuksesta 531/2017).

Monet hallituksen karkihankkeet liittyvat tai sivuavat Yhdyspinnat yhteiseksi mahdollisuudeksi -selvitysty6ta
(liite 2). Selvitystydssa toimittiin vuorovaikutuksessa Lapsi- ja perhepalveluiden muutosohjelman maakun-
nallisten hankkeiden kanssa ja otettiin huomioon naissa hankkeissa seka muilla hallinnonaloilla tehty ty6.

3.2 SelvitystyOn tavoitteet ja toimeksianto

3.2.1 Selvitystybnadvoik ja tehtava

Selvityshenkildiden tehtéavana oli selvittda sivistys- ja opetustoimen ja koulutuksen jarjestdjien seka sote-
palveluiden yhdyspintoja tulevassa uudessa toimintaymparistossa lapsi-, nuori- ja perhelahtdisyyden var-
mistamiseksi palveluiden kokonaisuudessa. Liséksi tehtavana on koota tietoa erilaisista toimivista verkos-
toivan ja yhteen sovittavan johtamisen malleista LAPE- palveluissa. Selvitystyon nakdkulmana oli, miten
turvataan oikea-aikainen ja tarpeenmukainen tuki lapselle, nuorelle ja perheelle ja varmistetaan lapsi- ja
perhelahtdisyys palveluissa, johtamisessa ja ohjauksessa.

Selvityshenkildiden tehtéavana oli:

1. Selvittéa sivistys- ja opetustoimen ja koulutuksen jarjestdjien seka sote-palveluiden seka tar-
peellisilta osin tydvoima- ja kotouttamispalveluiden yhdyspintoja uudessa toimintaymparistos-
sé lasten, nuorten ja perheiden palveluissa (luvut 4, 5 ja 6).

2. Tehda ehdotuksia, millaista maakuntien ja kuntien uuden toimintakulttuurin tukea yhdyspinto-
jen osalta tarvitaan lapsi-, nuori- ja perhelahtéisen palvelun ja tuen varmistamiseksi (luku 2).

3. Tehd& ehdotuksia erilaisista verkostoivan ja yhteen sovittavan johtamisen malleista, joilla
varmistetaan lapsi-, nuori-. ja perheléahtoisyys (luku 2).
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4. Tehdéa ehdotuksia mahdollisista muutostarpeista toimintakulttuurissa, joilla varmistetaan lapsi-,
nuori- ja perhelahtdisyys palveluiden kokonaisuudessa ohjaamisessa ja toimivuuden varmis-
tamiseksi (luku 2).

3.2.2 Selvityshenkilot, tydn tuki ja aikataulu

Selvitystydta varten sosiaali- ja terveysministerié seka opetus- ja kulttuuriministerié nimesi selvityshenkil6iksi
Olli-Pekka Heinosen (puheenjohtaja), Anna-Kaisa Ikosen, Matti Kaivosojan ja Timo Reinan (liite 1).

Selityshenkildiden tydn edistamiseksi nimettiin taustaryhma. Sen puheenjohtaja on hankejohtaja Maria Kaisa
Aula (sosiaali- ja terveysministerio) ja jasenina kansliapaallikét Jari Gustafsson (tyo- ja elinkeinoministerio),
Anita Lehikoinen (opetus- ja kulttuuriministerid), Paivi Sillanaukee (sosiaali- ja terveysministerid) seka johtaja
Terhi Paivéarinta Suomen Kuntaliitosta

Asettamispaattksen mukaisesti selvityshenkil6t kutsuivat tydnsa tueksi asiantuntijasihteeriston. Selvitys-
henkil6t kutsuivat sihteerikseen Marja-Leena Peralén (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, johtamisen asian-
tuntemus). Han toimi myds asiantuntijasihteereiden ryhméan puheenjohtajana. Asiantuntijasihteereita olivat
Sari Haavisto (ty0- ja elinkeinoministerié, maahanmuuttaja- ja kotoutuspalvelut), Palvi Kaukonen (LAPE,
erityistason ja vaativat palvelut), Jarkko Lahtinen (Kuntaliitto, varhaiskasvatus), Ulla Laine (Opetushallitus,
perusopetus), Marjo Malja (sosiaali- ja terveysministerio, lastensuojelu), Anne Martensson (opetus- ja kult-
tuuriministerid, ammatillinen koulutus), Merja Niemi (opetus- ja kulttuuriministeri®, aluekehittdminen), Mar-
jaana Pelkonen (sosiaali- ja terveysministerid, matalan kynnyksen lapsi- ja perhepalvelut, perhekeskus),
Janne Savolainen (ty6- ja elinkeinoministerid, Nuorisotakuu). Eeva Nykanen (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos, lainsdadanto, reformiosaaminen) tuki ryhman tarjoamalla oikeudellisella osaamista konsultaatioperi-
aatteella. 7 Asiantuntijasihteerit tukivat selvityshenkildiden ty6td kuvaamalla yhdyspinnat lasten, nuorten ja
perheiden palveluissa eri ndkokulmista seka tuottamalla tarvittavat selvitykset (kyselyt, tydpajat, fokusryh-
mat) ja niidet yhteenvedot (3.2.3).

Selvityshenkiléiden toimikausi oli 8.6.201771 31.12.2017. Valiraportti tuotettiin syyskuun 2017 loppuun men-
nessa. Valiraportti esiteltiin LAPE-ohjausryhmalle 12.10.2017. Valiraportissa kuvattiin palvelujen yhdyspin-
toja lasten, nuorten ja perheiden palveluissa. Loppuraportissa esitetaan linjaukset yhdyspintatyon kehitta-
miseksi lasten, nuorten ja perheiden palveluissa. Loppuraportti selvitystydsta luovutetaan sosiaali- ja ter-
veysministeritlle ja opetus- ja kulttuuriministeridlle 31.12.2017 mennessa.

3.2.3 Selvitystyon toteutus

Ensiksi tarkasteltiin maakunta- ja sote-uudistusten my6ta syntyvia yhdyspintoja ja niihin liittyvia haasteita
LAPE-palveluissa (tehtdva 1). Yhdyspintoja tarkasteltiin eri ndkdkulmista (kuvio 4). Keskeisin niista oli las-
ten, nuorten ja perheiden yhdyspinta palveluihin. Yhdyspintoja muodostuu myds palveluiden vdlille, kunnan
ja maakunnan vélille, maakunnan ja valtioneuvoston / ministerididen vélille sek& valtioneuvostossa LAPE-
palvelujen suunnittelussa ja paatoksenteossa. Lisadksi tarkasteltiin palvelujen johtamiseen, tietojohtamiseen
ja osaamisen johtamiseen liittyvid yhdyspintoja.
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Palautetta yhdyspintakuvauksiin haettiin LAPE-projektinjohtajien ja -muutosagenttien ty6pajoissa
(13.9.2017) seka projektinenkilostolta LAPE-paivilla (21.9.2017).

Toiseksi selvitystydssa tehtiin ehdotuksia siitd, millaisella ohjauksella lapsi- ja perhelahtdisyys palveluissa
varmistetaan. Kerattiin myds verkostoivia ja yhteensovittavan johtamisen malleja palvelukokonaisuuden
toimivuuden varmistamiseksi LAPE-palveluissa. Liséksi tehtiin esitykset tarvittavista muutoksista toiminta-
kulttuurissa ja tarvittavasta muutoksen tuesta. (Tehtavat 2,3 ja 4.)

Esitysten pohjaksi haettiin tietoa eri tavoin:

1 Selvityshenkil6t kuulivat useita tahoja. N&ita olivat selvityshenkildiden taustaryhma, maakuntien ja sote-
muutosjohtajat, kuntien sivistysjohtajien verkosto, ohjaamoiden projektipaallikét, valtiovarainministerion
asiantuntijat, verkostojohtamisen asiantuntijat, lapsiasiavaltuutettu ja jarjestdjen edustajat.

1 Lasten ndkemyksié tuesta ja sen saatavuudesta kerattiin Lasten Parlamentin suurkokouksessa (Tampe-
re) 3.1 6. luokan oppilaita (9-12-vuotiaita) (n=74). Osaan kysymyksista saatiin vastaus keskustellen ja
osaan kirjoittamalla paperille (liite 3).

1 Vanhempien ndkemyksi& yhdyspinnoista saatiin Asiakasraadilta (Kokkola). Kysymykset annettiin etuka-
teen. Vanhemmat keskustelivat teemasta sahkdpostitse ennen raadin tapaamista. Paikalle paasi viisi
vanhempaa (liite 4).

1 LAPE-paiville osallistuneilta kysyttiin lapsi-, nuori- ja perheléhtgista toimintakulttuuria edistavisté toimista
ja verkostoivista /yhteen sovittavan johtamisen malleista (vastauksia 63) (liite 5).

1 Maakuntien ja sote-muutosjohtajilta kysyttiin LAPE-palvelujen suunnittelusta, organisoinnista seka maa-
kunnan ja kunnan yhteistydsta uudistuksessa. Kyselyyn vastasi 15 maakuntaa (liite 6).

1 Kuntaliiton selvityksia sote- ja maakuntien muutosjohtajille ja kuntien sivistysjohdolle hyddynnettiin: na-
kemykset LAPE-palvelujen valmistelusta maakunta- ja sote-uudistuksessa (Puustinen-Korhonen 2017;
https://www.kuntaliitto.fi).
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4 Lasten ja nuorten palvelut seka
toimintaympariston @dkulttuurin muutos

4.1 Lasten, nuorten ja pexiden palvelut

4.1.1 Palvelujen moninaisuus

Lasten, nuorten ja perheiden tilanteet vaihtelevat elaméankulun eri vaiheissa ja sen mydta myos tuen ja pal-
velujen tarpeet. Yhteiskunta luo edellytyksia suotuisalle lasten kasvulle, kehitykselle ja oppimiselle seka
tukee vanhemmuutta lasten ja nuorten kasvatuksessa.

Aitiys- ja lastenneuvolapalvelut sek& varhaiskasvatus ovat koko ikaryhmalle suunnattuja palveluja. Samoin
esi- ja perusopetus, lukio- ja ammatillinen koulutus seka naissa toteutettava opiskeluhuolto on myds tarkoi-
tettu kaikille lapsille ja nuorille. Osa lapsista ja nuorista tarvitsee tukea kasvuunsa, kehitykseensa seka ter-
veyteensa, hyvinvointiinsa ja oppimiseensa. Osa tarvitsee myos erityistason ja vaativia palveluja kuten eri-
koissairaanhoitoa, kuntoutusta, sosiaalipalveluja (mm. sosiaalityd, kotipalvelu, perhetyd, kasvatus- ja per-
heneuvonta ja paihdepalvelut) seka lapsi- ja perhekohtaista lastensuojelua. (Kuvio 4.) Suuri osa lapsista ja
nuorista osallistuvat aktiivisesti muuhun toimintaan kuten aamu-, iltapéiva- ja kerhotoimintaan seka kulttuu-
ri- ja liikuntapalveluihin sekd muuhun vapaa-ajantoimintaan. Naita palveluja jarjestavat kunnat, jarjestot ja
seurakunnat.

Osa palveluista muodostaa jatkumon, jolloin lapsen ja nuoren siirtyminen palvelusta toiseen muodostaa
yhdyspinnan. Lapsen siirtyminen varhaiskasvatuksesta esiopetukseen, esiopetuksesta perusopetukseen
seka nuoren siirtyminen perusopetuksesta lukioon tai ammatilliseen koulutukseen, naista jatko-opintoihin
jaltai tydelam&an muodostavat koulutuspalvelujen jatkumon. Samoin aitiys- ja lastenneuvolatoiminta seka
koulu- ja opiskeluterveydenhuolto muodostavat aidin raskauden ajalta nuoren tydelaman alkuun kestavan
terveyspalvelujen jatkumon.

Lapsi, nuori ja perhe voi kdyttdd samanaikaisesti useita palveluja. Siirtymid muodostuu my®és silloin, kun
lapsi tai nuori aloittaa varhaisen tai erityisen tuen tai palvelun piiriss&, vaihtaa palvelusta toiseen tai lopettaa
kaytetyn tuen tai palvelun. (Peréla, Halme & Nykénen 2012.) Jokaisen lapsen ja nuoren yksiléllisen kasvun
ja kehittymisen my6td elaménkulku ja myés tuen ja palvelujen tarve vaihtelevat.
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:w Kulttuuri- ja liikuntapalvelut :

m

£ Lasten ja nuorten lomatoimi
i Kotiapu, siivousapuym. =

B
Siirtym
Sifrtyma

biirtymp

Siirtyma

Vertaistoiminta

Jarjestotoiminta (mm. kerhot)

Avoin varhaiskasvatus — Aamu-/iltapaiva-
toiminta
Koti
Koti Varhaiskasvatus ‘ Perusopetus Lukio Opl_iSkflu__
T Esiopetus \ Ammatillinen koulutus TySeldma
Aitiys-ja lastenneuvola—Kouluterveydenhuolto —— Opiskeluterveydenhuolto  ——
Terveyskeskuksen Opiskeluhuollon psykologi — — —

psykologi

Opiskeluhuollon kuraattori
Vastaava kuraattori

Varhainen ja erityi- Erityiset opetusjarjestelyt lukiossa,

HERuki varhais. Yleinen, tehostettu ja erityinen erityisopetus ja erityiset opetus-jarjestelyt
1 tuki esi- ja perusopetuksessa ammatillisessa koulutuksessa
Suun terveydenhuolto
Kasvatus-ja perheneuvola
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toimiston palvelut

Kuvio 4. Lasten ja nuorten palvelujen moninaisuus. (Lahde: Perédla, Halme & Nykanen 2012.)

Kaikissa palveluissa perheen oletetaan olevan keskeisesti mukana ja heitd kuullaan. Lapsen ian karttuessa
my0s lapsi on itsendinen palvelunkayttaja. Mahdollisuus vaikuttaa, saada tietoja ja olla paatdksenteossa
mukana vahvistaa lapsiperheen osallisuutta, niiden puute taas heikentda sita (Vuorenmaa 2016). Riittava
tiedon saaminen palveluista, vanhempien osallisuus ja perheen palvelujen koordinointi ovat myos keskeisia
edellytyksia riittdvalle avun saamiselle (Kanste ym. 2013, Halme ym. 2014).

Talla hetkelld lasten ja nuorten palvelut voivat olla kunnan, kuntien yhteenliittymén, yritysten, jéarjestdjen tai
muiden yhteisdjen tuottamia. Kuntien jarjestamisvastuulla ovat varhaiskasvatus-, perusopetus-, sosiaali- ja
terveys-, kulttuuri-, liikunta- ja nuorisopalvelut (kuntalaki 410/2015). Palvelujen jarjestdminen muuttuu sosi-
aali- ja terveydenhuollon palvelujen osalta maakunta- ja sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen myo6téa
(HE 15/2017). Uudistuksen jalkeen sosiaali- ja terveyspalvelut jarjestdd maakunta lukuun ottamatta opiske-
luhuollon kuraattori- ja psykologipalveluja, jotka siirtyvat kuntien jarjestamisvastuulle.

