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SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERIOLLE

Sosiaali- ja terveysministerio asetti 28.10.2005 toimikaudeksi 1.1.-31.12.2006 erityisryhmien
asumisturvallisuuden parantamista selvittdvin tyoryhmén. Tyoryhmin tyo liittyi valtioneuvos-
ton sisdisen turvallisuuden ohjelman onnettomuuksien ehkdisyn linjauksen toteuttamiseen, jossa
erityisryhmien asumisen turvallisuuden parantaminen oli yksi toimenpiteistid. Pddvastuutahoksi
oli médritelty sosiaali- ja terveysministerid ja muiksi vastuutahoiksi sisdasianministerid, Suomen
Kuntaliitto ja kunnat.

Ty6ryhmén tehtivanai oli:

1. Kartoittaa erityisryhmien asumisturvallisuustilanne tapaturmien ja onnettomuuksien
osalta

2. Selvittdéd ehkiisytyon nykytilanne
3. Tehdi ehdotukset lainsdddannon ja ohjeistuksen kehittimiseksi

4.  Tehdi ehdotukset muista toimenpiteistd asumisturvallisuuden parantamiseksi.

Tyoryhmién tyon tavoitteiksi asetettiin sisdisen turvallisuuden ohjelman tavoitteiden toteutta-
minen ja erityisryhmien turvallisen asumisen edistiminen. Tarkasteluun otettiin asumisturvalli-
suudesta tapaturmat ja onnettomuudet. Turvallisuuden alueista vikivalta ja rikollisuus rajattiin
pois, koska ne ovat esilld sisdisen turvallisuuden ohjelman muissa linjauksissa ja toimenpiteissa.

Tyoryhmin puheenjohtajaksi kutsuttiin ylitarkastaja Merja Soderholm sosiaali- ja terveysmi-
nisteridstd, varapuheenjohtajaksi ylitarkastaja Vesa-Pekka Tervo sisdasiainministeriostd ja jise-
niksi ylitarkastaja Jaakko Ellisaari, turvallisuusasiain sihteeri Jarmo Hédmaél&inen, yli-insind6ri Ol-
li Saarsalmi ja lddkintoneuvos Jouko Soder sosiaali- ja terveysministeriostd, asuntoneuvos Raija
Hynynen ympéristoministeriostd, ylitarkastaja Eeva-Liisa Koltta-Sarkanen kauppa- ja teollisuus-
ministeriostd, tutkija Jouko Karjalainen sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittimiskeskuksesta
ja erityisasiantuntija Hannele Hakkinen (erityisasiantuntija Soile Hellstén 15.6.2006 alkaen) Suo-
men Kuntaliitosta.

Tyoryhmén sihteereiksi kutsuttiin verkkotiedottaja Terhi Hulkko Kansanterveyslaitokselta ja
projektipdéllikko Kristiina Juvas Suomen Pelastusalan Keskusjarjestosta.

Tyoryhma kuuli asiantuntijoina vanhuspalvelujohtaja Arja Peiposta Helsingin kaupungin so-
siaalivirastosta, selvityshenkilé Markku Niemeldd Uudenmaan erityispalvelut — kuntayhtymés-
td, pelastuspiillikkd Seppo Mannikkod Pirkanmaan aluepelastuslaitokselta, johtaja Matti Orraista
Suomen Pelastusalan Keskusjérjestostd, ylitarkastaja Antti Nenosta Turvatekniikan keskuksesta,
yksikon paillikkdé Anne Lounamaata Koti- ja vapaa-ajan tapaturmien ehkéisyn yksikostd kansan-
terveyslaitokselta, projektikoordinaattori Hannele Lehtosta Suomen Mielenterveysseurasta, pro-
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jektipaallikko Ilona Nurmi-Liithjed Pohjois-Kymenlaakson tapaturmahankkeesta, korjausneuvon-
nan padllikké Jukka Laaksoa Vanhustyon keskusliitosta, ylitarkastaja Marja Kostiaista Valtion
asuntorahastosta, johtava tutkija Anne Malinia Tyo6tehoseurasta, johtaja Tomi Lounemaa Kulutta-
javirastosta ja professori Jorma Saarta Tyoterveyslaitokselta. Lisdksi haastateltiin Eteld-Suomen
ladninhallituksen ylitarkastaja Ritva Nissistd, tutkimuspééllikko Markku Saloa Mielenterveyden
Keskusliitosta ja Stakesin apuvélinetiimid. Lakimies Pirjo Kainulainen sosiaali- ja terveysminis-
teriOstd antoi asiantuntija-apua.

Ty6ryhmé kokoontui yhdeksén kertaa.
Muistio siséltdd yhden tdydentdvan mielipiteen.

Saatuaan tyonsi padtokseen tyoryhma jattda kunnioittavasti muistionsa sosiaali- ja terveysmi-
nisteriolle.

Helsingissd 31. pdivind tammikuuta 2007

Merja Soderholm

Vesa-Pekka Tervo Jaakko FEllisaari
Jarmo Hamaéldinen Olli Saarsalmi
Jouko Soder Raija Hynynen
Eeva-Liisa Koltta-Sarkanen Jouko Karjalainen

Soile Hellstén



1 ERITYISRYHMAT JAASUMISTURVALLISUUS - TARKASTELUN
RAJAUS

Erityisryhmat

Valtioneuvoston sisdisen turvallisuuden ohjelmassa todetaan, ettd ikdihmisten ja muiden erityis-
ryhmiin kuuluvien henkildiden asumisratkaisujen tulee vastata heiddn toimintakykyéén. Erityis-
ryhmien asumisen turvallisuuden tulee siis olla vastaavalla tasolla kuin tavanomaisen toimintaky-
vyn omaavilla henkil6illa.

Erityisryhmien méérittelyssd keskeisend kriteerind on toimintakyvyn heikkeneminen, jolloin
ilmenee rajoitteita fyysisessi selviytymisessd, harkinta- tai ymmarryskyvyssi. Rajoitteet vaikeut-
tavat selviytymisté paivittdisistd toiminnoista ja arkirutiineista. Asumisturvallisuuden kannalta toi-
mintakyvyn heikkeneminen voi aiheuttaa vaaratilanteita sekd vaikeuttaa toimintaa hitétilantees-
sa.

Heikon tai heikentyvén toimintakyvyn myo6td ikdéntyneilld, vammaisilla, mielenterveyskun-
toutujilla sekd paihdeongelmaisilla on erityisid tarpeita kodin turvallisuuden suhteen. Psyykkiset,
kognitiiviset, sosiaaliset ja fyysiset toimintakyvyn puutteet altistavat tapaturmille ja onnettomuuk-
sille tutussakin ympéristdssd. Turvallinen koti luo puitteet hyville ja pitkdaikaiselle asumiselle
niissdkin tilanteissa, joissa asukkaan toimintakyky on heikentynyt. Toimintakyvyn heikkeneminen
on usein etenevid, mikd on haaste riskin arvioinnille. Vastaavasti terveydentilan dkillinen muutos
voi heikentdd kenen tahansa toimintakykya tilapdisesti tai pysyvdmmin.

Erityisryhmétermi on kdytdssa pelastusalan lainsdddanndssd. Valtioneuvoston asetus pelastus-
toimesta (787/2003) velvoittaa pelastussuunnitelman laadintaan “sairaaloihin, vanhainkoteihin,
hoitolaitoksiin, litkkuntarajoitteisten ja muiden erityisryhmien palvelu- ja asuinrakennuksiin sekd
rangaistuslaitoksiin ja muihin nditd vastaaviin tiloihin, joissa olevien ihmisten kyky havaita vaa-
ratilanne tai mahdollisuudet toimia vaaratilanteen edellyttimélld tavalla ovat heikentyneet”. Mui-
den hallinnonalojen kayttimét maarittelyt eivit ole aina yhtenevit pelastuslainsddadanndssa esite-
tyn médrittelyn kanssa.

Nykyinen rakennuskanta on sinénsd turvallista, mutta tavallisten asuntojen suunnitteluperus-
teissa ei ole otettu huomioon erityisryhmien tarpeita. Asumisen turvallisuusriski ilmenee tilan-
teessa, jossa tavanomainen asunto asettaa sellaisia toiminnallisia vaatimuksia, joihin asukas ei
omatoimisesti kykene vastaamaan. Esteettomyydelld ja turvallisella asuinympdristolld, sekd tar-
peenmukaisilla tukitoimilla pyritddan luomaan asukkaalle turvalliset olosuhteet eldi ja asua itsenii-
sesti mahdollisimman pitk&én toimintavaikeuksista huolimatta. Asumisturvallisuuden parantami-
nen hyddyttdd myds muuta vaestoa.

Yleisperiaatteena on se, ettd kotonaan asuvalla on ensisijaisesti itselldin vastuu omasta tur-
vallisuudestaan. Oman vastuun ottamisen edellytyksend on se, ettd asukkaalla on tarpeeksi tie-
toa turvallisuusriskeisté, niiden vdahentdmisestd ja kiytdnndssd mahdollisuuksia vdhentda riskeja.
Erityisryhmien kohdalla alentunut toimintakyky saattaa asettaa esteitd omatoimisuudelle, jolloin
tarvitaan eri ammattilaisten ja toimijoiden apua.