4.1.2 Lastenja nuorten palveluiden kaytt6 ja kustannukset

Lasten ja nuorten asiat koskettavat huomattavaa osaa tytikdisesta vaestdstad. Vuonna 2015 lapsiperheisiin
kuului 40 prosenttia vaestosta. Lapsiperheissé oli yhteensa 1 053 000 alaikaista lasta. Vuonna 2015 oli 571
000 lapsiperhetta, joissa oli vahintdén yksi alle 18-vuotias lapsi. (Suomen virallinen tilasto 2015.) Lapsiper-
heiden maaréa on edelld mainittuja lukuja suurempi, kun otetaan huomioon myos yli 18-vuotiaat nuoret.
Vuonna 2015 oli 1 570 000 alle 25-vuotiasta (SVT 2016). Lasten ikdluokat ovat pienentyneet vahitellen ja
sen myoéta myds lapsiperheiden maara vahenee vahitellen. Perherakenne on viime vuosina monimuotois-
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tunut. Myos tydelamassa on tapahtunut perheiden arkeen heijastuvia muutoksia. 1 Tassa tyéssa lapsilla ja
nuorilla tarkoitetaan paasaantoisesti alle 25-vuotiaita.

Varhaiskasvatus ja koulutus

Vuonna 2016 Suomessa oli 0-6 -vuotiaita lapsia noin 400 000. Naista varhaiskasvatuksessa oli 68 prosent-
tia 17 6 -vuotiaista lasta (Sékkinen & Kuoppala 2017). Noin 14 prosenttia varhaiskasvatuksessa olevista
lapsista oli yksityisen toimijan toteuttamassa varhaiskasvatuksessa joko Kelan yksityisen hoidon tuella tai
palvelusetelilla (Sakkinen & Kuoppala 2017). (Liite 7) Esiopetuksessa oli yhteensa 62 400 lasta, néista 51
400 varhaiskasvatuksen ja 11 000 koulun esiopetuksessa (Tilastokeskus 2016). Suurin osa (69,7 %) kuusi-
vuotiaista osallistui esiopetuksen liséksi viela varhaiskasvatukseen. Lisaksi kuntien jarjestamaan alle kou-
luikdisten lasten kerhotoimintaan osallistui 21 584 lasta vuonna 2016 (Indikaattoripankki Sotkanet, THL) ja
seurakunnan kerhotoimintaan 37 923 lasta (Kirkkohallitus).

Peruskouluissa (perusopetuslaki 628/1998) oli 556 700 oppilasta vuonna 2017. Koululaisten aamu- ja ilta-
paivatoimintaan osallistui 58 000 lasta. Perusopetuksen oppilaalla on mahdollisuus saada oppimisen ja
koulunkaynnin tukea. Tuki maaritellaan sen keston ja laajuuden mukaan yleiseksi, tehostetuksi tai erityisek-
si tueksi. Peruskoulun oppilaista 16,4 prosenttia sai tehostettua (9 %) tai erityista (7,5 %) tukea syksylla
2016. Tuen saajien maara kasvoi edellisvuodesta hieman. (Opetus- ja kulttuuriministerié 2017:34, Tilasto-
keskus 2017, Tilastokeskuksen koulutustilasto 2016) (Liite 8.)

Ammatillisen koulutuksen tutkintoon johtavassa koulutuksessa (laki ammatillisesta koulutuksesta 630/1989)
opiskeli kalenterivuoden 2016 aikana 327 700 opiskelijaa. Oppilaitosmuotoisessa opetus-
suunnitelmaperusteisessa ammatillisessa peruskoulutuksessa oli 161 100 opiskelijaa kalenterivuoden 2016
aikana. Oppilaitosmuotoisessa nayttotutkintoon valmistavassa ammatillisessa koulutuksessa opiskelijoita ol
115 800. Oppisopimuskoulutukseen osallistui 50 800 opiskelijaa. Erityisopetusta saaneiden osuus kaikista
tutkintoon johtavan ammatillisen koulutuksen opiskelijoista oli 8,6 prosenttia vuonna 2015. (Tilastokeskuk-
sen koulutusluokitus 2016.) (Liitetaulukko 1.) Tutkintotavoitteisessa lukiokoulutuksessa (lukiolaki 629/1998)
oli vuonna 2016 yhteenséa 103 600 opiskelijaa. Aikuisten opetussuunnitelman mukaan opiskeli 7 282 opis-
kelijaa. (Opetus- ja kulttuuriministerié 2017.) Vuoden 2015 uusista ylioppilaista 32 prosenttia jatkoi valitto-
masti tutkintotavoitteista opiskelua. Vuonna 2015 lukion lapaisi tavoiteajassa 80,5 ja ammatillisen koulutuk-
sen 67,7 prosenttia koulutuksen aloittaneista. (Tilastokeskus, opintojen kulku).

Sosiaaklterveydenhuollon palvelut

Universaaleina palveluina aitiys- ja lastenneuvolan seka koulu- ja opiskeluterveydenhuollon palveluja tarjo-

taan kaikille palvelun ikaryhmé&an kuuluville (terveydenhuoltolaki 1326/2010, VNA 338/2011). Aitiys- ja

lastenneuvolan seka koulu- ja opiskeluterveydenhuollon kdynteja on kuvattu taulukossa 1. Lahes kaikki
raskaana ol-woetiaiden laseen perhe@t kayttavat neuvolapalveluja (Hastrup ym. 2016). Syntyma-
rekisterin mukaan 0, 2710,3 prosenttia raskaana ol evi st a
Lasten terveystarkastuksessa lapsen ja perheen kanssa voidaan sopia tarvittaessa muusta tuesta, tutki-

muksista tai hakeutumisesta muihin palveluihin (Hietamaki & Lammi-Taskula 2017.) (Liitetaulukko 2.)
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Taulukko 1. Aitiyga lastenneuvolan, koulja opiskeluterveydenhuollon kaynteja vuonna 2014 (Ikm). (Lahde: Hastrup ym. 2016.)

. . Asiakaskaynnit . R Muiden . Maaraaikaiset Laajat
Asiakkaiden . Asiakaskaynnit S Kaikki o .
Palvelu s terveydenhoi- PO ammattilaisten . N . teveystarkas- terveystarkas- Lisékéaynnit
maara A laakarilla . N . asiakaskaynnit
tajalla asiakaskaynnit tukset tukset
Atiysneuvola 127 093** 686 108 171748 5554 863410 441563 70 247 351600
Lastenneuvola 464 887 1150 236 298 484 19 492 1468212 666 823 262979 538 410
Kouluterveydenhuolto 545731 1379957 199 109 31298 1610364 323529 257 457 1029378
Opiskeluterveydenhuolto 201 551 405 788 79 093 8467 493 348 97134 396 214

*Kaynnit vastaanotoilla ja kotikéynneilla
**Luvussa mukana asiakkaat, jotka muuttaneet tai saaneet keskenmenon
Lahde: THL, Perusterveydenhuollon avohoidon ilmoitus (Avohilmo)

Koulu- ja opiskeluterveydenhuollon asiakkuudessa ovat terveystarkastusten kautta kaikki opiskelijat (oppi-
las- ja opiskelijahuoltolaki 1287/2013). Kouluterveyskyselyn mukaan peruskoulun 8.7 9.-luokkalaisista suurin
osa (811 88 %) palveluja kayttaneista koki opiskeluhuoltopalvelujen vastaanotoille paasyn helpoksi (liite 9)
(Wiss 2017). Nuori voi myds hakeutua kouluterveydenhoitajan ja kuraattorin vastaanotolle ilman ajanva-
rausta. Laakarin tai psykologin vastaanottoajan oppilas saa usein suoraan toiselta ammattilaiselta. Koulu-
terveydenhuollon terveystarkastuksissa oppilaan ja perheen kanssa voidaan sopia muusta tuesta, tutki-
muksista tai hakeutumisesta muihin palveluihin tilanteen mukaan (lite 10). 7 Lasten ja nuorten palveluiden
tarpeesta ja kaytosta on koottu yksityiskohtaisempaa tietoa liitetaulukkoon 3.

Lastensuojelun (lastensuojelulaki 417/2007) avohuollon asiakkaina oli 57 784 lasta ja nuorta vuonna 2016
(kuvio 5). Maara on 22 prosenttia edellista vuotta pienempi. Asiakasmaaran laskun taustalla on 1.4.2015
voimaan tullut sosiaalihuoltolain (1301/2014) muutos, joka mukaan perheille tulee tarjota kunkin tilanteen
mukaisia sosiaalihuoltolain palveluita tilanteissa, joissa ei ole tarvetta lastensuojelun asiakkuutta riittavan
avun saamiseksi. Edelliseen vuoteen verrattuna lastensuojeluilmoitusten maara kasvoi (69 203 lasta, kas-
vua 5,7 %), kun taas kodin ulkopuolelle sijoitettujen (17 330), kiireellisesti sijoitettujen (3 529 lasta) ja huos-
taan otettujen (10 424 lasta) lasten ja nuorten maérissa on véahennysta (2-2,6 %). (Tilastoraportti 43/2017.)
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Kuvio 5. Lastensuojel avohuollon asiakkaat seka kodin ulkopuolelle sijoitettuna olleet lapset ja nuoret vuagiael9g6uoppa-
la ja Sakkinen, toim. 2016. Lastensuojelu 2017, THL.)

* Henkiltunnuksia sisaltavan sijoitettujen lasten ja nuorten rekisteritietojen lisaksi kerataan tilastotietoa myds lastensuo-
jelun avohuollon asiakkaista. Osa lastensuojelun avohuollon asiakkaana olevista lapsista ja nuorista siséltyy kodin ulko-
puolelle sijoitettuihin. Kuviossa esittelyja lukumaaria ei voi laskea yhteen.

** Avohuollon asiakkuuden mééaritelma muuttui 1.4.2015 voimaan astuneen sosiaalihuoltolain my6ta. Lastensuojelun
asiakkuus ei enda ala siitd, kun lastensuojeluasian vireille tulon johdosta ryhdytaan selvittiméaén lastensuojelun tarvetta
vaan, siitd kun palvelutarpeen arvion perusteella ndhdaan tarve lastensuojelulle ja lastensuojelun palveluille.

Lasten ja nuorten palvelujen kustannuksista

Lasten ja nuorten sosiaali- ja terveyspalvelujen kaytdn kustannukset on mahdollista selvittaa tilastoista ja
erilaisista raporteista, mutta ajantasaisia ja luotettavia ikaryhmittaisia tietoja ei ole saatavilla kattavasti. So-
siaali- ja terveysministeriossé on koottu lasten ja nuorten sosiaali- ja terveyspalvelujen kustannuksista ar-
violaskelma alle 25-vuotiaiden osalta. Koko vaestdn sosiaali- ja terveyspalvelujen kustannukset olivat 24
miljardia euroa vuonna 2013. Tasta summasta lasten ja nuorten sosiaali- ja terveyspalvelujen osuus oli noin
3 miljardia euroa (= 12,5 %). (Liite 11).

Oulun kaupungissa tarkasteltiin kaikkia alle 18-vuotiaiden palvelujen kustannuksia ja niiden jakautumista
vuonna 2016. Kustannuksista 23 prosenttia oli sosiaali- ja terveyspalvelujen ja 77 prosenttia sivistys- ja
kulttuuripalvelujen kustannuksia. Viimeksi mainitut kustannukset muodostuivat pddasiassa perusopetuksen
(49,7 %) ja varhaiskasvatuksen (34,7 %) ja toisen asteen koulutuksen (lukion, 7,3 prosenttia) kustannuksis-
ta. (Valikangas 2017.)
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Tyoelamaan siirtymisen tuki

Vuonna 2016 alkoi kaikkiaan 160 000 alle 25-vuotiaan nuoren tydttdmyysjaksoa, joista suuri osa oli muu-
taman kuukauden mittaisia (liite 12). Vuoden 2017 tammi-kesdkuussa monialaista palvelua tarjoavat Oh-
jaamot kohtasivat noin 50 000 alle 30-vuotiasta nuorta. Tyévoiman palvelukeskuksissa oli vuonna 2016
keskimaarin noin 5 300 alle 25-vuotiasta nuorta asiakkaina.

Nuorten tieto- ja neuvontapalveluja on nykyisin saatavilla jo yli 200 kunnan alueella. Palveluita tuottavien
kuntien kattavuus on noin 70 prosenttia Manner-Suomen kunnista. Viisi kysytyinta aihealuetta kysyjien
maaran mukaan vuonna 2016 olivat: 1) ty6 ja yrittjyys. 2) koulutus ja opiskelu, 3) hyvinvointi ja terveys, 4)
oma talous ja 5) omaan kotiin (liite 13). Nuorten tieto- ja neuvontapalveluita tuotetaan kynnyksettdmina
palveluina, myés osana Ohjaamoiden palvelukokonaisuutta. Ohjaamotoiminta on vasta aluillaan ja niita
toimii Suomessa télla hetkelld noin 40 kunnassa. Osalla paikkakunnista nuorten tieto- ja neuvontapalvelu
toimii osana Ohjaamoa, osassa Ohjaamo on rakentunut nuorten tieto- ja neuvontapalvelun ympérille.

Vuonna 2016 etsivé nuorisotyd (nuorisolaki 72/2006) kohtasi 26 500 nuorta ja tydskenteli pidempiaikaisesti
18 550 nuoren kanssa. Etsivan nuorisotydn yhteyden ottaminen nuoreen antaa viitteitd mahdollisesta tuen
tarpeesta. Kokonaisvaltaisempaa tukea arjenhallintaan ja -taitoihin tarjotaan myos tyépajojen kautta. Vuon-
na 2016 tyopajoissa oli 25 770 asiakasta, joista 58 prosenttia oli alle 29-vuotiata (nuoria oli 14 867).

4.2 Maakuntaja soteuudistuksen mydta muuttuva
toimintaymparisto

4.2.1 Sosiaalija terveydenhuollon toimintaympariston muutos

Maakunta- ja sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen tavoitteena on vahentaa hyvinvointi- ja terveyseroja,
parantaa palvelujen yhdenvertaisuutta ja saatavuutta seka hillitd kustannusten kasvua. Uudistuksessa pe-
rustetaan 18 maakuntaa, joille osoitetaan vastuu sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamisesta seka useita
muita tehtdvia, kuten vastuu pelastustoimesta ja alueellisista kehittamistehtévisté ja elinkeinojen edistami-
sen tehtavista.

Maakunnassa ylinta paatantavaltaa kayttaa maakuntavaltuusto, joka paattdd maakunnan toiminnasta, ta-
loudesta ja hallinnosta. Maakuntien rahoituksesta vastaa p&&osin valtio eikda maakunnilla ole verotusoikeut-
ta. Maakunnassa palvelujen jarjestaminen ja tuottaminen erotetaan toisistaan. Palvelujen tuottamista varten
maakunnalla on yksi tai useampi liikelaitos. Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen tuottamisessa ediste-
tdan monituottajuutta siten, etté julkisesti rahoitettujen palvelujen tuotannossa hyédynnetédéan laajalti myos
yksityista tuotantoa. Tavoitteena on palvelujen kayttdjien valinnanvapauden lisdédminen siten, etta asiak-
kaan oikeus valita palveluntuottaja on nykyista laajempi. Jarjestdmisvastuun on maara siirtya maakunnille
1.1.2020.

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta annettavan lain (nk. jarjestamislaki, hallituksen esitys 15/2017
eduskunnalle maakuntien perustamista ja sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisen uudistusta koskevaksi
lainsdadannoksi seké Euroopan paikallisen itsehallinnon peruskirjan 12 ja 13 artiklan mukaisen ilmoituksen
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antamiseksi) mukaan maakunnan tulee suunnitella ja toteuttaa sosiaali- ja terveydenhuolto sisalloltaan,
laajuudeltaan ja laadultaan sellaisena kuin asiakkaiden tarve maakunnassa edellyttaa. Palvelut on toteutet-
tava yhteen sovitettuina palvelukokonaisuuksina sekd maakunnan vaeston tarpeet huomioon ottaen lahella
asiakkaita. Lahipalvelulla tarkoitetaan usein kaytettyja palveluja, joita useimmat ihmiset tarvitsevat elaméan-
sé aikana. Sosiaali- ja terveydenhuollon lahipalvelut tarjotaan asiakkaan arjessa, ja ne ovat kohtuullisen
helposti saavutettavissa.

Jarjestamislain mukaan palveluja kootaan suurempiin kokonaisuuksiin silloin kun palvelujen saatavuus ja
laadun turvaaminen edellyttévat erityisosaamista tai kalliita investointeja tai kun palvelujen tarkoituksenmu-
kainen, kustannusvaikuttava ja tehokas toteuttaminen edellyttaa sitd. Osa sosiaalihuoltoon ja terveyden-
huoltoon kuuluvista palveluista ja tehtavista voidaan koota suurempiin kokonaisuuksiin yhdelle tai useam-
malle maakunnalle, jos se on valttdmatonta palvelujen saatavuuden ja laadun seka asiakkaiden oikeuksien
varmistamiseksi tehtavan vaativuuden, harvinaisuuden tai niista johtuvien suurten kustannusten perusteel-
la. Siité, mitk& palvelut kootaan kokonaisuuksiksi ja siitd, mihin maakuntiin ne kootaan, séadetaan valtio-
neuvoston asetuksella. Sosiaali- ja terveydenhuollon laajan ymparivuorokautisen paivystyksen palveluista
vastaavat laissa nimetyt 12 maakuntaa.

Valinnanvapaus. Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakkaan valinnanvapautta koskevan lainsdadannon val-
mistelu on tata kirjoitettaessa viela kesken. Valinnanvapautta on tarkoitus laajentaa siten, etté asiakas voisi
valita maakunnan liikelaitosmuotoisen julkisen sosiaali- ja terveyskeskuksen (sote-keskus) taikka yksityi-
sen, yhtibmuotoisen sote-keskuksen ja suun hoidon yksikon. Sote-keskuksesta saisi perustason tervey-
denhuollon ja eraita erikoissairaanhoidon palveluja seké sosiaalihuollon ohjausta ja neuvontaa. Maakunnan
likelaitos tuottaisi neuvolapalvelut ja kaikki sosiaalipalvelut mukaan lukien lastensuojelun. Maakunnan liike-
laitoksen tuottamia palveluja jalkautettaisiin sote-keskuksiin ja liikelaitos toteuttaa sote-keskuksissa sosiaa-
lipalvelujen tarpeen arviointia. Tavoitteena on myos liikkkuvien palvelujen ja digitaalisten palvelujen lisaami-
nen.

Toinen keino laajentaa asiakkaiden valinnanvapautta on maakunnan liikelaitoksen mydntama asiakasseteli.
Asiakassetelid kaytetaan laissa sdédetyissa ja maakunnan tarkemmin méaarittelemissa liikelaitoksen tuot-
tamisvastuulle kuuluvissa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa, kuten esimerkiksi asumispalveluissa.
Palveluntarpeen perusteella mydnnettavalla asiakassetelilld asiakas saa tarvitsemansa palvelun valitsemal-
taan palveluntuottajalta. - 1akk&iden ja vammaisten palveluissa otetaan kayttéon henkildkohtainen budjetti,
jolla budjetin saanut henkil6 voi valita palvelunsa ja niiden tuottajan.

Maakunta hyvéksyy suoran valinnan palvelujen ja asiakassetelipalvelujen tuottajat. Maakunta myds vastaa
tuottajien korvausten maarittdmisesta ja suorittamisesta. Monituottajamallissa maakunnan velvollisuutena
on huolehtia laaja-alaisesti yhteen sovitettuja palveluja tarvitsevien asiakasryhmien ja asiakkaiden tunnis-
tamisesta, palveluketjujen ja palvelukokonaisuuksien méaarittelemisestéd seka asiakasta koskevan tiedon
hyodyntamisesta eri tuottajien valilla. Maakunta my6s ohjaa tuottajia muun muassa palvelustrategiansa
noudattamisessa.

Muut sote-palvelujen tuottajat. Maakunnan liikelaitos voi kilpailuttaa ja ostaa yksityisilté toimijoilta, jarjestoil-
ta tai muilta maakunnilta niitd sosiaali- ja terveyspalveluja, jotka eivat kuulu suoran valinnan palvelujen pii-
riin.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen. Kunnat vastaavat tulevaisuudessakin asukkaidensa hyvinvoinnin ja
terveyden edistdmisestd myos jatkossa ja laativat hyvinvointikertomuksen. Maakuntien tehtavana on jarjes-
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tamislain mukaan tukea kuntia ja tarjota niille asiantuntemusta hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen tyén
tueksi. Maakunnat vastaavat myos siitd, etta edistavat ja ehkaisevat palvelut toteutuvat. Maakunnan velvol-
lisuutena on arvioida ennakkoon ja ottaa huomioon péatdstensa vaikutukset eri vaestéryhmien hyvinvointiin
ja terveyteen. Sen on myds asetettava suunnittelussaan tavoitteet, joilla sosiaali- ja terveydenhuollon jarjes-
tdminen ja tuottaminen edistaa hyvinvointia ja terveytta. Lisdksi maakunnan on maariteltava tavoitteita tu-
kevat toimenpiteet ja vastuutahot. Maakunnan on valmisteltava omalta osaltaan valtuustolleen valtuusto-
kausittain alueellinen hyvinvointikertomus véestdn hyvinvoinnista, terveydesta ja niihin vaikuttavista tekijois-
ta seka toteutetuista toimenpiteistd. Kertomus laaditaan yhteistydsséa alueen kuntien kanssa. Hyvinvointi-
kertomus on julkaistava julkisessa tietoverkossa. Hallinnonalojen rajat ylittavat yhteistyérakenteet helpotta-
vat sosiaali- ja terveyspalvelujen ja kuntien palvelujen yhteensovittamista ja yhteistyota.

Kunta ratkaisee monet asukkaiden hyvinvointiin vaikuttavat asiat. Kunnat paéattavat monista tehtavista ja
toimista, joilla on ratkaiseva merkitys asukkaiden hyvinvointiin, osallisuuteen, tydllistymiseen ja toimintaky-
kyyn. Ihmisten hyvinvointiin ja terveyteen vaikuttavia asioita ovat muun muassa varhaiskasvatus ja koulu-
tus, likuntamahdollisuudet, ruoka- ja kulttuuripalvelut, kaavoitus ja liikennejarjestelyt. Naiden ja monien
muiden asioiden hoidosta on vastuussa kunta. Kunta voi edistaa alueen elinvoimaa seké hillitd sosiaali- ja
terveydenhuollon menojen kasvua edistamalla kuntalaisten hyvinvointia suunnitelmallisesti ja aktiivisesti.
Tassa tydssa jarjestot ovat julkishallinnon téarkeitd kumppaneita. Esimerkkeja hyvistd toimintatavoista on
paljon. Maankaytdsta vastaavat viranomaiset voivat yhdessa kuntalaisten kanssa suunnitella [&hiymparisto-
ja terveyden yllapitoon innostaviksi. Kunnan nuoriso- tai liikuntatoimi voi monipuolistaa harrastustoimintaa
yhteistydssa jarjestdjen kanssa. Kunta voi myos paéttaa, ettéd sen tarjoamat ja tukemat ateriat ovat ravitse-
mussuositusten mukaisia.

Digitalisten palveluiden kehittdminen. Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen tavoitteena on toiminnan
muutos, jonka avulla parannetaan palvelujen saatavuutta ja yhdenvertaisuutta. Muutoksen tarkea valine on
digitalisaatio. Jatkossa tietojarjestelmat ja uudet séhkdiset palvelut tukevat asiakkaita ja sosiaali- ja tervey-
denhuollon ammattilaisia mahdollisimman hyvin. Digitalisaation avulla palveluita voidaan tuottaa taysin
uusilla tavoilla ja tehostaa prosesseja. ICT-ratkaisut ja digitalisaatio ovat vélineita sosiaali- ja terveyden-
huollon asiakkaiden paremmalle palvelulle seka hyvinvoinnin ja toimintakyvyn yllapitamiselle ja kehittami-
selle.

Sahkaoisilla palveluilla voidaan myds tukea kansalaisten mahdollisuuksia itse yllapitaa toimintakykyaan ja
terveyttaan. http://alueuudistus.fi/documents/1477425/3223876/ Ajankohtaistilanne_digimuutos-ohjelma
_syyskuu+2017.pdf/5b130008-eafd-4008-8bbb-8b4e0003eebf

Maakunta- ja sote-uudistuksen my6ta tulee lasten, nuorten ja perheiden palveluihin selkeéasti kaksi jarjesta-
jaa, kun sote-palveluiden jarjestaminen on jatkossa maakunnalla (kuvio 6). Lasten, nuorten ja perheiden
palvelujen yhteensovittamiseksi tarvitaan toimivia yhteistyémalleja ja palvelujen jarjestajien, kunnan ja
maakunnan sitoutumista yhteistyéhon.
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Kuvio 6. Lasten, nuorten ja perheiden palvelut uudistuvassa magksoterakenteessa.

4.2.2 Kasvupalvelwudistuksen mydta muuttuva toimintaymparisto

Maakuntauudistus muuttaa laajasti hallintoa, toimintatapoja ja osin toimijoiden rooleja. Uudistuksen mydta
maakuntien liittojen tehtavét, padosa ELY-keskusten tehtavista sekd TE-palveluiden tehtavat siirtyvét vuo-
den 2020 alusta uusien maakuntien jarjestamisvastuulle. Uudet, itsehallinnolliset maakunnat muodostavat
jatkossa uuden hallinnon tason. Maakuntauudistuksen yhteydessa toteutetaan myds kasvupalvelu-
uudistus, mika tarkoittaa nykyisten tyd- ja elinkeinopalveluiden ja yrityspalveluiden yhdistamista kasvupal-
veluksi. Uudistuksen my6téd palveluiden tuotantoa avataan aiempaa laajemmin markkinal&htdisesti kilpail-
luksi. Maakunnat vastaavat jatkossa kasvupalveluiden ohella my6ds aluekehittamisesta.

Kasvupalvelujen eli tydnhakijoiden ja yritysten palvelumarkkinoilla on Suomessa talla hetkella yli 10 000
yritysta. Yritysten maara on ollut viime vuosina kasvussa. Erityisesti ty6llistdmistoiminta on selvasti kasvu-
suuntainen toimiala. Kaikissa tulevissa maakunnissa on jo valmiina palveluyrityksid, kun kasvupalvelujen
tuotantoa siirtyy markkinoille maakuntauudistuksen yhteydessa 2020 lahtien. Kasvupalvelujen kilpailutus
voi uudistaa ja monipuolistaa palvelumarkkinoita seka laajentaa palveluntuottajien tarjontaa. Valmistaudut-
taessa kasvupalveluihin ty6- ja elinkeinoministerid tukee markkinoiden rakentumista useiden pilottien ja
kokeilujen kautta.

Kasvupalvelu-uudistus selkeyttéda palveluita ja liséd muun muassa kilpailun kautta niiden asiakaslahtoisyyt-
td. Kasvupalvelulla tuetaan tyénhakijoita tyduran eri vaiheissa, oli kysymys sitten uuden tyon, uran tai yritta-
jyysvaihtoehdon hakemisesta. Yhdyspintapalveluita tarkasteltaessa on huomioitava laajempaa ja syvempaa
tydllistymisen tukea tarvitsevat ryhmaét, joille on rakennettava uudenlaisia palveluketjuja erityisesti kasvu-
palvelun ja sote-palvelun yhteistydna. Palvelut uudistetaan maakuntauudistuksen yhteydessa siten, etta ne
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vastaavat entistd paremmin talouden ja tyémarkkinoiden nopeaan muutosrytmiin. Keskeisin toimintatapojen
uudistamisen ja innovaatioiden lahde ovat digitalisaatio ja uudet teknologiat. Digitalisaation tuomien mah-
dollisuuksien painottaminen mahdollistaa kasvupalveluiden vastaamisen tyémarkkinoiden muutosrytmiin.

Tyonvalitystoiminnan kenttd muuttuu. Jatkossa maakunta vastaa julkisen tyonvalityksen jarjestamisesta, ja
sen palvelut tuottavat yritykset ja yhtiét. Naiden liséksi toimijoina on markkinaehtoisesti toimivia yrityksia ja
omien intressiryhmiensa etuja ajavia yhteisgdja kuten tahénkin asti. Tyon hakijoita ja tarjoajia palvellaan
verkostomaisella yhteistydmallilla eri toimijoiden vahvuuksia ja asiantuntemuksia yhdistamalla ja kohdista-
malla asiakastarpeisiin.

Tehokas tyonvalitys edellyttaa, etta kaytettavissa on mahdollisimman laaja avoimien tehtavien ja tekijoiden
tietovaranto, kansallisesti ja kansainvalisesti. Tydvoimahallinnolla on omassa tietovarannossaan noin 300
000 ty6nhakijan ja 15 000 avoimen ty6paikan tiedot. Julkishallinnon liséksi tydmahdollisuuksien tietoja on
muiden tyémarkkinatoimijoiden kuten henkilostopalvelualan yritysten tietovarannoissa seka piilotydpaikkoi-
na. Eri toimijoiden yhteisen verkoston avulla voidaan saavuttaa tyénvalityksen tehostamisessa tarvittava
osaamis- ja tarveprofiilien kriittinen volyymi. Verkostoon liittyminen - sovittavilla peliséanndilla - on siis teh-
tava toimijoille niin houkuttelevaksi, etta siita ei ole taloudellisesti ja/tai imagotasolla jarkevaa jaada pois.

Ty6- ja elinkeinohallinnolla valmistelussa oleva tydnvalityksen digitaalinen ratkaisu, Tydmarkkinatori, yhdis-
taa eri tyomarkkinatoimijat edistamaan tydomarkkinoiden toimivuutta. Tyomarkkinatorilla tydn hakija ja tyon
tarjoaja ovat aktiivisia toimijoita ja palvelun tuottajia siind missa toimijayritykset ja yhteisotkin. Tyémarkkina-
toimijoiden tukemiseksi rakennetaan kaikille yhteinen ja avoin digitaalinen tyémarkkinatori, eli tietojarjestel-
mé4, joka tarjoaa loogisen tietovarannon (joka voi koostua useista eri tydmarkkinatoimijoiden hallinnoimista
tietovarannoista ja kattaa kaikenlaiset tydmahdollisuudet ja tyon hakijat), semanttisen hakukoneen ja teko-
alyn seka palvelut toimijoiden kayttéon. Tyémarkkinatorista muodostetaan valtion ja maakuntien yllapitama
tydmarkkinatoimijoille suunnattu alustojen alusta.