Tassd tyoryhmamuistiossa késitelldén asumisen turvallisuuden parantamista ikddntyneiden,
vammaisten, mielenterveyskuntoutujien ja pdithdeongelmaisten osalta. Erityisryhmiin voidaan kat-
soa kuuluvan myds lapset ja maahanmuuttajat. Lasten turvallisuuden edistimisessd vanhempien
vastuu ja rooli on olennainen. Lasten tapaturmien ehkédisyyn on panostettu ja vakavien tapaturmi-
en madrd on vihentynyt. Maahanmuuttajien asumisturvallisuuden edistdminen on erittdin tirked
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ja ajankohtainen asia, jota tiaytyy selvittidi ja kehittdd. Tyoryhmin mielestd tdhin tiytyy jatkossa
panostaa ja se tulee tuoda esille sisdisen turvallisuuden ohjelman linjauksissa. Ty6ryhma on tdssi
muistiossaan rajannut lasten ja maahanmuuttajien asumisturvallisuuden tarkastelun ulkopuolelle.

Asumisturvallisuus

Tyoryhmai on rajannut tarkastelunsa tapaturmiin ja onnettomuuksiin. Tapaturma- ja onnettomuus-
riskeihin vaikuttavat tekijét jaetaan sisdisiin (sairaus, heikentyneet aisti- ja lihastoiminnot, 14dk-
koisten tekijoiden merkityksen arvioimisessa seki niihin vaikuttamisessa. Turvallisuuden alueista
on rajattu pois vékivallan ja rikollisuuden tarkastelu. Nidihin aihealueisiin liittyvid toimenpiteité
kisitelladn sisdisen turvallisuuden ohjelman muissa linjauksissa. Tyoryhma painottaa, ettd asumis-
turvallisuus on laaja kisite ja riittdvin kokonaiskuvan saavuttaminen edellyttdd eri nikokulmien
yhdistdmista.

Erityisryhmien asuinympdriston turvallisuuskysymysten ratkaisemisessa on kyse oikeuden-
mukaisuuden ja perusoikeuksien toteuttamisesta. Perusoikeudet eldiméédn sekd henkilokohtaiseen
vapauteen, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen seké kotirauhaan on kirjattu Suomen perustus-
lakiin. Erityisryhmien asumisturvallisuuden edistdmiselld turvataan osaltaan yhdenvertaisuuden
toteutuminen asumisessa.

Erityisryhmiin kuuluvilla on heikentynyt toimintakyky.

Toimintakyvyn heikkeneminen aiheuttaa vaaratilanteita ja vaikeuttaa toimintaa hd-
tdtilanteissa ja pelastautumista.

Turvallinen koti mahdollistaa aktiivisen eldmdntavan ja tukee toimintakyvyn ylldipi-
tamistd. Toimintakyvyn sdilyminen vihentdd tapaturmia ja onnettomuuksia sekd tur-
vaa kotona asumisen mahdollisimman pitkddn.

Turvallisuutta, toiminnallisuutta ja esteettomyyttd parantavat ratkaisut lisddvdt
kaikkien vdestoryhmien asumisturvallisuutta.




2 ASUMINEN JA TURVALLISUUSTILANNE

2.1 Koti- ja vapaa-ajan tapaturmatilanne Suomessa

Tapaturma- ja onnettomuustilastot osoittavat, ettd Suomessa ovat lisddntyneet erityisesti koti- ja
vapaa-ajan tapaturmat ja onnettomuudet. Niiden osuus on kolme neljdsosaa kaikista tapaturmista.
Kotiympéristdssa sattuvien tapaturmien miird on kasvanut suhteellisesti eniten. Vuonna 1980 nii-
td tapaturmia sattui hieman alle 150 000 ja vuonna 2003 yli 300 000. Kotitapaturmista erityisesti
kaatumiset ja liukastumiset seké erilaisissa remontti- ja korjaustdissé sattuneet tapaturmat ovat li-
sddntyneet. Koti- ja vapaa-ajan tapaturmista aiheutuu noin 70 % sairaaloiden ja terveyskeskusten
tapaturmista johtuvista hoidoista.

Koti- ja vapaa-ajan tapaturmissa kuolee noin 2 300 suomalaista vuosittain. Médrd on yli 80 %
tapaturmaisista kuolemantapauksista. Yleisimmit tapaturmalajit kuolemantapauksissa ovat kaa-
tumiset, alkoholimyrkytykset, hukkumiset, tukehtumiset, paleltumiset ja palokuolemat. Suomi si-
joittuu kansainvilisessd turvallisuusvertailussa huonosti ollen Euroopan unionin vertailussa sijalla
20.

Vuonna 2005 kotitapaturman seurauksena kuoli 829 henkilod. Kaksi kolmasosaa kuolemaan
johtaneista kotona sattuvista tapaturmista oli kaatumisia (589). Tulipalossa kuoli 64 ja saunan kuu-
muuteen 26 suomalaista. Hoitolaitoksissa kuoli tapaturmaisesti 278 henkil6d. Yleisin tapaturma
hoitolaitoksissa oli kaatuminen ja putoaminen, niiden osuus oli yli 90 prosenttia kuolemaan johta-
vissa tapaturmissa. Hoitolaitosten tulipaloissa kuoli 2 henkil6a. (Tilastokeskus 2006a)

Kuvio 1. Fyysisen vamman aiheuttaneet tapaturmat 1988-2003
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Lahde: Heiskanen M ym. (1994): Tapaturmaluvut vuodelle 1993; Tiirikainen K ym. (2005) vuosien 1988, 1997
ja 2003 luvut
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Kuvio 3. Tapaturmaisesti kuolleet (lkm) 1986-2005
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2.2 Erityisryhmien asuminen ja asumisturvallisuustilanne

Suurin osa erityisryhmiin kuuluvista henkildistd asuu tavallisissa asunnoissa. Valtakunnallinen
linjaus painottaa tavallisen kotona asumisen ja avohoidon ensisijaisuutta. Palvelut pyritddn jérjes-
tamain kotiin, jotta asukas voi asua omassa kodissaan mahdollisimman pitkdén. Nykyéan koti- ja
tukipalvelujen piirissd onkin aiempaa huonokuntoisempia asukkaita, mika voi osaltaan lisitd asu-
misen tapaturmariskeji. Ongelmana on se, ettd kunnat eivit ole pystyneet tarjoamaan kotipalvelu-
ja tarvetta vastaavasti.

Avo- ja laitoshoidon médrittely on tehty sosiaali- ja terveysministerion asetuksessa 1241/2002.
Avohoidossa korostuu henkilén omaehtoinen vaikutusmahdollisuus palvelujen ja asumisen jérjes-
tamiseksi. Tunnusomaista on se, ettd henkild asuu vuokra- tai omistusasunnossa. Avohoidoksi kat-
sotaan myo0s sosiaalihuoltolain mukainen palvelu- ja tukiasuminen.

Pieni osa erityisryhmiin kuuluvista on laitoshoidon piirissé. Sosiaali- ja terveysministerion ase-
tuksessa méaritellddn laitoshoidoksi sairaalan tai terveyskeskuksen vuodeosastohoito. Lisédksi lai-
toshoitoa on hoito sosiaalihuollon laitoksessa, kuten vanhainkodissa, kehitysvammaisten erityis-
huollon keskuslaitoksessa ja paihdehuoltolaitoksessa. Erityisryhmiin kuuluvia asuu myds kotona
omaishoidon piirissd. Noin 40 % tarvitsee hoitoa jatkuvasti melko paljon ja kolmasosa tarvitsee
ympaérivuorokautista hoitoa. On arvioitu, ettd ilman omaishoidon tukea kotona hoidettavista olisi
laitoshoidossa noin 11 600 henkildé (Stakes 2007).

Keskeinen rooli erityisryhmien asumisturvallisuuden parantamisessa on kunnissa sosiaali- ja
terveystoimella, pelastustoimella seké asuntotoimella ja tekniselld toimella. Viranomaisten ja jér-
jestdjen yhteistyon ja -toiminnan vahvistaminen ja asumis- ja palveluyksikodiden seki asukkaiden
oman turvallisuusvastuun lisdéminen ovat olennaisia toimenpiteité erityisryhmien asumisturvalli-
suuden edistimisessé.

On térkedd, ettd erityisryhmien asumisratkaisuja ja palveluja kehitettdessd otetaan huomioon
se, ettd tarjolla olevat ratkaisut vastaavat heiddn toimintakykyddn. Onnettomuuksien ja tapatur-
mien ehkdisytyon vaikuttavuuden parantaminen edellyttda tarkkaa tietoa asumiseen liittyvista ris-
keistd sekd asumisratkaisuista paittdvien viranomaisten kdytintdjen parantamista siten, ettd tur-
vallisuus tulee huomioiduksi padtoksid tehtdessa.

Seuraavassa tarkastellaan yksityiskohtaisemmin eri erityisryhmien asumista ja asumisturvalli-
suustilannetta.

2.3  lkaantyneet

Suomalaisvéestosti télld hetkelld yli 65-vuotiaita on 16 % ja vuonna 2030 ldhes 26 %. Y1i 80-vuo-
tiaita on nyt 4 % véestostd, madran kaksinkertaistuessa vuoteen 2030. Ikdéntyneistd yksin asuvia
on 40 %. 80-vuotiaista yli 60 % asuu yksin.

Vuonna 2001 valmistuneessa sosiaali- ja terveysministerion ja Suomen Kuntaliiton ikdihmis-
ten hoitoa ja palveluja koskevassa laatusuosituksessa tavoitteena on, ettd mahdollisimman moni
ikddntynyt voi eldd itsendisesti omassa kodissaan. Kotona asumista tuetaan sosiaali- ja terveyspal-
veluilla. Kotihoidon ja muiden palvelujen tarkoituksena on luoda edellytyksid kotona asumiselle.
Saannollisen kotihoidon asiakasméérit ovat lisddntyneet vuosina 2000-2005. Pitkd4n laskussa ol-
leet kotihoidon ja kotipalvelujen kattavuudet ovat kddntyneet nousuun vuosina 2003 ja 2004. Alu-
eelliset erot ovat melko suuria. Sdédnndllisen kotihoidon piirissd on 12 % yli 75-vuotiaasta vaestos-
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td, vaikka 25-30 % heisti tarvitsisi apua. Kodinhoitoavun piirissé olevien henkildiden keski-ika oli
81,3 vuotta. Kotipalveluja ja kotisairaanhoitoa saavat asiakkaat ovat yha idkkddmpii ja huonokun-
toisempia. Yli 40 kdyntid kuukaudessa tarvitsevien mird on kasvanut. Ndiden asiakkaiden osuus
oli vuonna 1995 15 % ja vuonna 2005 27 % (Voutilainen 2007).

2.3.1 lkaantyneiden asuminen

95 % kaikista 65 vuotta tdyttidneistd asuu omassa asunnossa (Koskinen 2005). Yli 85-vuotiaista
76 % asuu tavallisessa asunnossa . 77 % tavallisissa asunnoissa asuvista asuu omistusasunnoissa
(omakotitalossa 39 % ja asunto-osakkeessa 38 %) ja 24 % vuokra-asunnossa. (Tilastokeskus, asu-
mistilastot).

Noin 17 % kaikista yli 65-vuotiaista, kolmannes yli 75-vuotiaista ja puolet yli 85-vuotiaista
tarvitsee paivittdin apua. Suurimman osan avusta antavat omaiset. Kotipalvelun sddnndllinen kéyt-
to alkaa noin 80 vuoden idssé ja laitospalvelujen kaytto keskimdirin 82 vuoden idssd (Koskinen
2005).

Yksin asuvien madrid pidetddn yhtend idkkddn vieston palvelutarpeen osoittimena. Yksin asu-
minen vaikuttaa my0s sekéd turvallisuuteen etté turvallisuudentunteeseen. Vuonna 2005 14hes puo-
let 65 vuotta tiyttdneiden asuntokunnista oli yhden hengen asuntokuntia. (Tilastokeskus 2007,
perhe- ja asuntokuntatiedot)

Viime vuosina on rakennettu myds ns. senioritaloja, jotka ovat tietyn ikdrajan ylitténeille tar-
koitettuja asuintaloja (esim. vdhintddn 55-vuotiaille). Senioritalot sijaitsevat yleensd palvelujen
lahelld, mutta talossa ei vilttamattd ole palveluja. Senioritaloissa on jossain miirin kiinnitetty
huomiota esteettomyyteen, asumisturvallisuuteen ja asunnon toimivuuteen. Talot ovat omistus-
suhteeltaan joko vuokra-, asumisoikeus- tai omistusasuntoja, yksityisid tai yleishyodyllisten yh-
teisOjen omistamia ja usein yhteistiloja sisdltdvid kerrostaloja. Senioritalo-nimikkeen kadytossd on
todettu ongelmia, koska on mahdollista, ettd asukkaat olettavat saavansa enemmén palveluja kuin
asumiseen sisdltyy. Késitettd senioritalo ei ole maaritelty. Erityisesti erityisryhmille markkinoita-
vien asuntojen ja palvelujen kriteerien selkeyttiminen on perusteltua paitsi kuluttajaoikeuksien
toteutumisen kannalta myds elinkaariajattelun kannalta. Mikéli ns. senioritaloon muutetaan vahin-
tddn 55-vuotiaana, ikddntyvd asukas asuu kohteessa suurella todennédkoisyydelld hyvin pitkédan,
jolloin hénelld keskiméardisen toimintakyvyn heikkenemisen myo6téd kehittyy tarpeita asuinpalve-
lujen sekd asunnon suojaustason parantamisen suhteen.

Puutteellisesti asuvia on enemmain vanhimmissa ikdryhmissd, suurin osuus oli 85 vuotta taytté-
neiden ikdryhméssd. Miesten osuus on naisten vastaavaa suurempi kaikissa ikdryhmissd puutteel-
lisesti ja erittdin puutteellisesti varustetuissa asunnoissa (Kauppinen ym. 2003).

Taulukko 1. Puutteellisesti varustetuissa asunnoissa asuvat v.2000

N % vastaavista

asuntokunnista
Kaikki asuntokunnat 125083 55
65 v. tayttaneiden asuntokunnat 42 418 74
75 v. tayttaneiden asuntokunnat 21749 8,1




Taulukko 2.Erittéin puutteellisesti varustetuissa asunnoissa asuvat v. 2000

N % vastanneista

asuntokunnista
Kaikki asuntokunnat 160 399 7,0
65 v. tyttaneiden asuntokunnat 56 067 9,8
75 v. tayttaneiden asuntokunnat 27 420 10,2

Ikdantyneiden asumisessa on myds kyse olemassa olevan asuntokannan kayttamisesta ja kehit-
tamisestd. Tamd asettaa haasteita korjausrakentamiselle, siind erityisesti esteettomyyden ja asun-
tojen ja rakennusten muunkin toimivuuden, kuten asumisturvallisuuden, parantamiselle. Vanhan
rakennuskannan yleisimpid ongelmia ovat kynnykset, puutteellinen valaistus, ja kaatumisriske-
ja sisdltavit kulkuviylét. Pelastuslaki asettaa velvoitteita asunto-osakeyhtididen ja vuokratalojen
kiinteistoturvallisuuden ylldpitdmiselle.

Hissirakentaminen vanhaan asuntokantaan on keskeinen toimenpide, samoin kuin ikdihmis-
ten asuntojen korjaukset. Suomessa on noin 23 000 vihintdén kolmekerroksista kerrostaloa, josta
puuttuu hissi. Yhteensd ndissd on noin 50 000 hissitontd porraskdytévid. Esteettomyyttd ja toimi-
vuutta parantavat korjaukset ovat myos osa hyvid asumisen laatua, ja palvelevat kaikkia ikéryh-
mid. Viime vuosina on vuosittain valtion tuella tuettu noin 250 uuden hissin rakentamista vanhaan
taloon ja noin 500 hissin korjaamista. Noin 4 000 vanhuksen tai vammaisen asunnon korjausta on
tuettu vuosittain korjausavustuksilla.

Sosiaalihuollon palveluasuminen:

Vanhusten palveluasuminen jaetaan kahteen ryhméén hoivan médrdén perustuen: palveluasumi-
seen ja tehostettuun palveluasumiseen. Tehostetussa palveluasumisessa on ympérivuorokautinen
valvonta. Esimerkkejd tehostetusta palveluasumisesta ovat hoitokodit, hoivakodit, ryhmikodit ja
dementiakodit. Raja laitoshoitoa edustaviin vanhainkoteihin ndhden on usein hédilyvi. Keskenddn
yhtd huonokuntoisia vanhuksia voi olla eritasoisten palvelujen piirissé.

Laitoshoidon vihenemisen mydté palveluasuminen on lisdéntynyt. Ikdéntyneitd palveluasumi-
sen piirissd oli vuoden 2005 lopussa 26 000. Vuosikymmenen alussa ikddntyneitd palveluasumisen
piirissd arvioidaan olleen noin 7 700 ja vuosikymmenen puolessa vélissd vajaa 15 000. Erityisesti
2000-luvulla on yovalvonnan sisdltdava eli tehostettu palveluasuminen lisddntynyt selvisti. Vuonna
2005 ikdantyneiden palveluasumisen asiakkaista ldhes kaksi kolmasosaa eli 16 500 oli tehostetun
palveluasumisen piirissé (Stakes 2006a).

Laitoshoito:

Sosiaalihuollon vanhainkodeissa oli vuoden 2005 lopussa noin 19 500 asiakasta. Maard on
vihentynyt ldhes 7 000 asiakkaalla vuodesta 1990. Vanhainkotien lisdksi ikdéntyneiden laitos-
hoitoa jérjestetdin myos terveydenhuollossa. Terveyskeskusten vuodeosastoilla hoidettujen pitka-
aikaisasiakkaiden maéréd pysyi 1990-luvulla suunnilleen samana. Laitoksissa asuvien vanhusten
toimintakyky on hyvin rajoittunut.

Yhteensa laitos- ja asumispalveluissa oli vuoden 2005 lopussa 6,4 prosenttia 65 vuotta taytta-
neistd. [kddntyneiden laitos- ja asumispalvelujen kattavuus on pysynyt 1990-luvun puolivilin jil-
keen kdytdnngssd samana, vaikka asiakasmaérd on kasvanut. (Stakes 2006a).
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Erikoissairaanhoidon hoitojaksot ovat lyhentyneet viime vuosikymmenind nopeasti. Peruster-
veydenhuolto ja vanhustenhuolto ovat velvoitettuja ottamaan sakkomaksun uhalla potilaat vélit-
tomaésti jatkohoitoon, kun heidin sairaalahoitonsa alkaa pitkittyd. Nopea siirto jatkohoitoon ei ole
toistaiseksi edistinyt tuloksellista kotiuttamista ja pitkdaikaishoitoon paitymisen vaara on lisdédn-
tynyt. (Mékeld ym. 2007). Stakesin selvityksessd vuonna 2006 todettiin, ettd tieto ei kulje hyvin
sairaalasta kotihoitoon. Léahes puolet kotihoidon tyontekijoistd oli tyytymittomid sairaalasta saa-
maansa tiedon miiraédn asiakkaan hoidon ja palvelujen tarpeesta kotona ja sairauden hoidosta (Pe-
rdld ym. 2006). Kotiuttamisvaiheen hyvailld toteuttamisella on merkitystd myos asumisturvallisuu-
den kannalta.