Maakuntien mahdollisuus kannustimiin antaisi mahdollisuuden jatkuvasti kehittda ja seurata palveluketjujen
vaikuttavuutta sekéa kayttdonottaa uusia, tehokkaampia ja vaikuttavampia seké palvelujen laatua parantavia
innovaatioita. Erityisen tarke&a tama on teknologisten ja digitaalisten innovaatioiden saamiseksi kayttéon.
Innovatiivisilla hankintamenettelyilla voidaan huomattavassa maarin vaikuttaa siihen, miten sosiaali- ja ter-
veydenhuollon palveluita tullaan jatkossa tuottamaan. Maakuntien hankintaosaaminen on tassa keskeista.
Hankinnoissa tulisi mahdollisuuksien mukaan hyddyntaa vaikuttavuusinvestointimallia ja tulosperustaisuut-
ta, joissa suoritteiden sijaan ostetaan ratkaisuja.

4.3 Toimintakulttuurin uudistuminen maakunnassa,
kunnassa ja palveluissa

Toimintakulttuuriin siséltyvat tydyhteisoélle ominaiset arvot, kdsitykset ja normit ohjaavat tiedostetusti ja tie-
dostamatta yhteisotn tapaa ajatella ja toimia. TAma nakyy myds tydyhteison suhtautumisessa toiminnan
uudistamiseen. Innovatiivisessa toimintakulttuurissa tydyhteist on sitoutunut yhteiseen paamaaraan, hakee
palautetta ja kehittdd toimintaansa itseohjautuvasti, kun taas uudistuksia vieroksuvassa toimintakulttuurissa
tydyhteiso ei kyseenalaista kaytantojaan. Naiden valissa on toimintakulttuuri, jossa tydyhteiso tunnistaa
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muutostarpeita, mutta ei kykene uudistamaan toimintaansa, kun ei ole yhteista nakemysta tavoitteista ja
paamaarasta (vrt. Nummenmaa et al. 2007; Karila 1997/Niinimaki 2016.)

Meneillaan olevat hallituksen lapsiin, nuoriin ja perheisiin liittyvat k&rkihankkeet pyrkivat osaltaan innovatii-
viseen toimintakulttuurin muutokseen. Tavoitteena on lapsi-, nuori- ja perhelahtdisyys kaikissa LAPE-
palveluissa ja niihin liittyvassa paatoksenteossa kunnassa ja maakunnassa seka kansallisessa ohjaukses-
sa. Toimintakulttuurin uudistamista tavoitellaan Lapsi- ja perhepalveluiden muutosohjelman kaikilla hank-
keilla, opetus- ja kulttuuriministerion karkihankkeilla varhaiskasvatuksessa, esi- ja perusopetuksessa ja
toisen asteen koulutuksessa seka kasvupalvelu-uudistuksella.

4.3.1 Toimintakulttuurin muutos lasten, nuorten ja perheiden palve-
luissa

Lapsi- perhepalveluiden muutosohjelman tavoitteena on luoda lapselle ja nuorelle suotuisa kasvuymparisto
seka tukea perheen hyvinvointia. Naita edistavat lasta ja nuorta tukevat ihmissuhteet niin kodeissa kuin
lahiyhteisdissakin sekd vanhemmuuden ja monimuotoisten perheiden voimavarojen tukeminen. LAPE uu-
distaa seké toimintakulttuuria etté palveluita ja palvelurakenteita. LAPE-muutosty6té ohjaavat yhdessa so-
siaali- ja terveysministerit seka opetus- ja kulttuuriministerié. Muutosty6lla tavoitellaan siirtymista hallinto-
ja ammattikuntakeskeisyydesté lapsi- ja perhelahtoisyyteen kansallisesti sekéd maakunnissa ja kunnissa.
Muutosty6 rakentaa siltoja valtion, tulevien maakuntien ja kuntien, eri hallinnonalojen, jarjest6jen, seurakun-
tien ja yksityisten toimijoiden valille. Muutostydssa hyddynnetaan tutkimustietoa. Lasten, nuorten ja heidan
vanhempiensa osallisuus on keskeistd muutoksen toteuttamisessa. Kaikkien toimijoiden yhteistyon tavoit-
teena on varmistaa jokaiselle sopiva tuki oikeaan aikaan.

Muutosohjelmassa kehitetdan menetelmia, joilla voidaan seurata hyvinvointia ja palveluja ja niiden kustan-
nuksia. Kun painopiste siirtyy korjaavista palveluista ehkaiseviin, kustannukset pysyvét aisoissa. Lapsille ja
nuorille hyva kunta, maakunta ja Suomi luovat myonteista tulevaisuutta. Nykyistd yhdenvertaisemmat pal-
velut ja tuki véhentévat lasten eriarvoisuutta. Lapsi- ja perhelahtoisyys edellyttaé hyvin toimivien palvelujen
kokonaisuuksia ja palvelujen sektorirajat ylittdvaa yhteensovittamista. Lasta tuetaan lahtdkohtaisesti hanen
omassa kasvuymparistossaan. Huomioidaan kaikkien perheenjasenten, vanhempien ja sisarusten seké
isovanhempien ja muiden l&heisten mukanaolo. Palveluissa lisdtdan koko perhetté tukevia ja kuntouttavia
seka vuorovaikutussuhteita vahvistavia toimintamalleja. Myds varhaiskasvatuksessa, koulussa ja nuoriso-
tydsséa huomioidaan perheen merkitys.

Lapsi- ja perheldhtéinen toiminta edellyttda lasten ja nuorten kanssa tydskentelevilta eri alojen ammattilai-
silta yhteistd nakemysta lapsen ja nuoren hyvén kasvun tarpeista. Ammattilaisten ja vanhempien kesken
tarvitaan vuoropuhelua ja sen tuloksena yhteistd ndkemysta kasvatuskumppanuudesta. Lapsi- ja perhelah-
téisyyden periaate uudistaa asiakastydta, ammattilaisten yhteisty6ta ja johtamista. LAPE luo lapsi- ja perhe-
l&htoisia siséaltoja ja palvelurakenteita maakunta- ja sote-uudistukseen. LAPE ohjaa, kouluttaa, verkostoi,
innovoi ja juurruttaa toimintamallit uuden maakunnan ja kunnan toimintaympéaristéon. Monialaista verkosto-
johtamista seka sujuvia yhdyspintoja tarvitaan mahdollistamaan arjessa toimivat palvelukokonaisuudet.
LAPE pyrkii vaikuttamaan muutosty6n jatkumiseksi myds yli hallituskausien.
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LAPE-muutosohjelma sisaltaa nelja kehittdmiskokonaisuutta, joiden mukaisille maakunnan laajuisille hank-
keille on mydnnetty valtionavustusta vuosille 20167 2018. Kaikki maakunnat ovat mukana muutostydssa.
Kehittdmiskokonaisuuksista yksi keskittyy toimintakulttuurin uudistamiseen ja kolme lasten, nuorten ja per-
heiden palveluiden ja palvelurakenteiden uudistamiseen.

Toimintakulttuuri hallinnossa ja paatoksenteossa uudistuu lapsen oikeuksiin ja tietoon perustuvaksi teemal-
|l a 0yhdess? kohthyvapshkunhntadg aj aumaakdmret aao. Ty?©°
sien yleissopimus. Maakunnissa pilotoidaan UNICEFin tuella Lapsiystavallisen maakunnan toimintamallia,
lisdtdan tietoisuutta lapsen oikeuksista, koulutetaan toimijoita paatdsten lapsivaikutusten arviointiin, ediste-
taan lapsilahtdista julkisten menojen budjetointia seka uudistetaan lasten ja nuorten hyvinvoinnin, palvelu-
jen ja kustannusten seurannan tietopohjaa. Toimintakulttuurin uudistumista lapsi- ja perheldhtdiseksi tue-
taan myos Luo luottamusta i suojele lasta -verkkokoulutuksen ja oppaan avulla. Tydn ja muun elaman
yhteensovittamista tuetaan perheystavallisten tyépaikkojen toimintamalleilla.

KehittdAmiskokonaisuudet, joissa uudistetaan palveluja ja palvelurakenteita ovat matalan kynnyksen Perhe-
keskustoimintamalli (18 maakuntaa kehittdd), Varhaiskasvatus, koulu ja oppilaitos lapsen ja nuoren hyvin-
voinnin tukena (11 maakuntaa) seka Erityistason ja vaativien palveluiden uudistaminen (16 maakuntaa).
LAPERN periaatteet uudistavat néiden palvelukokonaisuuksien toimintakulttuuria. Palvelukokonaisuuksia ja
niihin muodostuvia yhdyspintoja kuvataan luvussa 5.

Hyvinvoiva lapsi oppii ja kasvaa. Opetus- ja kulttuuriministeri¢ vastaa kokonaisuudesta Varhaiskasvatus,
koulu ja oppilaitos lapsen ja nuoren hyvinvoinnin tukena. Kehittdmiskokonaisuudessa vahvistetaan yhteisol-
lisyytta ja osallisuutta, tuetaan tunne- ja vuorovaikutustaitoja seké kaverisuhteita, edistetaén hyvinvointia
tukevaa vapaa-ajan toimintaa ja mahdollisuuksia tasapuoliseen harrastamiseen seka kehitetdan koulu- ja
opiskeluterveydenhuoltoa seké psykologi- ja kuraattoripalveluja lapsi- ja nuorilahtbisesti. Tavoitteena on,
ettad lapsille ja nuorille on tarjolla heidan tarvitsemaansa tukea helposti saatavilla varhaiskasvatukseen,
kouluihin ja oppilaitoksiin.

Tarpeenmukainen tuki l&hella. Tulevaisuuden kunnan ja maakunnan toimintaymparisté huomioon ottaen
tavoitteena on kehittda opiskeluhuollon uusia toimintamalleja. Koulu- ja opiskeluterveydenhuollon jarjestaa
jatkossa maakunta ja muut opiskeluhuollon ammattilaiset ovat edelleen kunnissa. Talldin on kehitettava
monitoimijaisen tyoskentelyn malleja, jotta lapset, nuoret ja perheet saavat edelleen tarvitsemansa palvelut,
tuen, avun ja hoidon helposti ja oikea-aikaisesti lahiyhteisdissa, kuten varhaiskasvatuksessa, koulussa ja
oppilaitoksissa.

Lasten ja nuorten lahiyhteiséilla on keskeinen merkitys kasvulle, hyvinvoinnille ja oppimiselle. Lapset ja
nuoret viettdvéat suuren osan arjestaan varhaiskasvatuksessa, esiopetuksessa, perusopetuksessa seka
toisen asteen koulutuksessa. Kasvatuksen ja koulutuksen palveluilla on keskeinen merkitys lapsen ja nuo-
ren kasvulle, kehitykselle, hyvinvoinnille ja oppimiselle. Kasvatuksen ja koulutuksen palvelut seka toiminta-
kulttuuri, pedagogiikka, oppimisymparisttt seka osallisuus muodostavat tasapainoista kasvua, oppimista ja
hyvinvointia tukevan kokonaisuuden. Muutosta tehtdesséa keskidssa on pidettava lapsi, nuori ja perhe. Las-
ten ja nuorten palvelut on jarjestettava asiakaslahtoisesti myos tulevaisuuden toimintaymparistossa ja lap-
sia, nuoria ja perheita on tuettava kokonaisvaltaisesti heidan tarpeidensa mukaisesti.
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Ammattilaisten osaamisen uudistaminen. Muutosta saadaan aikaan siten, ettd ammattilaiset oppivat tunte-
maan toistensa tyota ja osaamista seka tekemaan yhdessa toita lasten ja nuorten edun hyvaksi. Yhdessa
tekemalla on mahdollista saavuttaa tavoite edistéa lasten ja nuorten oppimista, terveytta, hyvinvointia ja
osallisuutta.

LAPE-muutosohjelman tavoitteena on, etta lasten, nuorten ja perheiden parissa tydskentelevien ammatti-
henkildiden osaamista ja tydvalineitéa on uudistettu muutosta tukeviksi. Ammattilaisten osaamista muun
muassa lasten, nuorten ja vanhempien kohtaamiseen vahvistetaan taydennyskoulutuksella. Lisaksi vahvis-
tetaan eri hallinnonalojen henkildstén osaamista lapsen, nuoren ja perheen tuen tarpeiden tunnistamisessa
ja luodaan toimintamalleja tuen toteuttamiseksi moniammatillisessa yhteistydsséd. Muun muassa seuraavia
osaamistarpeita on tunnistettu: vuorovaikutustaidot, asiakaslahtoisyys, osallisuuden vahvistaminen, monia-
lainen tydskentely ja siihen liittyvét tietosuojakysymykset, monikulttuurisuus, seksuaalinen monimuotoisuus
ja sen tukeminen, kiusaamisen, vakivallan ja seksuaalisen hairinnan tutkimusperustaiset toimintamallit ja
oppilas- ja opiskelijahuoltolain toteuttaminen kaytannossa.

4.3.2 Toimintakulttuurin muutos varhaiskasvatuksessajaperus-
opetuksessa sekéa toisen asteen koulutuksessa

Varhaiskasvatus, koulu ja oppilaitokset ovat lapsille ja nuorille tarkeitd kehitysyhteisdja ja keskeisia lasten ja
nuorten hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen areenoita. Naissé yhteisoissé toiminnalla ja toimintakulttuu-
rilla voidaan vaikuttaa lasten ja nuorten terveyteen ja hyvinvointiin sekéa edistaa lasten tasa-arvoa ja yhden-
vertaisuutta ja ehkaista syrjaytymista.

Varhaiskasvatuksen (Opetushallitus, maaraykset ja ohjeet 2016:17), esi- (2016:1j) ja perusopetuksen
(2014:96), lukiokoulutuksen (2015:48, 629/1998) ja ammatillisen koulutuksen (531/2017) opetussuunni-
telmat ovat muuttaneet varhaiskasvatuksen, esi- ja perusopetuksen seka lukio- ja ammatillisen koulutuksen
toimintaymparistda. Koulut ja oppilaitokset ovat osa kulttuurisesti muuntuvaa ja monimuotoista yhteiskun-
taa. Tulevaisuuden osaaminen (mm. digiosaaminen) uudistaa myds yhteiskunnan toimintakulttuuria.