2.3.2 lkaantyneiden asumisturvallisuus

Suomalaisten turvallisuutta selvittineen véestohaastattelututkimuksen mukaan vuonna 2003 yli
100 000 yli 55-vuotiaille sattui tapaturma kotona, kesdmokilla tai kotipihalla. Yleisimpid kotitapa-
turmat olivat 75 vuotta tayttaneilld naisilla, kotitapaturmaan oli joutunut 25 000 naista. Miesten ja
naisten tapaturmat syntyviét erilaisissa tilanteissa — miesten turmat huolto- ja korjaustoissé kun taas
naisten tapaturmat ovat tyypillisesti ruoan valmistamisen tai siivoamisen yhteydessi tapahtuneita.
Kaatumisten osuus tapaturmista kasvaa idn mydta. (Tiirikainen ym. 2005)

Yli 64-vuotiaat henkilGt joutuvat tapaturmaan useimmiten piha-alueella. Saman ikdryhmén
naisista kuitenkin melko moni joutuu tapaturman uhriksi keittiossé tai olohuoneessa. (Tiirikainen
ym. 2005) Kaatumistapaturman vuoksi Suomessa kuolee vuosittain yli 1000 50 vuotta tdyttinyttd
henkilod (Kannus ym. 2005). Asumisturvallisuuteen vaikuttaa myds vanhusten yksindisyys. Joka
kolmas vanhuksista kokee itsensi yksindiseksi.

Kaatuminen on yleisin idkkdiden suomalaisten tapaturmista. Kaatumisriskid voidaan vihen-
tad asuinympériston muutostdilld sekd henkiloon itseenséd kohdistuvilla toimilla. Suurin osa kaa-
tumistapaturmista sattuu kotiympéristossi. Ns. ulkoiset ympdristoon liittyvét tekijéit kuten esimer-
kiksi kédvelypinnat, huonekalut, portaat, kylpyhuoneen liukkaus ja valaistusjdrjestelyt vaikuttavat
kaatumisriskiin.(Manty ym. 2006). Kaatumisvamman seurauksena moni idkés henkil6 voi joutua
pysyvain laitoshoitoon. 80 vuotta tdyttineelld idkkadlld henkilolld kaatumisen riskitekijdt ovat
useimmiten sisdisid eli henkildstd itsestddn johtuvia. Sisdisid vaaratekijoitd ovat mm. heikentynyt
tasapaino- ja lihasvoima, sairaudet, 1ddkkeiden kdyttd, puutokset ravitsemuksessa ja nestetasapai-
nossa sekd muutokset nidkokyvysséd. Tutkimusten mukaan psykoosildédkkeitd, uni- ja rauhoittavia
ladkkeitd kdytetddn Suomessa noin kolme kertaa yleisemmin kuin Ruotsissa ja Tanskassa (Harti-
kainen 2007). Jo muutama annos alkoholia nostaa vanhuksen tapaturmariskid, silld alkoholin sekd
erityisesti ldédkityksen ja alkoholin yhteisvaikutukset voivat olla arvaamattomia ikdihmiselle tyy-
pillisen hidastuneen aineenvaihdunnan takia. Ikddntyneiden alkoholin kdyttd on viime vuosina li-
sadntynyt.

Viime aikoina on kiinnitetty huomiota kotihoidon idkkéiden asiakkaiden hoitamattomaan de-
mentiaan. Stakesin ja Chydenius-instituutin tekemadssi tutkimuksessa on todettu, ettd asiakkaiden
toimimista kotonaan rajoittivat dlyllisen alavireisyyden lisdksi fyysisen ympériston puutteet. Paa-
sy kotiin ja sieltd ulos oli vaikeaa joka neljdnnelld, ja lattioiden esteellisyys haittasi useampien liik-
kumista. Tutkimuksessa todettiin, ettd esteeton ja turvallinen kotiymparistd on selkeéd kotihoidon
kehittdmisen kohde (Finne-Soveri ym. 2006). Dementoivista sairauksista kérsii arvion mukaan n.
70 000 padosin vanhuusikaisti henkiloa.



Laitoshoidossa joka toinen 65 vuotta tayttdnyt on kaatunut viimeisen vuoden aikana, kun koto-
na asuvista samanikéisistd joka kolmas on kaatunut viimeisen vuoden aikana. (Ménty ym. 2006).
Néiden tietojen mukaan kaatumistapaturmien ehkéisy on erityinen haaste laitoshoidon riskienhal-
linnalle.

Rakennusten lukuméérdin ja kerrosalaan suhteutettu sahkopalon syttymistaajuus on suurin
hoitoalan rakennuksissa. Niiden rakennusmaééradn suhteutettu sahkdpalonsyttymistaajuus tarkoit-
taa sdhkopaloa 50 hoitoalan rakennusta kohti vuodessa. Hoitoalan rakennuksissa yleisin paloja ai-
heuttanut laiteryhma on liedet ja uunit (Nurmi ym. 2005).

24  Vammaiset

Kehitysvammaisia Suomessa on arvion mukaan 0,5 — 1 % (30 000 — 50 000 méarittelytavasta riip-
puen) véestosti. Heistd sosiaali- ja terveydenhuollon erityispalveluja kéyttdd n. 27 000 henkiloa.
Kehitysvammaisen vaikeudet ymmaértdmisessi, ajattelun konkreettisuudessa, oppimisen hitaudes-
sa, sosiaalisessa selviytymisessé seké oheis- ja lisivammat tai sairaudet asettavat asumiselle eri-
tyisid rakenteellisia vaatimuksia.

Arvion mukaan joka kymmenes suomalainen karsii tuki- ja liikuntaelinvammasta, jos mu-
kaan lasketaan myos lievdt vammat. (Rantala 2007) Ndakdvammaisia arvioidaan Suomessa olevan
80 000 (Kurvinen-Tikkanen 2007). Monet yleiset etenevit sairaudet, esimerkiksi nivelrikko, reu-
ma, tai MS-tauti aiheuttavat vammauttavia seurauksia.

Arvion mukaan kaikkiaan noin 250 000 suomalaisella on merkittdvd vamma tai toiminnan va-
javuus. Vaikeavammaisia on védestostd n. 1 % eli 50 000. Vamman vuoksi asumisen tueksi runsaas-
ti sosiaalihuollon palveluita tarvitsevia on arviolta 20 000 — 40 000 henkil6d. Vammaispalvelulain
mukaisen palveluasumisen piirissé oli 2 096 henkil6d vuonna 2001.

2.4.1 Vammaisten asuminen

Vammaisten asumismuoto vaihtelee muun muassa vamman vaikeusasteen mukaan. Lievésti kehi-
tysvammainen henkild voi asua itsendisesti. Tukikdyntejd henkildille omaan tai vuokra-asuntoon
tehdddn 1-3 kertaa viikossa. HenkilGt tarvitsevat pdivittdin avustamista ja tukea, mutta selviytyvit
oisin omin avuin. Asunnot on sijoitettu yleensi ryppdisiin. Sosiaalihuollon asumispalveluja tuot-
tavat kunnat, kuntayhtymat, sdétiot, yhdistykset sekd yksityiset palvelun tuottajat.

Vammaisuuden vaikeus vaihtelee eikd kerro suoraan avun ja tuen tarpeista. (Niemeld 2006).
Vuonna 2005 kehitysvammalaitoksissa asui 2346 henkilod, kehitysvammaisten autetun asumisen
piirissd oli 4552 henked, ohjatun asumisen piirissd 2653 ja perhehoidossa 1156 henkilda. (Stakes
2006a). 5 000 yli 25-vuotiaista kehitysvammaisista asuu omien vanhempien luona, koska asumis-
palveluja ei ole tarjolla riittdvésti. Talloin itsendistyminen viivastyy.

Vammaispalvelulain mukaisia tukipalveluja vuonna 2004 sai 3398 henkildd. Vaikeavammais-
ten palveluasumisen piirissd oli vuonna 2005 noin 2 800 asiakasta. Asunnon muutostoitd ja asun-
toon kuuluvia vilineiti ja laitteita sai noin 7 900 asiakasta. (Stakes 2005, 2006b)

Muita kehon hallintaa ja tasapaino-ongelmia aiheuttavia sairauksia ovat mm. neurologiset sai-
raudet ja reumasairaudet. Kaatumisia, horjahteluja ja liukastumisia tai kohtauksia voi tulla koti-
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ympdristossd, valmiudet ja mahdollisuudet toimia hatétilanteessa saattavat olla hyvin rajoittuneet.
Ratkaisut kodin turvallisuuden parantamiseksi ovat samankaltaisia kuin muillakin asumisessaan
vaikeuksia kohtaavilla asukkailla.

2.4.2 Vammaisten asumisturvallisuus

Suomalaisen vammaispolititkan keskeiset periaatteet tukevat ajatusta yhdenveroisesta asumises-
ta kaikille. Tdmé on my0s asuntopolitiikan linjaus. Hallituksen asuntopoliittinen ohjelma (2004-
2006) osoittaa

“kunnille ja yleishyodyllisille yhteisoille lisdtukea tarkoituksena tukea erityisryh-
mien (esim. asunnottomat, vanhukset, dementikot, mielenterveysongelmaiset, vam-
maiset, opiskelijat ja erityistukea tarvitsevat nuoret) asuntotilanteen helpottamista
asuntojen rakentamisen, hankinnan ja perusparantamisen avulla.”