Toimintakulttuuri ja pedagogiikka ovat tavoitteellisen oppimisen, kasvun ja hyvinvoinnin perusedellytys.
Koulun toimintakulttuuria, rakenteita ja kaytantja kehitetdén edistimaan lasten ja nuorten oppimista ja
hyvinvointia. Vuorovaikutus, yhteisty® ja monipuolinen tyéskentely ovat tdssa keskeisia tekijoitda. Koulun
toimintakulttuuri edistdd yhdenvertaisuutta ja tasa-arvoa. Yhdenvertainen kohtelu edellyttaé seké perusoi-
keuksien ja osallistumisen mahdollisuuksien turvaamista kaikille etta yksilollisten tarpeiden huomioon otta-
mista.

Koulun kéaytannot ovat joustavia ja mahdollistavat monipuolisen toiminnan. Opetuksessa kaytetdan eri kehi-
tysvaiheisiin, ikékausiin sekd erilaisiin oppimistilanteisiin soveltuvia monipuolisia ty6tapoja, joiden vaihtelu
tukee ja ohjaa koko opetusryhmén seka jokaisen oppilaan oppimista. Ty6tapojen valintaa ohjaavat opetuk-
selle ja oppimiselle asetetut tavoitteet seka oppilaiden tarpeet ja kiinnostuksen kohteet

Uudenlaiset tydskentelytavat ja opetusmenetelmat edellyttavat oppilaitoksien fyysiselta ymparistolta ja tiloil-
ta uudistumista. Huolehditaan lapsen ja nuoren fyysisestd, psyykkisesta ja sosiaalisesta turvallisuudesta
(ml. ympariston terveellisyys). Turvallisuuskulttuurin kehittdmiselld luodaan perusta arkiturvallisuudelle.
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Oppilaille ja opiskelijoille tarjotaan mahdollisuus saada kokemuksia yhteistydsta ja demokraattisesta toimin-
nasta osana kouluty6étaén. Osallisuuteen perustuva toimintakulttuuri luo perustaa oppilaiden kasvulle aktii-
visiksi kansalaisiksi. Oppilas on aktiivinen toimija. Hanta ohjataan ottamaan vastuuta opiskelustaan, aset-
tamaan tavoitteita, ratkaisemaan ongelmia ja arvioimaan oppimistaan seka itsenaisesti etta yhdessa mui-
den kanssa. Oppilaiden yhteistoimintaa, vaikutusmahdollisuuksia ja osallistumista edistetdan. Oppilaskunta
seka koulun ja kunnan muut osallisuutta tukevat rakenteet ja toimintatavat tarjoavat tilaisuuksia harjoitella
demokratiataitoja kaytannossa.

Huoltajien osallisuus sekd mahdollisuus olla mukana koulutydssé ovat keskeinen osa koulun toimintakult-
tuuria. Yhteistydn lahtdkohtana on luottamuksen rakentaminen, tasavertaisuus ja keskinainen kunnioitus.
Yhteistyota tekevat aikuiset toimivat esimerkkeina kasvaville lapsille ja nuorille.

Varhaiskasvatuksen tavoitteena on edistaa jokaisen lapsen kasvua, kehitysta, terveytté ja hyvinvointia,
tukea lapsen oppimisen edellytyksia seka edistdad koulutuksellisen tasa-arvon toteutumista. Varhaiskasva-
tuksen kannalta on térke&é toimia yhdessa lapsen seké lapsen vanhemman tai muun huoltajan kanssa
lapsen tasapainoisen kehityksen ja hyvinvoinnin parhaaksi seké tukea lapsen vanhempaa tai huoltajaa.

Uusien peruskoulun opetussuunnitelmien tukena on peruskoulun uudistamiseen tahtaava Uusi peruskoulu -

ohjelma syksysta 2016 alkaen. Se tukee oppijalaht6istéd avointa yhteiséllistéa toimintakulttuuria seka vahvis-

taa opettajien digipedagogista osaamista (6maail man pa
hyvinvoinnin parantaminen, tulevaisuuden osaamistarpeisiin vastaaminen, pedagogiikan uudistaminen

kokeillen ja oppimisen tekeminen innostavaksi l&pi elamén. Ohjelman avulla rakennetaan pitkan aikavalin

suuntaa suomalaiselle peruskoululle.

Toimenpiteitd ovat peruskoulun uudistamisen tavoitteiden luominen yhdessa ja tutoropettajan saaminen
jokaiseen kouluun. Peruskoulufoorumi on koonnut perusopetuksen toimijat ja yhteisty6tahot yhteiseen visi-
ointiin ja luomaan yhteiset tavoitteet peruskoulun uudistamiselle. Tutoropettaja tukee muita opettajia uusien
opetussuunnitelmien kayttbonotossa sekéa edistdd koulussa opetuksen ja oppimisympaéristdjen digitalisaa-
tiota. Tutoropettajien toiminta ja mahdollisuus vertaistukeen vahvistavat koulujen yhteisollisyytta. Tutoropet-
tajatoiminta kaynnistyi kevaalla 2017 ja mukana on jo yli 80 prosenttia kunnista. Toimintaa laajennetaan ja
vahvistetaan edelleen lukuvuonna 20177 2018.

Ammatillisen koulutuksen reformi on yksi hallituksen kérkihankkeista. Laki ammatillisesta koulutuksesta
(531/2017) ja ammatillista koulutusta koskevat asetukset on vahvistettu ja ne tulevat voimaan 1.1.2018.
Ammatillista koulutusta koskevassa laissa on uudistettu ammatillisen koulutuksen rahoitusta, ohjausta,
toimintaprosesseja, tutkintojarjestelmaa ja jarjestajarakenteita. Ammatillisen koulutuksen reformissa on
uudistettu ammatillisen koulutuksen kokonaisuutta koskeva toimintalainsdadantd yhdistamalla nykyiset lait
ammatillisesta peruskoulutuksesta (630/1998) ja ammatillisesta aikuiskoulutuksesta (631/1998) uudeksi
laiksi. Lahtdkohtana on osaamisperusteisuus ja asiakaslahtoisyys.

Uusi lukio T Uskalla kokeilla 7 kehittamisohjelman tavoitteena on kehittaa lukiokoulutusta siten, etta se ky-
kenee vastaamaan myds tulevaisuudessa yhteiskunnallisen kehityksen, uusien tieto- ja taitovaatimusten
seka jatko-opiskelun ja tybelaman muutosten asettamiin haasteisiin. Ohjelman tavoitteena on kehittaa ja
uudistaa lukioiden pedagogiikkaa, opiskeluymparistdja ja toimintakulttuuria. Luke -verkoston toiminnassa
toimintakulttuuria kehitetddn vahvistamalla opiskelijalahtdisyytta ja pedagogista johtamista. Opiskelijat ovat
aktiivisesti mukana kehittAmistydssa ja toimintaymparistdjen suunnittelussa. Opiskelijat toimivat ohjaajina
eri oppiaineiden opiskelussa. Alueellista kehittdmistyota vahvistetaan pitkajanteisella tydskentelylla, yhteisil-
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1& koulutuksilla ja sahkdisilla toimintaymparistoilla. Samalla tutkimusperustainen kehittdmistyo tuo yha
enemman syvallistd analyysia erilaisten oppimisympéristdjen kayttdmahdollisuuksista opetus- ja ohjausti-
lanteissa (Opetus- ja kulttuuriministerié 2017a).

Nuoriso-, liikunta ja kulttuuritoimi ovat kiinte& osa varhaiskasvatusta ja lapsen koulupéivaa. Lapsen hyvin-
voinnin ja osallisuuden vahvistaminen on useiden viranomaisten ja kansalaisjarjestéjen yhteinen hallitusoh-
jelman karkihanke. Parannetaan taiteen ja kulttuurin saavutettavuutta muuttaa koulun toimintakulttuuria
lisdten koululaisten mahdollisuuksia harrastaa taidetta ja kulttuuria koulussa seka lisaten koululaisten kuu-
lemista. Uudessa toimintakulttuurissa koulun tilat ovat iltapéivisin koululaisten monipuolisessa harrastus-
kaytdssa ja toiminnan sisaltd maaraytyy koululaisten kiinnostuksen mukaan.

4.3.3 Kasvupalvelwudistuksen myo6ta muuttuva toimintakultt@duri
Yhdyspintojen tarkastelu ohjaamotoiminnan nakdkulmasta

Uusi maakunta ja kunta voivat hyvélla yhteisty6lla onnistua kokoamaan nuorten koulutus-, tyévoima- ja
ohjauspalvelut kokonaisuudeksi, joka valmentaa nuoria muuttuvaan tydelamaan. Ohjaamon ydintehtava on

nimensa mukaisesti edesauttaa nuorta Idytdmé&an kulloinkin tarvitsemansa palvelu. Ohjaamo toimii eréén-

| ai sena Yrhk®2rwaad °kdokdtpalveluj2rjestelm22n, ei k2 nuoren
palveluntuottajan puoleen hanen tulisi kdantya. Ohjaamosta voi ensin aloittaa, kun tarvitsee tietoa, neuvon-

taa tai tukea itsenaistymiseen, koulutukseen tai tydelamaaéan liittyvissa kysymyksissa.

Ohjaamomaisesta toimintatavasta on tullut esimerkki uudenlaisesta verkostojohtamisesta, jossa palvelujen
tuottajat voivat hyddyntaa toistensa osaamista asiakkaan parhaaksi yli hallinto- ja sektorirajojen. Yhteistyon
muodot ja toimintatavat korvaavat organisaatiokeskeiseen ajatteluun perustuvia ratkaisuja ja edistavat
asiakaslahtoisyyttd. Ohjaamo-verkosto rakentaa yhteyden kunnan, maakunnan, koulutusorganisaatioiden,
elinkeinoelaman ja kolmannen sektorin toimijoiden kanssa. Palveluiden integrointi Ohjaamo-alustalle on
tehnyt yhdessa tekemisen aiempaa yhteisty6ta konkreettisemmaksi.

Kokeilut yhdessa tekemisesta ovat opettaneet paljon eri toimijoiden ty6sta ja sen reunaehdoista, ja se on
tuonut lisdd ymmarrysta monialaiseen yhteistydhon. Kokoamalla toimijat yhteen Ohjaamo on tehnyt naky-
vaksi nuorten palveluiden kokonaisuuden ja saanut tydllistymista edistavét toimijat ja nuoret uudella tavalla
liikkeelle. Asiakkaat koetaan enemman yhteiseksi, kun tydskennelladn samassa paikassa nuorten parhaak-
si.

Prosessiajattelusta, jossa nuori sijoitetaan tiettyyn tyéllistymisvaiheen lokeroon, on siirrytty enemmankin
siihen, ettd verkoston palvelut tuodaan mukaan nuoren tilanteeseen, nuoren tarpeiden mukaisesti. Liikkeel-
le lahdetédén nuoren vahvuuksista, joiden hyddyntéamiseksi on tarjolla koko palveluverkoston osaaminen ja
mahdollisuudet.
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5 Yhdyspinnat ja haasteet lasten ja nuorten
kehitysymparistoissa sekéa palveluissa ja
niita koskevassa paatoksenteossa

5.1 Nakokulmat yhdyspintojen tarkastelussa

Lapsen ja nuoren keskeisin kehitysympéaristd on koti syntymasta aikuisuuteen. He viettavat suuren osan
ajastaan myos varhaiskasvatuksessa, esi- ja perusopetuksessa seka toisen asteen koulutuksessa. Kasvun
ja kehityksen my6td myos vapaa-ajan ymparistoilla ja kavereilla on lapselle ja nuorelle yha suurempi merki-
tys.

Lapsi kohtaa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujarjestelmén kasvunsa ja kehityksensa kaikissa vaiheissa,
jo aidin odotusajasta lahtien. Yhdyspintoja asiakastasolla muodostuu lapsen, nuoren ja perheen hakeutu-
misesta palveluihin ja vuorovaikutuksesta yhden tai useamman palvelunantajan kanssa. Palveluihin hakeu-
tumiseen seka avun ja palvelun saamiseen liittyvida yhdyspintoja kuvataan idn mukaisissa palvelukokonai-
suuksissa.

Palvelujen jarjestamista ja tuottamista tarkastellaan kunnassa ja maakunnassa, joiden tehtdvéna on luoda
hyvat edellytykset yhteistoiminnalle ja palveluille. Liséksi tarkastellaan yhteistoimintaa kunnan ja maakun-
nan, maakunnan ja valtioneuvoston valilla seké kansallista ohjausta. Tiedolla johtaminen ja tiedon hyddyn-
taminen, palvelujen johtaminen ja osaamisen johtaminen tukevat toimintaa kaikilla tasoilla. (Kuvio 7.)

1. Lapsi ja nuori kehitys 3. Palvelujen jarjestaminen ja
ymparistoissa tuottaminen
T Koti T Kunta
T Varhaiskasvatyskoulu,oppilaitos i Maakunta
I Vapaaajan ymparistot 4. Ohjaus
2. Lapsi ja nuori palveluiden i Valtioneuvosto, ministeriot
kayttajana ja niiden alaiset laitokset
i Perhekeskupalvelukokonaisuus 5 Kaikilla tasoilla
i Perusopetukseen ja toisen asteen I Tietotuotantojatiedon
koulutukseen liittyvéat hyvinvointi hyédyntaminen
palvelut - Opiskeluhuolto i LAPBpalvelujenjohtaminen
i Nuorten palvelut i Osaamisen johtaminen

T Erityistasorja vaativat palvelut

Kuvio 7. Nakdkulmat yhdyspintojen tarkastelussa.

71



SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 8/2018

5.2 Lapsi ja nuori kehitysymparistdéssa ja yhdyspinnat
palveluihin

Lapsi kotona, varhaiskasvatuksessa ja perusopetuksessa

Heti syntymansa jalkeen lapsi hakeutuu vuorovaikutukseen ymparistbnsa ja erityisesti vanhempien-
sa/huoltajiensa kanssa. Aluksi lapsi on taysin riippuvainen vanhempiensa/huoltajiensa huolenpidosta ja
kyvysta luoda vastavuoroinen suhde vauvaan (vanhempien hyvinvointi ja taidot). Tata edistad molempien
vanhempien mahdollisuus vanhempainvapaaseen.

Lapsen maailma laajenee vahitellen h&nen aistiensa ja motoriikkansa kehittymisen myodta. Han tutustuu
perheen lahipiiriin aikuisiin ja lapsiin sek& muihin uusiin ihmisiin lasten leikkipaikoilla, leikkipuistoissa, pien-
ten lasten kerhoissa tai vastaavissa. Vanhempien ihmissuhteiden maaré ja laatu seka heidan elamisen
tapansa ja lahiympariston lapsimyonteisyys vaikuttavat lapsen kehitykseen ja ystavyyssuhteisiin. Vanhem-
pien ja aikuisten tuki on sitd merkityksellisempaa, mita pienempi lapsi on. Heidan merkityksenséa korostuu
myds, kun haetaan ja valitaan tukea ja palveluja. Lapsen kasvun ja kehityksen seka elaméantilanteiden myo-
ta elaman ja tuen piiri muuttuu ja l[&Ahiymparistdon kuuluvien ihmisten maaréa laajenee. Lapsi tulee vahitellen
tietoisemmaksi omien valintojensa yhteyksista hyvinvointiinsa ja mahdollisuuksistaan valita hyvinvointiaan
tukevista asioista ja palveluista.

Lapsen syntyessa ja kasvaessa vanhemmilla on oikeus perhevapaisiin seka erilaisiin KELAn maksamiin
etuuksiin. N&ita voivat olla aitiysavustus, vanhempainpéivarahat, aitiyspdivaraha (aitiysvapaan ajalta, isyys-
raha isyysvapaan ajalta), lapsilisa ja lastenhoidon tuet (vanhempainvapaa, aitiysvapaan jalkeen, hoitova-
paa, kotihoidontuki, yksityisen hoidon tuki, joustava hoitoraha, osittainen hoitoraha, joustava hoitoraha seka
osittainen hoitoraha). Saatavilla on my®s muita perheen tilanteeseen liittyvia tukia. (Kela.fi.) Nailla tuetaan
vanhempien hyvinvointia ja mahdollisuutta hyvan vuorovaikutussuhteen syntymiselle lapsen kanssa seké
hyvinvoinnin ja terveen kasvun edellytyksia lapselle.

Lapsi ja hanen perheenséa ovat erilaisten hyvinvointipalvelujen piirissd jo ennen syntymaansa. Lapsen en-
simmainen kontakti palveluihin on lahes aina aitiys- ja lastenneuvolassa. Aitiys- ja lastenneuvolalla (VNA
338/2011) on mahdollisuus tukea ja edistdd yhdenvertaisuutta ja tasoittaa perhetaustasta juontuvia hyvin-
vointieroja eri vaestoryhmien valilla. Neuvolapalveluilla edistetdén lapsen turvallista syntymisté ja aidin ja
koko perheen hyvinvointia raskauden aikana ja lapsen syntymisen jalkeen aina koulun alkuun asti. Neuvo-
lassa tuetaan vanhemmuutta ja parisuhdetta seka perheen terveellisia elintapoja. Lapsen saanndllisen ter-
veysseurannan avulla tunnistetaan mahdollisia toimintakyvyn tai oppimisen esteita (esim. aistit, puhe, psy-
komotorinen ja psykososiaalinen kehitys) ja ohjataan lapsi tarkempiin tutkimuksiin ja hoitoon.

Laajoissa terveystarkastuksissa (4 kk, 1,5 v, 4 v) keskustellaan my6s vanhempien hyvinvoinnista ja jaksa-
misesta sekd mahdollisista huolenaiheista, tarjotaan tukea ja ohjataan tarvittavan muun tuen, hoidon ja
tutkimusten piiriin. Naihin tarkastuksiin pyydetddn vanhempien suostumuksella varhaiskasvatuksen arvio
lapsen selviytymisesté ja hyvinvoinnista paivahoidossa. Aitiys- ja lastenneuvolasta tehdaén kotikaynteja ja
jarjestetaan vanhempien ryhmia yhteistydéssa muiden ammattilaisten kanssa. Lapsi on neuvolan asiakkaa-
na kouluun menoonsa saakka. Lapsen kasvaessa myos lapsen rooli lastenneuvolan asiakkaana muuttuu
osallistuvammaksi.
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Ennen kouluikda lapsella on oikeus saada varhaiskasvatusta, mikéli perhe niin haluaa (varhaiskasvatuslaki
36/1973). Varhaiskasvatuksen aloittaminen laajentaa edelleen lapsen elamanpiiria, kun lapsi tutustuu mui-
hin lapsiin ja varhaiskasvatuksessa olevien lasten vanhempiin. Perheelld on myés oikeus hoitaa lastaan
kotona ja saada kotihoidon tukea siihen saakka, kunnes lapsi tayttaa kolme vuotta.

Varhaiskasvatus on ensisijaisesti lapsen palvelu: jokaisella lapsella on subjektiivinen oikeus saada varhais-
kasvatusta (vahintdan 20 h/viikko) perheen niin halutessa. Varhaiskasvatuksessa lapsi saa tietoja ja taitoja,
jotka vahvistavat osallisuutta ja toimijuutta yhteiskunnassa. Varhaiskasvatuksella edistetaan jokaisen lap-
sen kasvua, kehitysta, terveytta ja hyvinvointia, tuetaan lapsen oppimisen edellytyksia ja koulutuksellisen
tasa-arvon toteutumista. Varhaiskasvatus tukee myds huoltajia kasvatustydssa ja mahdollistaa heidan osal-
listumisensa ty6elamaéan tai opiskeluun (Opetushallitus 2016:17). Kunnallisen varhaiskasvatuksen (varhais-
kasvatuslaki 36/1973) rinnalla on mahdollisuus my6s vanhempien valinnan mukaan kayttaa kotihoidon tai
yksityisen hoidon tukea (laki lasten kotihoidon ja yksityisen hoidon tuesta 1128/1996) tai valita palveluseteli
(laki sosiaali- ja terveydenhuollon palvelusetelistd 569/2009).

Vanhempien, lastenneuvolan ja varhaiskasvatuksen saumaton yhteistoiminta edistaa lapsen hyvinvointia,
tuen tarpeen varhaista tunnistamista ja tuen oikea-aikaista saatavuutta. Lapsi voi myds olla lastensuojelun,
kehitysvammahuollon tai muiden erityistason palvelujen piirissa. Talldin yhteistydn sujuminen vanhempien,
varhaiskasvatuksen ja tukea/palveluja tarjoavien tahojen kanssa seka tuen saaminen varhaiskasvatukseen
tukee lasta kokonaisvaltaisesti.

Lapsella ja nuorella on oikeus saada maksutonta perusopetusta. Kuusivuotiaana lapsella on oikeus esiope-
tukseen (perusopetuslaki 628/1998). Oppivelvollisuuden alkamista edeltavana vuotena lapsella on velvoite
osallistua esiopetukseen tai muuhun esiopetuksen tavoitteet saavuttavaan toimintaan. Esiopetuksen tavoit-
teena on osana varhaiskasvatusta parantaa lasten oppimisedellytyksia.

Esiopetusvuoden aikana lapsi on edelleen neuvolan asiakkaana kouluun menoon asti. Kun lapsi aloittaa
koulun, hénesta tulee kouluterveydenhuollon asiakas. Sen sijaan mahdollinen lastensuojelun, kehitysvam-
mahuollon tai muiden erityistason palvelujen asiakkuus jatkuu ja yhteistyd koulun ja opiskeluhuollon toimi-
joiden kanssa alkaa. Sosiaali- ja terveyspalvelut edistavat lapsen ja nuoren fyysista, psyykkista ja sosiaalis-
ta terveyttd ja hyvinvointia seka tukevat oppimisen edellytyksia. Liséksi ndissa palveluissa tunnistetaan ja
vahennetaan lapsen terveydelle ja hyvinvoinnille riskia aiheuttavia tekijoita, tarjotaan tukea ja hoitoa ja ohja-
taan tarvittaessa jatkotutkimuksiin.

Suomessa vakinaisesti asuvien lasten oppivelvollisuus alkaa sind vuonna, jona lapsi tayttaa seitseman
vuotta (perusopetuslaki 628/1998). Perusopetuksen tavoitteena on tukea oppilaiden kasvua ihmisyyteen ja
eettisesti vastuukykyiseen yhteiskunnan jasenyyteen seké antaa heille elaméassé tarpeellisia tietoja ja taito-
ja. Perusopetuksen tulee edistaa sivistysté ja tasa-arvoisuutta yhteiskunnassa seka oppilaiden edellytyksia
osallistua koulutukseen ja muutoin kehittéé itsedan elamansé aikana. Opetuksen tavoitteena on liséksi
turvata riittava yhdenvertaisuus koulutuksessa koko maan alueella. Opetus jarjestetaan oppilaiden ikdkau-
den ja edellytysten mukaisesti ja siten, etta se edistaa oppilaiden tervetta kasvua ja kehitystd. Opetuksessa
tulee olla yhteistydssa kotien kanssa.

Perusopetuksessa oppilaalla on oikeus saada opetussuunnitelman mukaista opetusta, oppilaanohjausta
seka riittavaa oppimisen ja koulunkaynnin tukea heti tuen tarpeen ilmetessa. Jokaisella oppilaalla on oikeus
hyvaéan opetukseen ja onnistumiseen koulutydssé. Perusopetus luo edellytyksia elinikaiselle oppimiselle,
joka on erottamaton osa hyvan elaman rakentamista. Jokaisella perusopetusta antavalla koululla on ope-
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tus- ja kasvatustehtava. Tama tarkoittaa oppilaiden oppimisen, kehityksen ja hyvinvoinnin tukemista yhteis-
tydssa kotien kanssa. (Perusopetuksen opetussuunnitelman perusteet 2014, Opetushallitus 2014:96). Kou-
luissa yhteisdéllisella ja yksilokohtaisella opiskeluhuoltotydlla on mahdollista edistédd peruskoululaisten ter-
veita elintapoja ja terveystottumuksia seka psykososiaalista hyvinvointia ja toisaalta tarjota tukea riittdvan
varhain sité tarvitseville. (Oppilas- ja opiskelijahuoltolaki 1287/2013.)

Koulun toimintaan liittyy erityisesti 11 2 luokilla myds aamu- ja iltapaivatoiminta. Sen jarjestdminen ja toimin-
tatavat ovat kuntakohtaisia. Aamu- ja iltapaivatoiminnan jarjestaminen ei ole kunnille velvoittavaa. Vapaa-
ajan harrastustoiminta on aktiivista kouluikaisella lapsella. Lapselle syntyy suhteita eri palveluissa olevien
aikuisten kanssa ja my6s eri palveluiden vélisessa yhteistydssa.

Lapsen ja nuoren siirtyminen ylakouluun muuttaa toimintaymparistéa ja toimintatapaa. Ei ole enaa yhta
tuttua opettajaa, vaan opetusta antavat useat opettajat. Lapsi saa koko ajan myos oppilashuollon palveluja.
Ylakoulun jalkeen nuori on uudessa tilanteessa. Oppivelvollisuuden suorittamisen jalkeen on haettava jat-
ko-opiskelupaikkaa. Jos nuori jatkaa opiskelua, han on edelleen opiskeluterveydenhuollon piirissd. Ylakou-
lun oppilaanohjaustydn onnistuminen nakyy siirtyméavaiheessa.

Nuori kotona, koulussa ja oppilaitoksessa

Nuori on tavallisesti 151 16-vuotias, kun han paéattda peruskoulun ja aloittaa toisen asteen koulutuksen
(ammatillisen koulutuksen tai lukiokoulutuksen). Nuoruusika tarkoittaa lapsuuden ja aikuisuuden valiin sijoit-
tuvaa kehitysvaihetta. Nuoruusikda kuvataan usein toisena yksilditymisvaiheena, toisena mahdollisuutena.
Nuoruus on psykologista sopeutumista sisdisiin ja ulkoisiin muutoksiin. Nuoruusian kehitystehtévat ovat
irrottautuminen lapsuuden vanhemmista, ikatoverisuhteiden merkityksen kasvaminen seka oman minakasi-
tyksen ja ruumiinkuvan muuttuminen. Sosiaaliset suhteet muuntuvat ja nuorella alkaa syntya yha kiinteampi
suhde ikatovereihin, jolloin vanhempien merkitys vahenee. Nuori alkaa kokea tarpeelliseksi tehda omia ja
omaa elamaansa koskevia valintoja ja paatoksid. Ympériston paine ja nuoreen kohdistuvat rooliodotukset
vaativat oman identiteetin vakiinnuttamista. Nuorena aikuisena kehitystehtavat jatkuvat oman vastuunoton
lisddntymisena ja suuntautumisena vahitellen oman kodin ja perheen perustamiseen seka tydelamaan.

Peruskoulusta ammatilliseen koulutukseen tai lukiokoulutukseen siirtyminen on yksi nivelvaihe ja yhdyspin-
ta, joka edellyttdd ohjausta ja tukea seka yhteisty6ta huoltajien ja eri ammattilaisten valilla. Nuori tekee
paatokset koulutusvalinnoista ohjattuna ja yhteistytssa huoltajien kanssa. Tavoitteena on mahdollistaa
koulutuspaikka ammatillisessa koulutuksessa tai lukiokoulutuksessa jokaiselle perusopetuksen péattéaneelle
nuorelle. Tata tavoitetta tuetaan muun muassa ammatillisen koulutuksen ja lukiokoulutuksen yhteishaun
opiskelijavalinnalla.

Ammatillisen koulutuksen lain tavoitteena on edistaé tutkintojen ja niiden osien suorittamista seka opiskeli-
joiden tydllistymista ja jatko-opintoihin siirtymistd. Ammatillisessa koulutuksessa koulutuksen toimintaympa-
ristbt ovat moninaisia. Suuri osa koulutuksesta toteutuu ty6paikalla tapahtuvana oppimisena koulutussopi-
muksella tai oppisopimuksena. Opiskelijoiden opiskelu voi siis toteutua maakunnan sisalla eri kunnissa tai
ylittden maakuntien rajoja. Samalla, kun nuori siirtyy perusopetuksesta ammatilliseen koulutukseen, muo-
dostuu yhdyspinta opiskeluhuollon palveluissa ja vammaisten opiskelijoiden kohdalla. Osa vammaisista
opiskelijoista tarvitsee ammatillisen koulutuksen mahdollistamiseksi muun muassa vammaispalvelulain
mukaisia kuljetuspalveluja, henkilokohtaista apua, tukea opiskelun edellyttdmien henkilékohtaisten valinei-
den, koneiden ja laitteiden kustannuksiin tai muita asumiseen ja vapaa-aikaan liittyvia palveluja. Myds nuo-
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ret, jotka ovat sijoitettuina lastensuojelun tukitoimina eri paikkakunnille, tuovat haasteita yhdyspinnoilla ta-
pahtuvalle yhteistyélle ja palvelujen jatkuvuudelle.

Ammatillinen koulutus perustuu jatkossa jokaiselle koulutuksen aloittavalle opiskelijalle laadittavaan henki-
Iokohtaiseen osaamisen kehittamissuunnitelmaan. Henkilékohtaisessa osaamisen kehittAmissuunnitelmas-
sa ammattitaidon tai osaamisen hankkiminen ja osoittaminen suunnitellaan yksil6llisesti. Samalla huomioi-
daan yksildllisesti muun muassa mahdollinen ammattitaitovaatimuksista ja osaamistavoitteista poikkeami-
nen, erityisen tuen sisaltoé ja ohjaus- ja tukitoimet. Opiskelijan yksildllisen tuen tarpeisiin vastaamisen rinnal-
la koulutuksen jarjestéjien yhteisollisyytta tukevat keinot, opetusmenetelmat, yhteiset pelisdannot, opiskeli-
jakuntatoiminta, vertais- ja tutortoiminta, harrastustoiminta seké opiskeluhuolto tukevat opiskelijoiden osalli-
suutta ja hyvinvointia koulutuksessa. Ammatillinen koulutus muodostaa térkedn arjen toimintaympariston,
jossa opiskelijan tarpeet otetaan huomioon ja hanta tuetaan kokonaisvaltaisesti ja ongelmia ennaltaeh-
kéisevasti. Opiskelijaa tukevaan verkostoon voivat kuulua huoltajien liséksi opettajat, ohjaaja ja avustaja,
opinto-ohjaaja, kuraattori, psykologi, terveydenhoitaja, erityisopettaja, tydpaikkaohjaajat ja -arvioijat seka
muut opiskelijan sidosryhmat tarpeen mukaan.