Vammaisilla henkil6illd on oikeus yhdenvertaisuuteen, osallisuuteen seké tarpeellisiin palve-
luihin ja tukitoimiin. Kehittdmistoimenpiteend mainitaan muun muassa itsendisen asumisen mah-
dollisuuden tukeminen osana yleistd asuntopolitiikkaa. Jotta tdhén pédéstddn on rakentaminen
toteutettava esteettomdsti ja asuinympdriston toimivuudesta huolehdittava. (Valtioneuvoston se-
lonteko vammaispolitiikasta 2006).

Kehitysvammaisen asumisen turvallisuudessa on huomioitava mm. tilojen toimivuus ja asuk-
kaan valmiudet ja rajoitukset. (Niemeld 2006). Kehitysvammaisten asumisessa erityistd huomiota
on kiinnitettdvd henkildiden avustettavuuteen, mutta my0s kodinomaisuus sekéd yksilollisyys on
huomioitava.

Kodinomaisuutta kehitysvammainen saattaa hakea kerdamélld asuntoonsa tavaraa siind maé-
rin, ettd tavarakuorma on jo turvallisuutta uhkaava tekijd. Tavaraméérd voi hidastaa pelastautu-
mista hététilanteessa ja toisaalta se muodostaa suuren palokuorman. Kehitysvammainen voi kokea
kodin kaikkein turvallisimpana paikkana my0s vaaran uhatessa; pelastusharjoituksissa kehitys-
vammaisia on jouduttu evakuoimaan huoneestaan useamman kerran, silld tuttu ympéristo voi tun-
tua turvallisimmalta vaihtoehdolta hitétilanteessakin.

Liikuntavammaisen henkilon asunnossa asukkaan avustamisen, nostojen ja siirtojen, on sujut-
tava juohevasti. Tilaa asumisen sujumiseen tarvitaan tavanomaista enemman.

Néikovammaisten asumisturvallisuutta asunnon muutostdin on parannettu muun muassa va-
laistusta lisddmalla. Ndkovammaisten keskusliiton toimesta on toisinaan jérjestetty paloturvalli-
suuteen liittyvid seminaareja, joissa on opiskeltu muun muassa palovaroittimen kayttod. Materiaa-
lia kuluttajille asunnon turvallisuuden parantamiseksi ei ole riittdvéasti saatavilla, nikovammaisten
materiaalista puhumattakaan. Viranomaisohjeistusta saatavilla olevista asunnoista ja asumisrat-
kaisuista kaivataan niin painettuna kuin nikdvammaisille soveltuvanakin. Tiedonsaannin esteetto-
myyden edistdmiseksi ndkdvammaisille on suunniteltu ns. Daisy-ddnikirja, joka on lukemiseste-
isten kéyttoon kehitetty digitaalinen dénikirja. Sitd toivotaan kéytettdvin viestinndn vélineend yha
useammin. (Ilmarinen 2007 )

Kehitysvammaisten palvelusiitio ja Maanpuolustuskoulutus ry jirjestivit kehitysvammaisille
arjen turvallisuutta késittelevid kursseja, jotka vahvistavat omaa vastuuta asumisesta ja sen turval-
lisuudesta. Lisdksi tdssd hankkeessa valmistetaan selkokielistd aineistoa.



2.5  Mielenterveyskuntoutujat

Mielenterveyshuollon avohoitokdynteja oli vuonna 2005 yhteensi ldhes 2,1 miljoonaa. Niisté eri-
koissairaanhoidossa oli 1,4 miljoonaa ja perusterveydenhuollossa 0,7 miljoonaa. (Stakes 2006b).
Palvelujen jarjestimisvelvollisuus kuuluu kunnalle.

Erityistd huolta pitdisi mielenterveyskuntoutujien osalta kantaa my6s niiden avohuollon tu-
kitoimia saavien henkildiden asumisturvallisuudesta, jotka eivit asu missddn asumispalveluyk-
sikdssd, vaan esim. kevyen tuen tukiasunnoissa (joissa tyontekijd tai vapaaehtoinen tukihenkil
kédy harvakseltaan) tai tavallisissa asunnoissa. Sairaudesta aiheutuu asumiselle erityisvaatimuksia:
psyykkinen sairaus ja siitd johtuvat psyykkisen toimintakyvyn nopeatkin vaihtelut johtavat fyy-
sisen, psyykkisen ja sosiaalisen toimintakyvyn heikkenemiseen, oman hyvinvoinnin, asunnon ja
asiointien hoitamattomuuteen ja tétd kautta turvallisuusriskien kasvuun.

2.5.1 Mielenterveyskuntoutujien asuminen

Useimmat mielenterveyshuollon asiakkaista asuvat tavallisissa vuokra- ja omistusasunnoissa. Mie-
lenterveyshdirion perusteella sosiaalihuollon asumispalveluja kayttdva henkild tarvitsee kuntou-
tusta ja/tai erilaisia tukipalveluja sekd mielenterveyspalveluja. Kunnan tehtdvéni on asumispal-
velujen jérjestiminen. Niitd palveluja jarjestdvit kunnan sosiaalitoimi, terveystoimi ja yksityiset
palveluntuottajat. Psykiatrian kuntoutus- ja pienkotien asiakasmairét ovat viime vuosina kasva-
neet. Vuonna 2005 tdllaisia asumispalveluyksikditd (joissa henkildkunta on paikalla vain paivalld)
oli 5593. (Stakes 2006a). Vuonna 2001 Suomessa oli 476 mielenterveyskuntoutujille tarkoitettua
asumispalveluyksikkdd, joissa asumispaikkoja oli 4 740 henkilolle. Yksityisid asumispalveluista
oli 72 % ja julkisia 28 %. (Lehtonen 2006) .

Salon ja Kallisen (2007) raportin mukaan mielenterveyskuntoutujien asumispalveluyksikdista
kolmannes (36,7 %) oli yksityisid, kunnat ja kuntayhtymien sairaanhoitopiirit omistivat toisen kol-
manneksen (30,5 %). Yhdistykset, kansalaisjdrjestot ja sddtiot omistavat asumispalveluyksikois-
td 32,8 prosenttia. Kyselytutkimukseen vastasi noin 300 asumispalveluyksikkod, joka edustanee
noin puolta Suomen vastaavista asumispalveluyksikoistd. Keskiméardinen huonekoko on 12 m?.
Asumispalveluyksikot ovat melko pienid, keskimédirin niissd asuu 12,6 asukasta. 53 % asumispal-
veluyksikdistd sisdlsi vain yhden hengen huoneita. 16 %:ssa yksikoisté yli puolet asukkaista asuu
kahden tai useamman hengen huoneessa. WC, peseytymis- ja ruoanvalmistusmahdollisuus puut-
tuu padsddntoisesti asukkaiden huoneista, ja puitteet normaalille aikuisen eldmaille puuttuvat. Vain
yksi asukas kuntoutuu omaan kotiin asumispalveluyksikdstd vuosittain. Yhdistysten ja jarjestojen
asumispalvelut erottuivat laadullisesti edukseen raportissa.

2.5.2 Mielenterveyskuntoutujien asumisturvallisuus

Sosiaalisen verkoston kaventuminen, arjen asioiden hoitamattomuus, fyysisen ja psyykkisen toi-
mintakyvyn aleneminen vaikuttavat sithen, ettd mielenterveyden héiriostd kirsivd henkild tarvit-
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see tukea turvalliseen asumiseen. Liséksi kuntoutujilla voi olla pdihderiippuvuutta sekd somaattisia
sairauksia, jotka on huomioitava asumisessa ja tukipalveluissa. Kuntoutujat ovat heterogeeninen
ryhmé — asunnon ja palvelujen tulisi olla joustavia riippuen erilaisista ja nopeastikin muuttuvis-
ta tarpeista. Asumista tukevien yksilollisten, sopivien palvelujen puute ja henkilokunnan puute ja
vaihtuvuus heikentivit asumisturvallisuutta.

Mielenterveyskuntoutujien asumisen turvallisuuden kannalta suurin haaste ovat voinnin no-
peat muutokset. Kuntoutuja tarvitsee tukea siten, ettd hdnelle suodaan mahdollisimman itsendinen
toimiminen pdivittiisissd askareissa. Toimintojen kehittdminen on tarkeédd siten, ettd voinnin muu-
toksia voitaisiin ennakoida ja ndihin muutoksiin voitaisiin reagoida riittdvin ajoissa tarpeenmukai-
silla toimilla kuten esimerkiksi 1ddkityksen tarkistamisella, jotka mahdollistavat kuitenkin kulloin-
kin mahdollisimman itsendisen eldmén.

Tapaturmavaaraa aiheuttaa se, ettd suuri osa mielenterveyskuntoutujista asuu ahtaasti ja tupa-
koi ja kéyttda paihteitd, usein heilld on myds epdvarma vuokrasuhde. Lisédksi ladkkeiden kdytossa
ilmenevéit ongelmat voivat altistaa tapaturmille. Palovaaraa aiheuttavat myos pakonomainen tava-
roiden kerddminen ja varastoiminen sekd omatoimisesti tehdyt antenni- ja sdhkolaitteiden asen-
nukset. Kodinkoneet ja laitteet voivat olla huonokuntoisia. Tulipalovaara on titen normaalia suu-
rempi. Mielenterveyskuntoutuja voi tulkita turvallisuutta lisddvét laitteet, kuten palovaroittimen,
virheellisesti ja poistaa ne ahdistusta aiheuttavina.

Oireiden hallinnan opettelu, asumiseen ja tukeen liittyva riittdvé tiedottaminen, asumistaito-
jen harjaannuttaminen erityisesti itsendisen asumisen alkuvaiheessa ja riskien kartoittaminen sekd
niithin puuttuminen yhdessé asukkaan kanssa lisddvat merkittivisti heidén selviytymistddn ja tur-
vallisuuden paranemista.