Ammatillisessa koulutuksessa tuetaan opiskelijoiden kehitysta hyviksi, tasapainoisiksi ja sivistyneiksi ihmi-
siksi ja yhteiskunnan jaseniksi sek& annetaan opiskelijoille jatko-opintovalmiuksien, ammatillisen kehittymi-
sen, harrastusten seka persoonallisuuden monipuolisen kehittdmisen kannalta tarpeellisia tietoja ja taitoja.
Ammatillisen koulutuksen jarjestajat vastaavat opiskelijoiden ja koko tydyhteisén hyvinvoinnista ja sitd tuke-
vista toimintatavoista. Ammatillisen koulutuksen kokonaisuutta johdetaan niin, ettd se muodostaa loogisen
ja yhtenéisen kokonaisuuden. Osana ammatillista koulutusta on monia eri tuen ja ohjauksen muotoja, joilla
tuetaan opiskelijoiden ammatillisen osaamisen saavuttamista ja hyvinvointia.

Nuoren tydelamaan siirtyminen

Lapsuuden jalkeen seuraa tydllistymisen kannalta merkittavid nivelvaiheita, kun siirrytaén perusasteelta
toisen asteen koulutukseen ja edelleen tydelamaan. Nuorten koulutuksen ja tydelaman nivelvaiheet muo-
dostavat useita yhdyspintoja, varsinkin silloin kun tyéllistyminen ei ty6ttémyyden sattuessa ole ensisijainen
tavoite. Nuoren tyéllistymisen tukemiseen saattaa liittya esimerkiksi tarve osaamisen kehittamiselle ja toi-
meentuloon tai asumiseen liittyvien kysymysten ratkomiselle. Nivelvaiheissa nuorelle on tallakin hetkella
tarjolla runsaasti erilaisia palveluita, joista osa on tulevaisuudessa kunnan (esimerkiksi nuorisotyo ja sivis-
tystoimi), osa maakunnan (kasvu- ja sote-palvelut) ja myds valtion (sdhkéiset valtakunnalliset palvelut).
Julkisen sektorin ohella yksityinen ja kolmas sektori tarjoavat monipuolisesti palveluita. Suurimmalla osalla
nuorista nivelvaiheet sujuvat haasteitta, mutta osa nuorista kokee nama varhaiset siirtymévaiheet haasteel-
lisina. Nuorisotakuun toimeenpanossa on haasteeksi tunnistettu palvelukentan hajanaisuus, mika johtaa
pitkittyviin ja nuorta asiakasta turhauttaviin palveluprosesseihin.

Palveluiden hajanaisuutta on osittain pystytty vahentamaan esimerkiksi etsivan nuorisotyon avulla. Par-
haimmillaan palveluita on pystytty sovittamaan yhteen nuoren tarpeiden edellyttamalla tavalla. Kaikki nuoret
eivat tarvitse pitkdaikaista tukea, mutta jo etsivan nuorisotydn yhteyden ottaminen nuoreen antaa viitteita
mahdollisesta tuen tarpeesta. Etsivan nuorisotydn lakisdateinen (nuorisolaki 72/2006) tehtava on auttaa
nuori sellaisten palvelujen tai muun tuen piiriin, joilla edistetd&n nuoren kasvua, itsenéistymista, osallisuutta
yhteiskuntaan ja muuta elaméanhallintaa seka paasya koulutukseen tai tyéhon. Kokonaisvaltaisempaa tukea
arjenhallintaan ja -taitoihin tarjotaan myos tydpajojen kautta.
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Hajanainen palveluverkosto yhdistettyna tydelaman kaynnissa olevaan muutokseen voidaan arvioida johta-
van kasvavaan ohjauspalveluiden tarpeeseen eri vaiheissa nuoruutta (ja mydhempaa tydelamaa). Ura-
suunnittelutaitojen kehittamisesta (oppilaitoksissa, tyéttémyyden aikana, tydelamassa) yhdistettyna yksilolli-
siin palvelutarvearvioihin (tydelaméan ulkopuoliset, ty6ttémat ym.) voidaan arvioida muodostavan merkitta-
van kokonaisuuden nuorten hyvinvoinnin, terveyden ja ty6llisyyden edistdémisessa. Kun palvelukentté on
hajanainen, tydelama ja sen tarpeet muuttuvat ja moniammatillista tukea tarvitsevien nuorten tarpeet saada
kokonaisvaltaista palvelua johtavat luonteeltaan sellaisiin haasteisiin, joista hallinnon alat tai yhteiskunnan
sektorit eivéat selvid toimimalla toisistaan erillaan.

Opintoihin ja tydelamaan siirtymisen vaiheeseen liittyy nuorilla miehilla kutsunnat ja asevelvollisuuden suo-
rittaminen. Jokainen miespuolinen Suomen kansalainen maéarataan kutsuntoihin sind vuonna, jolloin h&n
tayttaa 18 vuotta. Kutsunnassa maaritetdan asevelvollisen palveluskelpoisuus seka paatetaan palvelus-
ajankohta ja -paikka tai palveluksesta vapauttaminen. (Asevelvollisuuslaki 1438/2007.) Hakemuksen aseet-
tomaan palvelukseen saa kutsunnassa (siviilipalveluslaki 1446/2007). Myds naiset voivat hakeutua vapaa-
ehtoiseen asepalvelukseen (laki naisten vapaaehtoisesta asepalveluksesta 194/1995).

Kutsuntoihin liittyy terveydentilan selvittdminen, joka perustuu ennakkoterveystarkastuksessa saatuihin
tietoihin. Suurin osa kunnista tekee kutsuntatarkastukset osana opiskeluterveydenhuoltoa, usein nuoren
omassa oppilaitoksessa. Jatkuvuuteen ja tuttuuteen perustuvien tarkastusten on todettu vahentavan palve-
luksen keskeyttdmisid. Palveluksen suunnittelematon keskeytyminen voi aiheuttaa riskin nuoren elamassa.
Time out! tarjoaa psykososiaalisia tukitoimia nuorten miesten syrjaytymiskehityksen ehkaisemiseksi, mah-
dollistaa aktiivisen tuen tarjoamisen nuorille miehille kutsunnoissa ja varusmies- tai siviilipalveluksen kes-
keytyessa. Arviointitutkimusten mukaan tulokset ovat myoénteisia.

Kutsuntarkastukset ovat ainutlaatuinen mahdollisuus saavuttaa koko nuorten miesten ikaryhma. Kutsunto-
jen jarjestamisessa tarvitaan puolustusvoimien, kunnan (paikka kutsuntojen toteuttamista varten ja edusta-
ja), terveydenhuollon (asevelvollisten ennakkoterveystarkastus ja siihen tarvittavat tilat, ladkareita kutsun-
taan) ja poliisin (toimivaltaan kuuluva virka-apu) yhteisty6ta. Puolustusministerié ohjaa asevelvollisuuden
toteuttamista, ty6- ja elinkeinoministerio puolestaan siviilipalvelusta. Tyopalvelu suoritetaan lahinné sosiaa-
li- ja terveydenhuollon, opetus- ja kulttuuritoimen, pelastustoimen, vaestdnsuojelun tai ympéaristénsuojelun
tehtavissa.

Nuori joutuu usein valitsemaan opiskelun ja asevelvollisuuden suorittamisen vélilla. Opiskelun aloituksen
voi lahes aina siirtda odottamaan kotiutumista. Varusmies.fi -sivustolla suositellaan varusmiespalveluksen
suorittamista mahdollisimman pian koulun paattamisen jalkeen, ennen perheen perustamista ja pitkaaikais-
ten opintojen aloittamista. Palveluksen aikana voi suunnitella palveluksen jalkeisia opintoja. Ohjausta ja
neuvontaa saa joukko-osaston sosiaalikuraattoreilta. Varusmiespalveluksessa oleva asevelvollinen seka
hanen omaisensa voivat saada Kelasta sotilasavustusta palvelusajalta.

Lasten ja nuorten vapaika

Vapaa-ajan ymparistojen toiminta koskettaa kaikenikaisia lapsia ja nuoria seka heidan vanhempiaan. Eri-
ikéisille lapsille ja nuorille on tarjolla runsaasti erilaisia musiikin, teatterin, taiteen ja likkumisen ympérille
kehitettya toimintaa. Kunnan liséksi toimintaa jarjestavat jarjestot, seurakunnat ja yritykset.
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Lasten ja nuorten eldmisen ymparisto ja toimintakulttuuri ovat murroksessa. Erityisesti sosiaalisen median
ja teknologioiden integroituminen osaksi arkea on muuttanut lasten ja nuorten vapaa-aikaa huomattavasti.
Monipuolinen lasten ja nuorten mediamaailma on laajentanut ja/tai osin korvannut arjen toimintaymparisto-
ja. Lahes kaikilta yksilén kannalta merkittaviltd elaméanalueilta voidaan |6ytaa yhtymakohtia mediakulttuuriin.
Eri medioita kaytetdan limittain ja yhtdaikaisesti ja tuotetaan niihin itse sisaltdja. Median kautta saadaan
my6s oma &ani kuuluviin. Lapsi ja nuori saavat median kautta myds oma aani kuuluviin paremmin digitaali-
sen ajan kulttuurissa paremmin kuin aikaisemmin. Tutkimuksen mukaan aikuiset kasvattajat tietavat varsin
vahan lasten mediamaailmoista. (Kangas ym. 2008.) Séhkadisia toimintaymparistdja voidaan kayttaa palve-
luissa enenevasti. Muun muassa hallituksen karkihankkeissa oppimisympaérist6ja ollaan uudistamassa
huomioiden uuden teknologian antamat mahdollisuudet.

Varhaiskasvatuksen ja koulujen kautta lapset ja nuoret paasevat tasavertaisesti laadukkaiden lastenkulttuu-
ripalveluiden pariin. Tata ovat edistaneet kulttuuri- ja opetuspalveluiden sopimat kuntien kulttuurikasvatus-
suunnitelmat, joiden mukaan kokonaiset ikaluokat tutustuvat paikalliseen kulttuuriin ja kulttuurilaitoksiin
seka paasevat itse tekemaan taidetta ammattilaisten kanssa. Kulttuurikasvatus-suunnitelmia on talla hetkel-
I& noin 75 kunnassa. Suomen lastenkulttuurikeskukset jarjestavét alueillaan lapsille, nuorille ja perheille
monimuotoisesti kulttuuripalveluita kouluihin ja varhaiskasvatukseen. Yhteistyota tehdaan opetussektorin,
varhaiskasvatuspalveluiden, sosiaali- ja terveyspalveluiden sek& kolmannen sektorin toimijoiden kanssa.
Taiteen ja kulttuurin ennaltaehkéisevat hyvinvointivaikutukset huomataan yhteiskunnassa entisté laajem-
min. Lastenkulttuuritoimintaa voidaan toteuttaa muun muassa sairaalaymparistdissa, neuvoloissa seka
yhteistydssa lastensuojelutoimijoiden kanssa. Tasta esimerkkein& ovat eri taiteenalojen taiteilijoiden ty6pa-
jat ja projektit, kulttuurildhetteet lapsiperheille seka nayttelytoiminta.

Ihmiset harrastavat liikuntaa vapaa-ajallaan melko aktiivisesti. Tama ei kuitenkaan riité turvaamaan tervey-
den kannalta riittavaa paivittaista fyysista aktiivisuutta. Arkilikunta on varsin vahdisté varhaiskasvatukses-
sa, koulussa, tydssa, tydmatkoilla ja vapaa-ajalla. Varhaiskasvatuksessa lapset ovat paikallaan 60 prosent-
tia ajastaan. Vain kolmannes peruskoululaisista liikkuu riittavasti terveytensa kannalta. Ylemmille luokka-
asteille siirryttdessa nuorten liikunnan maara vahenee (litetaulukko 3). Liikunnan edistamisella on huomat-
tava merkitys sosioekonomisten ja terveyserojen kaventamisessa. Asiaan vaikuttaminen ja puheeksi otta-
minen edellyttdd opetustoimen, lastenneuvolan, koulu- ja opiskeluterveydenhuollon, liikennesuunnittelun,
nuorisoty®n ja varhaiskasvatuksen saumatonta yhteistoimintaa, seurantaa ja asian tiedostamista. (Sosiaali-
ja terveysministerion julkaisuja 2013:10.)

Liikkumista tukee varhaiskasvatuksessa llo kasvaa liikkuen i varhaiskasvatuksen liikkkumis- ja hyvinvoin-
tiohjelma (OKM, OPH, LIKES) ja kouluissa Liikkuva koulu (OKM, OPH, LIKES) -ohjelma. llo kasvaa liikkuen
-ohjelma on laajan asiantuntijaverkoston ja satojen pilottipaivakotien yhteistydlla kehitetty valtakunnallinen
likkumis- ja hyvinvointiohjelma, jonka tavoitteena on mahdollistaa jokaiselle lapselle liikkumisen ilo sek&a
riittdva paivittainen fyysinen aktiivisuus. Maksuton valtakunnallinen ohjelma tarjoaa varhaiskasvattajille vali-
neita lasten liikkumisen lisdamiseen sekd oman tyon kehittamiseen varhaiskasvatussuunnitelman (VA-
SU2017) seka varhaisvuosien fyysisen aktiivisuuden suositusten pohjalta. Ohjelma tarjoaa konkreettisia
askelmerkkeja fyysisesti aktiivisen oppimisympariston seka toimintakulttuurin luomiseen. Ohjelmassa on
mukana talla hetkelld yhteensé noin 40 prosenttia Suomen varhaiskasvatuksen yksikoista.
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Lasten ja nuorten kasvun ja kehityksen my6td muodostuu nivelvaiheita varhaiskasvatuksen aloittamisesta,
sielta esi- ja perusopetukseen, toisen asteen koulutuksen seka tydelamaan siirtymisesta (kuvio 4). Lasten,
nuorten ja perheiden paivittdinen elama kotona muodostaa ikdkauden mukaisia yhdyspintoja lapsen var-
haiskasvatukseen, kouluun, harrastuksiin ja kavereihin sekd vanhempien tyohon sekéa vaikuttamiseen la-
hiympéaristossa.

Kaikenikaisilla lapsilla ja nuorilla on oikeus tulla kuulluksi, osallistua ja vaikuttaa itsedan koskeviin asioihin
palveluissa ja paatbksenteossa. Kaikilla lasten, nuorten ja perheiden parissa tydskentelevilla on keskeinen
rooli lapsen osallisuuden tukemisessa. Osallistuminen ja vaikuttaminen voivat liittyd oman lahi- ja kehitys-
ympariston ja ian karttuessa myoés alueen, kunnan ja maakunnan asioihin ja toimintaan.

Yhdyspintoja muodostuu lapsen, nuoren ja perheen hakeutumisesta ikékauden mukaisiin sosiaali- ja ter-
veydenhuollon palveluihin (mm. neuvolaan ja opiskeluhuoltoon) seka tarpeen mukaan muihin sosiaali- ja
terveyspalveluihin. Kohtaamiset voivat liittya tiedon saamiseen, palvelun hakemiseen ja pdasyyn seka
avun saamiseen ja tukien hakemiseen.