Mielenterveyskuntoutujan asumisen turvallisuus edellyttdd itsemidrddmisoikeuden ja autono-
mian toteutumista suhteessa positiiviseen kontrolliin ja yhteisollisyyteen. Oikea-aikainen, sopiva,
mutta ei liiallinen apu ja tuki itsendistavit kuntoutuvaa henkilda kohti arjessa selviytymistd. (Leh-
tonen 2006)

Mielenterveyskuntoutujien asumisturvallisuustilanteesta ei ole saatavissa tutkimustietoja.

2.6  Paihdeongelmaiset

Runsaasti alkoholia kayttivid on arvioitu olevan 250 000-500 000 henked eli noin 6-12 % aikuis-
véestostd. Vuoden 2004 kulutuksen kasvu lisési padihdehuollon sekd avohuollon ettd katkaisu- ja
kuntoutushoidon asiakasmiérid, ja lisdksi pidensi myds hoitoaikojen kestoa. Vuonna 2005 péih-
dehuollon asumispalveluja kdytti 3 805 asiakasta ja ensisuojia 1 291 asiakasta. Asumispalveluissa
asiakkaiden asumisajat ovat pidentyneet. Vuoden 2003 piihdetapauslaskennassa pdihdeasiointi-
kdynneistd 56 % oli avohuoltokdyntejd ja 44 % laitos- ja asumispalvelukdyntejd. Vuonna 2005 al-
koholisairauksiin ja myrkytyksiin kuoli 2 003 henkei. (Stakes 2006c¢).

Alkoholin ohella keskeinen suomalainen pdihdeongelma on lddkkeiden vaarinkéytto ja alko-
holin ja lddkkeiden yhteiskdyttd. On arvioitu, ettd yhden promillen humalassa tapaturmariski kas-
vaa kymmenkertaiseksi (Alkoholiohjelma 2004).



2.6.1 Paihdeongelmaisten asuminen

Kunta jirjestdd tarpeenmukaisesti asunnottomien ja puutteellisesti asuvien pdihdeongelmaisten
ensihuollon ja asumisen paihdehuoltolain mukaisesti. (Pdihdepalvelujen laatusuositukset 2002).
Péihdehuollossa on monenlaisia asiakkuuksia ja asumisratkaisuja: paivittdin tuettuja yksikoité se-
ké etdtuettuja asumisratkaisuja, kuten tukiasuntoja henkildille, joilla eldmédnhallinta on parem-
massa kunnossa. (Hokkanen 2006). Raja laitoskuntoutumisen ja asumispalvelun vililld voi olla
héilyvéd. Asumispalvelupaikkoja Suomessa on arviolta noin 1500 ja asiakkaita noin 5000/vuosi.
Tukiasuntoja arvioidaan olevan noin 6500—7000. (Kaukonen 2000)

Vuonna 2004 asiakkaita asumispalveluyksikdissd oli 3 791 ja ensisuojissa 1386. (Stakes
2005).

Asunnottomille tarkoitettuja ensisuojia ja asuntoloita kdytetddn edelleen 1&hinnd sen vuoksi,
ettd muita heille sopivia asumisratkaisuja ei ole riittdvisti ja asuntoloita voidaan kayttdd varsin
joustavasti erilaisissa thmisten kriisitilanteissa.

2.6.2 Paihdeongelmaisten asumisturvallisuus

Pédihdeongelmaisten tupakointi nostaa tulipaloriskii. Vaaraa aiheuttaa mm. sédngyssé tupakoimi-
nen. Asumispalveluyksikoissd asukkaiden kesken saattaa ilmetd aggressiivisuutta, miké lisda tur-
vattomuutta. Etdtuetuissa paihdekuntoutujien asunnoissa ongelmat ovat lievempia silld, asumisen
edellytyksend on paihteettomyys. Ikddntyneiden paihdekuntoutujien maard on kasvussa, joka ai-
heuttaa tapaturmariskien lisdédntymista.

Yleisten ympéristoterveyskriteerien ja turvallisen rakentamisen lisdksi on otettava huomioon
paihdeongelmaisten asukkaiden terveydentilasta johtuvat vaatimukset mm. hygienian suhteen. Ti-
lojen turvallisuutta lisdd myos tilojen yleinen valvottavuus, jota voidaan tukea tarkoituksenmukai-
sella suunnittelulla.

Palokuolematilastojen perusteella péihteiden kayttd on taustatekijénd yli puolessa palokuole-
mista. Asumisen paloturvallisuuden kannalta on ongelmallista, ettd kunnat ovat asuttaneet péih-
deongelmaisia huonokuntoisiin ja paloturvallisuudeltaan riskialttiisiin rakennuksiin. Useita thmis-
henkid vaatineita tulipaloja on sattunut téllaisissa kohteissa. Riskin kasvun taustalla on péihteiden
kdyton aiheuttama riskikdyttdytyminen, tupakointi sekd toimintakyvyn lamaantuminen péihteiden
kéyton seurauksena.

Pédihdeongelmaisten asumisturvallisuustilanteesta ei ole saatavissa tutkimustietoja.

2.7 Tupakointi asumisen paloturvallisuusriskina

Kuolemaan johtaneiden tulipalojen yleisin syttymissyy on tupakointi ja siihen liittyva huolimaton
tulenkdisittely. Tupakoinnista alkunsa saaneissa paloissa kuolee vuosittain 25-35 thmisti, miké on
3040 % tapaturmaisista palokuolemista. Suurimmassa osassa tapauksia on kyse tupakoinnista
vuoteessa tai sohvalla.
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Tupakoinnista alkunsa saaneen palon uhri on usein alkoholin tai muiden pdihteiden vaikutuk-
sen alainen. Esimerkiksi vuonna 2003 yli puolessa néisti tapauksista runsaalla alkoholin kaytolla
arvioitiin olleen vaikutusta palon syttymiseen tai palon seurauksiin. Onnettomuustutkintakeskuk-
sen selvityksen mukaan tupakasta syttyneen tulipalon arvioidaan aiheuttaneen 33 kuolemaa. Néista
23 kohdalla tupakka sytytti istuimen, sohvan tai vuoteen.

Pelastustoimen tilastojen mukaan kaikista tulipaloista yli 5 % arvioidaan saaneen alkunsa pa-
lavasta savukkeesta tai muusta tupakkatuotteesta. Tdma on noin 700 tulipaloa vuosittain. Ndiden
palojen aiheuttamat vilittomat vahingot arvioidaan yli 3 miljoonaksi euroksi vuosittain.

Riskid, ettd palava savuke sytyttdd tulipalon, on mahdollista pienentdd merkittavasti heikenta-
malld savukkeen palamisominaisuuksia. Nykyisten savukkeiden korvaaminen ns. itsestddn sam-
muvilla savukkeilla vdahentiisi todenndkoisesti merkittdvéasti tupakoinnista alkunsa saaneita palo-
ja.

Palotilastojen perusteella télld keinolla palokuolemia voitaisiin ehkéistd vahintdén 10-15 vuo-
sittain. Tupakoinnista alkunsa saaneiden tulipalojen mdirdssd vidhennys olisi vdhintddn 20 % ja
omaisuusvahingoissa 25 %.

Tupakoinnista aiheutuvaa paloriskid on pyritty pienentimiin sdatdmalld patjoille ja pehmus-
tetuille huonekaluille paloturvallisuusvaatimukset, joiden mukaan ne eivét saa testissd syttyd pa-
lavasta savukkeesta (Valtioneuvoston asetukset 743/1990, 57/1991). Kaytossd on kuitenkin vield
paljon vanhempia huonekaluja, jotka eivit taytd néitd vaatimuksia. Joidenkin materiaalien palami-
sesta syntyvat palokaasut aiheuttavat jo muutaman hengenvedon jilkeen toimintakyvyttomyyden
ja tajunnan menetyksen. Vuodevaatteille vastaavia yleisid paloturvallisuusvaatimuksia ei ole. Vai-
keasti syttyvid lakanoita ja muita tekstiilejd kiytetdan ldhinné vain hotelleissa ja hoitolaitoksissa.

Suurin osa erityisryvhmin kuuluvista asuu tavallisessa asunnossa. Vanhusten osuus
vdestostd kasvaa ja palvelujen tarve lisddntyy.

Valtakunnallinen linjaus suosii erityisryhmiin kuuluvien henkiloiden asumista mah-
dollisimman pitkdcdn kotonaan ja avohoidon piirissd

Erityisryhmiin kuuluvien osuus on suuri palokuolemien uhreina. Palokuolemissa al-
koholin kdytto yhdistyneend tupakointiin nousee selkedsti esille taustatekijoiden kar-
toituksessa. Vakavaan vammaan johtavia kaatumistapaturmia sattuu paljon erityi-
sesti ikddntyneille.

Tilastotietoa tapaturmista on saatavissa ainoastaan yleiselld tasolla. lkddntyneiden
tapaturmista on saatavissa tutkittua tietoa, mutta vammaisten, mielenterveyskuntou-
tujien ja pdihdeongelmaisten asumisturvallisuustilannetta ei ole selvitetty.




2.8  Toimintayksikodiden asumispalvelujen jarjestaminen ja valvonta

2.8.1  Turvallisuusselvitys rakennuslupamenettelyssa

Suomen rakentamismiérayskokoelman rakennusten paloturvallisuutta késittelevd E1 edellyttds,
ettd “henkil6turvallisuuden kannalta vaativiin kohteisiin, joissa paloturvallisuuden riskit johtu-
vat tilojen kdyttotavasta ja henkildiden rajoitetusta tai alentuneesta toimintakyvysti”, tulee laatia
turvallisuusselvitys (kohta 11.7) ja kohteelta voidaan liséksi vaatia poistumisaikalaskelma (10.7).
Turvallisuusselvitys perustuu poistumisaikalaskelmaan.

Turvallisuusselvityksen pohjalta on mahdollista maéritelld vaatimukset riittdville paloturval-
lisuustasolle. Tyypillisié turvallisuusselvityskohteita ovat erityisryhmien palvelutalot, ryhméaasun-
not, hoitokodit ja vastaavat tilat sekd sairaalat.

Turvallisuusselvityksen laatimisessa keskeistd on asukkaiden toimintakyvyn arviointi. Erityi-
sesti tarkastellaan alentuneen tai rajoittuneen toimintakyvyn omaavien henkildiden poistumis- ja
pelastamismahdollisuuksia. Se puolestaan yleensé edellyttii, ettd laaditaan kohdekohtainen pois-
tumisaikalaskelma (Suomen rakentamisméaardyskokoelman osa E1 kohta 10.7). Poistumisaika las-
ketaan henkildiden todellisen toimintakyvyn ja pelastajien toimintavalmiuden perusteella. Var-
mimman kisityksen pelastamisajasta saa jos pelastamistapahtuma voidaan kokeilla kdytdnndssa.

Turvallisuusselvityksessd suunnittelun ldhtGtietoina kiytetyt tiedot asukkaiden tai potilai-
den toimintakyvysti kirjataan turvallisuusselvitykseen. Mikéli asukkaan toimintakyky on niin al-
hainen, ettd se estdd hdnen poistumisensa, todetaan tima turvallisuusselvityksessd ja siirrytddn
suoraan tarkastelemaan ulkopuolisten auttajien mahdollisuuksia hinen pelastamisekseen. Miké-
li asukkaiden paloturvallisuus edellyttdd muiden pelastamista, turvallisuusselvityksen seuraavana
vaiheena selvitetddn, ehtivitko auttajat pelastamaan asukkaan 2 — 3 minuutissa savuilmaisimen
reagoinnista. Tdmé on kdytdnndssd mahdollista vain omalla henkilokunnalla. Tdysin autettavan
asukkaan pelastaminen edellyttdd yleenséd olosuhteista riippuen yhdesti kahteen auttajaa. Yleensa
yhden asukkaan pelastamiseen kuluu hyvissé olosuhteissa 5 — 15 minuuttia.

Turvallisuusselvityksen laatimisesta on uudis- ja korjausrakentamiskohteissa vastuussa paa-
suunnittelija. Selvitys laaditaan yhteistydssa suunnittelijoiden, kdyttdjien ja viranomaisten kanssa.
Pelastussuunnitelman laadinnasta ja paivittimisestd vastaa toiminnanharjoittaja ja rakennuksen
omistaja.

2.8.2 Pelastussuunnittelu ja turvallisuusselvitys osana omatoimista varautumista

Rakennusten paloturvallisuudesta vastuun kantaa rakennuksen omistaja ja haltija, teollisuus- ja
litketoiminnan harjoittaja, virasto, laitos ja muu yhteisd. Rakennuksen omatoiminen varautumis-
velvoitteen nojalla on vastuussa olevan taho velvollinen rakennuskohteessa seké kaikessa toimin-
nassaan ehkdisemiin vaaratilanteiden syntymistd, varautumaan henkiléiden, omaisuuden ja ym-
pariston suojaamiseen vaaratilanteissa sekd varautumaan sellaisiin pelastustoimenpiteisiin, joihin
ne omatoimisesti kykenevit. Tdtd omatoimisen varautumisen velvoitetta toteutetaan kohteissa,
joissa henkilo- ja paloturvallisuudelle tai ympéristdlle aiheutuvan vaaran taikka mahdollisen on-
nettomuuden aiheuttamien vahinkojen voidaan arvioida olevan vakavia, lakisdéteisen pelastus-
suunnittelun avulla. Pelastussuunnitelma on laadittava mm. jokaiseen yli viiden asuinhuoneiston
kokonaisuuteen. Néin suunnitteluvelvoite kattaa tehokkaasti suuren osan viestod.
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Kohteissa, joissa henkilo- ja paloturvallisuudelle tai ympéristolle aiheutuvan vaaran voidaan
arvioida olevan tavanomaista suuremman, valvovat pelastusviranomaiset laaditun pelastussuunni-
telman asianmukaisuutta vuosittain ja tarvittaessa useamminkin palotarkastusten yhteydessé. Ky-
seisten rakennusten pelastussuunnitelmassa on lisdksi erikseen selvitettdva, miten rakennuksessa
tai tilassa olevien heikentynyt toimintakyky otetaan huomioon vaaratilanteisiin varautumisessa.
Heikentyneen toimintakyvyn merkityksen selvittimiseksi laaditaan turvallisuusselvitys, jonka
avulla arvioidaan kohteessa asuvien henkildiden poistumisturvallisuustaso. Turvallisuusselvityk-
sen antamia tietoja voidaan kayttdd perusteena henkildturvallisuudessa ilmenneiden puutteiden
korjaamiseen.

Mikali turvallisuusselvitys osoittaa, ettd kohteen paloturvallisuusjérjestelyt eivit ole kunnos-
sa tulee ryhtya esille tulleiden puutteiden korjaamiseen osana kohteen omatoimista varautumista.
Tarvittavista toimenpiteistd on tarkoituksenmukaista keskustella paikallisten rakennusvalvonta- ja
pelastusviranomaisten kanssa. Jos kohteen henkilturvallisuusriskeihin ei saada parannuksia koh-
tuullisesti katsottavassa ajassa, voi pelastusviranomainen jattdd hyvaksymaéttd esitetyn suunnitel-
man ja edellyttdd tehokkaampien ja nopeampien keinojen kayttéonottoa.

Ongelmia on tuottanut ndkemys, jossa asuinkohteen turvallisuudesta vastaavat tahot ovat epa-
realistisesti luottaneet pelastusviranomaisten mahdollisuuksiin pelastaa kaikki rakennuksessa ole-
vat asukkaat. Todellinen tieto tulipalon nopeudesta, levidmisestd ja vaarallisuudesta sekd ymmarrys
palokunnan saapumiseen kuluvasta ajasta on paljastanut tarpeen kehittdd omatoimista varautumis-
ta sekd nostaa teknistd suojaustasoa erityisryhmien asumisessa.

2.8.3 Laaninhallitukset ja yksityisten sosiaalipalvelujen valvonta

Yksityisten sosiaalipalveluntuottajien madrd on kasvanut viime vuosina hyvin voimakkaasti. Yk-
sityisesti tarjotaan muun muassa palveluasumista eri asiakasryhmille. Vuosina 1998-2004 sosiaa-
lipalveluyritysten liikevaihto kasvoi noin 20 prosenttia vuosittain. (Hellstén ym. 2006). Yksityiset
palvelujentuottajat, jirjestot ja yritykset, tuottavat yli neljdsosan kaikista sosiaalipalveluista. Kun-
nat ostavat valtaosan sekd yritysten ettd jdrjestdjen tuottamista sosiaalipalveluista Vuonna 1995
kuntien ostopalvelukustannukset olivat vajaat 300 miljoonaa euroa ja vuonna 2004 ne olivat nous-
seet jo 1dhes miljardiin euroon (Stakes 2007).

Yksityisten sosiaalipalvelujen jirjestdmisestd ja valvonnasta sdddetddn seuraavissa laeissa: La-
ki ja asetus yksityisten sosiaalipalvelujen valvonnasta (603/1996, 1208/1996) ja sosiaali- ja ter-
veysministerion asetus yksityisten sosiaalipalvelujen valvonnasta (1268/2005).

Ympirivuorokautisten sosiaalipalvelujen tuottajan on haettava ladninhallituksen lupa toim-
intaa aloittaessaan tai jos toimintaan tulee olennainen muutos. Toiminnan lopettamisesta on ilmoi-
tettava ldéninhallitukselle. Lupahakemus tehddin sille ldaninhallitukselle, jonka alueella palveluja
annetaan. Ladninhallituksen on suoritettava tarkastus toimintayksikdssd ennen luvan myontdmis-
td. Tarkastus tehddén yleensd yhdessd kunnan sosiaalitoimen edustajan kanssa ja joskus myos pa-
lotarkastaja on mukana. Muiden kuin ympérivuorokautisten yksityisten palvelujen tuottajat teke-
vét ennen toiminnan aloittamista tai olennaista muuttamista ilmoituksen kuntaan, jossa palveluja
annetaan.

Lupahakemuksen liitteind ovat muun muassa kunnan lausunto, pelastussuunnitelma, turvalli-
suusselvitys sekd palo- ja terveystarkastajan lausunnot. Palotarkastajan puoltava lausunto on yk-
si edellytys luvan saamiselle 1d4ninhallitukselta. Tarkastuskdynnistd tehdddn tarkastuskertomus.



Tarkastuksessa kiinnitetdédn huomiota muun muassa yovalvontaan, henkiloston riittdvyyteen, tur-
vallisuutta lisddviin laitteisiin ja jirjestelmiin ja hitétilanteiden toimintaohjeisiin seké ensiapu-
valmiuteen. Turvallisuusselvitys on asiakirja, jossa selvitetdln toimintakyvyltddn alentuneiden
henkildiden edellytykset pelastautua tulipalosta. Turvallisuusselvityksen pohjalta pelastusvirano-
maiset médrittelevit vaatimukset hoitopaikan riittdville paloturvallisuudelle.