91 Jokainen lapsi ja nuori joutuu kasvunsa ja kehityksensad myo6ta kohtaamaan siirtymat alkaen varhaiskas-
vatuksen aloittamisesta koulumuodosta toiseen ja tydeldmaan siirtymiseen. Siirtymisissa lapsi ja nuori
VOoi joutua etsiméén omaa paikkaansa koulu- tai opiskeluymparistdssa, kaverijoukossa tai tydelamassa.
Miten lasten ja nuorten kanssa toimivat voivat tukea lapsia ja nuoria elamaan kuuluvissa siir-tymisissa ja
osaltaan edistaa heidan mahdollisuuksia hyvaan elamaan?

91 Lukuisat tahot (julkiset, yritykset, jarjestot, seurakunnat) jarjestavat palveluja ja toimintaa lapsille ja nuo-
rille. Miten varmistetaan, etta lasten ja nuorten parissa toimivat osaltaan edistavat lapsen ja nuoren suo-
tuisaa kasvua ja kehitysta seka hyvinvointia? Haasteena on, miten sovitaan samansuuntaisista hyvin-
vointia ja terveytta edistavista tavoitteista ja pelisaanndista. Lapsilta ja nuorilta saadun palautteen mu-
kaan palveluissa toimivat henkildt ovat ensisijaisesti aikuisia ja roolimalleja. Lapset ja nuoret kokevat ti-
lanteen hammentavana, jos hénen asiaansa hoitavien aikuisten viestit ovat ristiriitaisia, olivatpa aikuiset
ammattilaisia, vanhempia tai muita laheisia.

9 Tilanteessa, jossa lasten, nuorten ja perheiden turvaverkosto on pettényt, voidaan tarvita useita palvelu-
ja samanaikaisesti. Lapsen, nuoren ja perheen nakdkulmasta on haasteellista, jos tydntekijat vaihtuvat
eri tapaamiskerroilla; ei ehdi muodostua luottamuksellista suhdetta eik& kokonaiskuvaa palveluista. Tal-
I6in voidaan tarvita ulkopuolista tukea (tukihenkil®, palveluohjaaja, asiakasvastaava tms.) esimerkiksi
tarpeen tunnistamiseen ja riskiarviointiin seka useiden palvelujen yhteen sovittamiseen toimivaksi koko-
naisuudeksi. Palvelujen kokoamista kokonaisuuksiksi edistaa, kun lapsen, nuoren ja perheen tuki ja pal-
velut saadaan samasta paikasta.

1 Teknologisiin vélineisiin tottuneeltakin lapselta ja nuorelta tiedon hakeminen itsenaisesti eri palveluista
voi olla haasteellista. Usein tieto on hajallaan. Tietoa ei saada kootusti ja helposti yhden sahkoisen portin
kautta, jossa voi hakeutua palveluihin, saada yhteys ammattilaiseen, varata aika, asioida, valita palve-
luista, saada vertaistukea, omahoitoa ja etédhoitoa sekd saada palautetta (lite 14). Tiedonvalittdmisessa
tarkeda on ottaa huomioon lapset ja nuoret ikédkautensa mukaisesti, erityisryhmien (mm. maahanmuutta-
jat) ja toimintakykyrajoitteisten erityispiirteet (esim. digitaalisissa palveluissa) seka lasten vanhemmat,
joilla ei ole osaamista, mahdollisuuksia tai muita edellytyksia hakea ja saada tietoa tai kayttaa séhkoisia
palveluja (vrt. Hypponen & limarinen 2016).
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5.3 Yhdyspinnat ja haasteet lasten ja nuorten palveluissa

Lasten, nuorten ja perheiden palveluihin muodostuvia yhdyspintoja tarkastellaan elaméankaarimallin mukai-
sesti tuotettavissa kokonaisuuksissa (kuvio 8). Palvelujen kokoaminen ikAryhmé&nmukaisiin kokonaisuuk-
siin helpottaa palvelujen johtamista ja suunnittelua seka palvelujen yhteensovittamista toimintaymparistos-
sS4, jossa palveluja jarjestavat kunnan ja maakunnan lisaksi muutkin tahot. Kokonaisuuksien kehittdmisen
taustalla on ollut lasten, nuorten ja perheiden seka palvelujen tuottajien kokemus palvelujen hajanaisuudes-
ta.

* Perhekeskus-palvelukokonaisuus:

* Lapsiperheiden sosiaali- ja terveyspalvelut: mm. neuvola, perhetyd, kotipalvelu, perheneuvola, parisuhteen ja
vanhemmuuden tuki (ml. tuki erotilanteessa, kotouttaminen/maahanmuuttaja-perheiden tuki) ym.

* Yhteistyd warhaiskasvatuksen sekd kunnan muiden palvelujen kanssa
* Jirjestdt ja seurakunnat (mm. vertaistoiminta, vapaaehtoistyd)

¢ Jalkautuvat ja konsultoivat erityispalvelut

* Sahkdiset palvelut

erusopetukseen ja toisen asteen koulutukseen llittyvat hyvinvointipalvelut : N
* Opiskeluhuollon palvelut: koulu- ja opiskeluterveydenhuolto, kuraattori, psykologi; Vanhemmuuden tuki
* Yhteisdllinen ja yksilékohtainen opiskeluhuolto; kiusaamisen ehkdiseminen

* Jalkautuvat ja konsultoivat erityispalvelut.

* Kodin ja koulun vilinen yhteistyd.

* Lasten harrastamisen tuki (liikunta, kulttuuri, taide); Nuorisotyd.

* Sthkbiset palvelut

* Nuorten palvelut:

* Ohjaamo-palvelut: Nuorten palveluiden kokonaisuus mielenterveydestd ammatinvalinnan ohjaukseen ja
tydllistymisen tukeen (myts TEM ja KELA);

= Sihkdiset palvelut

* Kutsunnat: puolustusvoimat, kunta, sote-palvelut, poliisi y

* Erityistason ja vaativat palvelut:

* Erityistason palvelut kaikissa maakunnissa

* Vaativimpien palvelujen osaamis- ja tukikeskukset (5 alueella)
* Sihkbiset palvelut

Kuvio 8. LAPE rakentaa lapasiperhelahtoista siltaa kunnan ja maakunnan toimintaymparistdssa. (Mukailtu: VNK/Hatbteksen s
giasihteeristd, Muistio 10.1.2017).

Palvelukokonaisuuksia ovat téassa tarkastelussa perhekeskus-palvelukokonaisuus, perusopetukseen ja
toisen asteen koulutukseen liittyvat hyvinvointipalvelut ja nuorten ohjaamopalvelut seka lasten, nuorten ja
perheiden erityistason ja vaativan tason palvelut. Perhekeskustoimintamalli kokoaa yhteen eri tahojen jar-
jestamia ja tuottamia lasten ja lapsiperheiden palveluja. Perusopetukseen ja toisen asteen koulutukseen
liittyvat hyvinvointipalvelut ja tuki siséltavat koulu- ja opiskeluikéisten lasten ja nuorten palveluja. Ohjaamo
kokoaa osan eri tahojen tuottamista nuorten palveluista. Kaiken ikdisille tarkoitetut erityistason palvelut
tuotetaan maakunnissa keskitetysti, mutta ne jalkautuvat perhekeskusten seka koulujen ja oppilaitosten
hyvinvointipalvelujen tueksi. Vaativimmat palvelut kootaan viidelle yhteistybalueelle perustettaviin osaamis-
ja tukikeskuksiin.
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5.3.1 Perhekeskupalvelukokonaisuudessarkostotdaanhajanaiset
palvelut

Perhekeskustoimintamalli vastaa lasten ja perheiden peruspalveluissa tunnistettuihin haasteisiin: palvelujen
hajanaisuuteen, avun saannin hitauteen, tarpeisiin vastaamattomuuteen ja osaoptimoinnin mahdollistavaan
sektorimaisuuteen. Kyseessa on ekosysteeminen malli, jossa verkostoidaan muun muassa sivistystoimen,

sosiaali- ja terveystoimen seka jarjestdjen ja seurakuntien palvelut ja toiminta seka horisontaalinen ja verti-

kaalinen verkostomainen toiminta. Perhekeskuksia kehitetaan lapsi- ja perheléhtdisesti eli lasten ja perhei-

den tarpeiden mukaisesti kaikissa tulevissa maakunnissa. Taustalla on yli 10 vuoden kehitysty6, mutta tas-

sé laajuudessa ja muodossa malli on uusi.

Tavoitteena on vahvistaa lasten ja perheiden voimavaroja seka osallisuuden ja kohdatuksi tulemisen koke-
muksia seké parantaa tarpeisiin vastaamista ja varhentaa avun ja tuen saantia. Liséksi tavoitteena on va-
hentaa eriarvoisuutta ja ottaa huomioon lasten ja perheiden monimuotoisuus.

Perhekeskustoimintamalli mahdollistaa lapsille ja perheille tarpeiden mukaisen avun ja tuen saannin: ohjau-
tumisen viiveetta oikealle tyontekijalle ja paremmin koordinoidun, kohdennetun ja vastuutetun palvelun.
Kullekin perheelle nimetéaan vastuuhenkild, joka voi olla esim. neuvolan tai kouluterveydenhuollon tervey-
denhoitaja (vrt. oma tydntekijéa). Tavoitteena on, ettd palveluissa toteutuu kynnyksettomyys eika erillisia
lahetteita tarvita. Perhekeskuksen asiakkuus alkaa raskauden aikana, kun kaytanndssa kaikki raskaana
olevat ottavat yhteytta aitiysneuvolaan. Asiakkuus jatkuu luontevasti neuvolapalveluissa. Eri-ikaisten lasten
vanhemmat voivat ottaa yhteyttd mihin tahansa perhekeskuksen palveluverkostoon kuuluviin palveluihin.
Lahelle lapsiperheitd perustettavat tai muodostettavat perhekeskuksen kohtaamispaikat ovat avoimia kaikil-
le lapsille ja vanhemmille ja tarjoavat arjen tukea muun muassa vertaistukea ja vapaaehtoisten tukea seka
uusia toimintamahdollisuuksia. Kohtaamispaikkojen toiminta suunnitellaan yhdessé lasten ja perheiden
kanssa.

Perhekeskustoimintamallilla tarkoitetaan

1 terveydenhuollon uudistuksessa ldhipalvelujen kokonaisuutta, joka siséltéaé lapsille ja perheille suunnatut
hyvinvointia ja terveytta seka kasvua ja kehitysta edistavat seka varhaisen tuen ja hoidon palvelut.

9 uutta tapaa verkostoida nykyisin hajanaiset lasten ja perheiden palvelut ja sovittaa ne yhteen toiminnal-
liseksi kokonaisuudeksi synergiaetuja tuottavasti ja lapsi- ja perheléhtdisesti siten, ettéa jokainen lapsi ja
perhe saisivat tarvitsemansa tuen ja avun.

91 rakennetta maakuntien sosiaali- ja terveyspalveluiden ja kuntien jarjestamien palveluiden seka jarjesto-
jen ja seurakuntien toiminnan yhteensovittamiseksi ja koordinoimiseksi maakunta- ja sosiaali- ja

Perhekeskus palvelee kaikkia lapsiperheitd mukaan lukien monikulttuuriset perheet, moninaiset perheet ja
vammaisten lasten perheet. Alle kouluikaisten lasten perheiden lisdksi perhekeskus palvelee my6s kou-
luikéisia ja heidan vanhempiaan tarjoamalla muun muassa perheneuvontaa ja vanhemmuuden tukea. Kou-
lu- ja opiskeluikaisten palvelut kiinnittyvét varsinaisesti kouluihin ja oppilaitoksiin ja muodostavat yhdyspin-
nan perhekeskukseen ja sen toimintaan. Maakunnan ja sen kuntien tarpeiden mukaan perhekeskukseen
voidaan verkostoida my6s nuorten palveluja, etenkin tavanomaisten palvelujen ulkopuolelle jaavien nuorten
palveluja.

Perhekeskustoimintamallin mukaisia palvelukokonaisuuksia muodostetaan LAPEN perhekeskustoiminta-
mallin projektisuunnitelmaan (LAPE 2016) sisaltyvien kansallisten linjausten mukaisesti. Linjausten tarkoi-
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tuksena on yhtenaistaa perhekeskustoiminnan toteuttamista, jotta perheet eri puolilla maata ovat yhdenver-
taisessa asemassa. Yhteiset linjaukset ovat kuitenkin riittdvan valjia ja mahdollistavat alueiden erityispiirtei-
den huomioon ottamisen.

Kansallisten linjausten mukaisesti maakuntien kehittamistyosséa

1 Selkiytetédén ja konkretisoidaan perhekeskuksen tehtavat (kuvio 9) lasten ja perheiden hyvinvoinnin edis-
tamiseksi ja varmistamiseksi.

1 Verkostoidaan tehtévien toteuttamiseksi tarvittavat lapsiperheiden palvelut ja toiminnot lapsi- ja perhe-
lahtbiseksi kokonaisuudeksi, perustetaan yhteisoéllisia matalan kynnyksen kohtaamispaikkoja ja otetaan
kayttoon sahkoisia palveluja.t

1 Sovitaan perhekeskuksen, sen toimipisteiden ja kohtaamispaikkojen asemoitumisesta maakunnan alu-
eella (organisointi). Perhekeskus toimii verkostona, mutta silla on aina myds rakennuksia/tiloja. Ase-
moimisessa noudatetaan lahipalveluperiaatetta.

1 Sovitaan tarvittavista yhteistydrakenteista ja kaytannoisté kuntien, maakuntien seka jarjestdjen ja seura-
kuntien kanssa.

Toimii yhteisollisena
kohtaamispaikkana

Tarjoaa
varhaista
tukea ja
hoitoa

Ehkdisee
léhisuhde-
vikivaltaa

Kuvio 9. Perhekeskuksen tehtavat.

91 Uudistetaan toimintakulttuuria LAPEN toimintaperiaatteiden avulla (lapsen oikeudet, lapsi- ja perhelahtoi-
syys, voimavarojen vahvistaminen, lasten ja perheiden moninaisuus, osallisuus)
1 Otetaan lapset, nuoret ja perheet mukaan toimintaa kehittdmaan ja arvioimaan

1 1perhekeskus-palvelukokonaisuuteen kuuluvat

- terveyspalvelut kuten aitiys- ja lastenneuvolapalvelut, la&karin ja psykologin palvelut, fysio- ja puheterapiapalvelut

- sosiaalipalvelut kuten perhetyd, kotipalvelu, kasvatus- ja perheneuvonta, lapsiperheiden sosiaalityd, perheoikeudelliset
palvelut

- yhteistyd kuntien varhaiskasvatuksen ja muiden tarvittavien palvelujen seka jarjestdjen ja seurakuntien kanssa

- erityispalvelujen tuki, konsultaatiot ja jalkautuvat palvelut

- sahkoiset palvelut

- avoimet kohtaamispaikat lapsille ja perheille
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