Pelastusviranomaiset kdyvét tarkastamassa jatkossa kohteet vuosittain, jolloin kohteen turval-
lisuusasiakirjat tarkastetaan. Nykyisen kdytdnnon mukaan poytikirjaa palotarkastuksesta ei sdan-
nonmukaisesti toimiteta lddninhallitukseen, vaikka kohteen toiminnassa havaittaisiinkin puuttei-
ta.

Yksityisten sosiaalipalvelujen valvonta kuuluu asianomaiselle lddninhallitukselle seké sille
kunnalle, jossa palveluja annetaan. Isoissa kunnissa valvontaa vaikeuttaa usein aikapula. Pienissa
kunnissa valvontavastuuta ei aina tiedosteta. Kunta voi mééritelld ostamiaan palveluja sopimus-
kaytiantdjen puitteissa. Kunnat kouluttavat erityisesti yksityisid ymparivuorokautisia palveluntar-
joajia.

Ladninhallitukset tekevét tarkastuskdyntejd myos kanteluiden tai muiden yhteydenottojen pe-
rusteella sekd sosiaali- ja terveysministerion kanssa sovittuihin erityisteemoihin liittyvid kdynteja.
Vanhuspalveluja koskevien kanteluiden miéra on kasvanut viime vuosina koko maassa. Asunnot-
tomien asumispalveluja ei katsota sosiaalipalveluiksi, joten ne eivit ole lddninhallitusten valvon-
nan piirissd. Asunnottomien tilapdisen asumisen laatusuositukset valmistunevat vuonna 2007.

Asumisturvallisuuden kannalta ongelmallista on henkildston riittdvyys ja vaihtuvuus eri yksi-
koisséd. Talloin ei synny henkilokohtaisia asiakaskontakteja ja samalla asumisturvallisuus kérsii.
Koska hoitajat vaihtuvat usein, he eivit tunne asiakkaiden erityistarpeita riittavasti, eivatkéd pys-
ty vastaamaan niihin. Lyhytaikaiset tyosuhteet ja tilapdistyovoiman kéytto vaikeuttavat tilannetta
edelleen.

Paihdehuollon asumispalveluiden laatutaso vaihtelee muita palveluja useammin. Pdihdeongel-
maisia saatetaan sijoittaa tasoltaan heikkoihin tiloihin, jolloin onnettomuusriskit ovat suuret. (Nis-
sinen 2006)

Sosiaali- ja terveysministerid on kdynnistdméssd parhaillaan yksityisten sosiaalipalvelujen
valvontalain kokonaisuudistusta. Ajankohtaista on my0s Terveydenhuollon oikeusturvakeskuksen
tehtidvien laajentaminen ld4ninhallitusten sosiaalihuollon valvonnan koordinaatioon ja yhtenéisté-
miseen.

Asuntokohteilta, joissa henkiloturvallisuudelle aiheutuvien vaarojen tai onnetto-
muuden aiheuttamien vahinkojen arvioidaan olevan vakavia, edellytetdidn turvalli-
suusselvitysten tekemistd. Turvallisuusselvitys on osa omatoimista varautumista ja
sen tulee perustua todenperdiseen arvioon asukkaiden toimintakyvystd mahdollises-
sa onnettomuustilanteessa.

Ympdrivuorokautisten sosiaalipalvelujen tuottajan on haettava lddninhallituksen lu-
pa toimintaa aloittaessaan tai jos toimintaan tulee olennainen muutos. Ennen luvan
myoéntdamistd tehdddn tarkastuskdynti, josta laaditaan tarkastuskertomus.

Lddninhallituksella ja kunnilla on sosiaalihuollon valvonta- ja tarkastusvelvolli-
SUus.

Lddninhallitukset tekevit tarkastuskdyntejd myos kanteluiden tai muiden yhteyden-
ottojen perusteella.
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2.9  Palvelutarpeen ja toimintakyvyn arviointi

2.9.1 Palvelutarpeen arviointi ja palvelusuunnitelma

Sosiaalihuoltolain muutoksella (40a §, 2006) kuntien edellytetddn jérjestdvin palvelutarpeen ar-
vioinnin 80 vuotta tdyttdneille ei-kiireellisissd tilanteissa sekd elidkkeensaajien hoitotukea (eri-
tyishoitotuki) saaville henkil6ille viimeistéén seitsemintend arkipdivané yhteydenotosta. Vanhuk-
selle tai vaikeavammaiselle henkil6lle laaditaan henkilokohtainen hoito- ja palvelusuunnitelma
tarvittavista palveluista ja tukitoimista. Suunnitelman laativat kunnan viranomaiset yhdessa asiak-
kaan ja tarvittaessa hdnen omaisensa tai laillisen edustajansa kanssa.

Oikeus palvelutarpeen arviointiin kédsittdd kaikki sosiaalihuoltolain ja sosiaalihuollon erityisla-
kien mukaiset palvelut. Keskeisimpid vanhusten sosiaalipalveluja ovat koti-, asumis- ja laitoshoi-
donpalvelut sekd omaishoidon tuki. Oikeus palvelutarpeen arviointiin médrdajassa koskee myos
esimerkiksi vammais- ja pdihdepalveluja. Palvelujen antaminen perustuu asiakkaan hakemukseen
ja kunnan viranomaisen paatokseen.

2.9.2 Toimintakyvyn arviointi

Ympiristoministerion palo- ja asunnon kayttdturvallisuussuunnittelun ldhtdkohtana on ns. keski-
vertokdyttdjd, jolla ei ole puutteita toimintakyvyssi ja joka ei ota tietoisia riskeja.

Asukkaan toimintakyky kuitenkin vaikuttaa keskeisesti asumisturvallisuustason vaatimuksiin.
Toimintakyvylla tarkoitetaan sosiaali- ja terveydenhuollossa kykyé selviytyd paivittdisissd toimin-
noissa. Kisitteeseen siséltyvit fyysinen, psyykkinen ja sosiaalinen toimintakyky. Toimintakykya
tulee tarkastella suhteessa toimintaympariston vaateisiin. Tavalliset asuinympéristot aitheuttavat
yleensd suuria rajoituksia idkkdimpien, sairaiden tai vammaisten ihmisten itsendisyydelle ja oma-
toimisuudelle ja tatd kautta merkittdvan huolenpitorasitteen ldheisille tai julkispalveluille. Puutteet
voivat olla my6s tapaturmariskitekijoitd toimintarajoitteisille, vaikkei niitd sellaisiksi mielleté ns.
keskivertokayttdjdan kannalta katsottaessa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon kéytdssd Suomessa on lukuisia erilaisia mittareita toimintaky-
vyn arvioimiseen. Ne ovat syntyneet erilaisiin tarpeisiin ja useat kattamaan toimintakyvyn jonkin
osan, hoito- tai palvelutarpeen arvioimista. Stakesin raportissa (7/2005) “Toimintakykymittarien
kéytto ikddntyneiden palvelutarpeen arvioinnissa’” todetaan mittarien ottavan parhaiten huomioon
fyysisen toimintakyvyn osa-alueet. Yleisimmin arvioinnin ulkopuolelle raportin mukaan jaavét
ympdristotekijat: ikdithmisen asunnon varustetaso ja mahdollisten kodinmuutostdiden tarve seké
1dhi- ja asuinympériston esteettomyys. Myds ikdihmisten sosiaalinen verkosto, epavirallisen avun
saatavuus, taloudellinen tilanne ja turvattomuus tulivat kuntavastaajien mukaan kaytdssé olevilla
mittareilla riittdmattomasti arvioiduiksi tai jdivdt kokonaan arvioinnin ulkopuolelle. (Voutilainen,
Vaarama 2005).

Asumisturvallisuuden arvioinnissa tulee tarkastella henkilon toimintakykyéd suhteessa hdnen
toimintaymparistoonsa toimintakyvyn kaikkien osa-alueiden osalta. Tdmaé asettaa haasteen sovel-
tuvan arviointimenetelméan I6ytdmiseen. Monessa kunnassa kaytetaankin rinnakkain kokonaisval-
taisen kuvan saamiseksi useita mittareita. Toisaalta toimintakyvyn arvioinnin mittareita ei aina
kaytetd siihen tarkoitukseen, johon ne on kehitetty.



Sosiaali- ja terveysministerio on 7.6.2006 antanut kunnille tiedotteen Ik&ihmisten toimintaky-
vyn arviointi osana palvelutarpeen arviointia sosiaalihuollossa, jossa esitelldén erilaisten toiminta-
kykymittareiden kayttod palvelutarpeen arvioinnissa.

Kansanterveyslaitos on keviilld 2006 kdynnistinyt kehitystyon toimintakykymittausten ja —
mittareiden kehittdmiseksi ja yhtendistimiseksi. Hankkeen kdynnistdmisen yhteydessd on tuotu
esille toimintakyvyn tarkastelun tarve myos asumisturvallisuuden ndkokulmasta. Mittareiden yh-
tendistdmistyotd kdynnistetdén eri tahojen yhteistyona.

Toimintakyvyn ja asumisen turvallisuuden yhteys on erityisen selvésti havaittavissa palotur-
vallisuudessa. Asukkaan tulisi aina kyetd toimimaan oikein onnettomuus- ja vaaratilanteessa, mika
tarkoittaa, ettd asukkaan tulisi pystyd tunnistamaan palovaroittimen hilytys ja ymmértid sen mer-
kitys, kdyttdd alkusammutinta, tehdd hatdilmoitus, varoittaa naapureita ja muita vaarassa olevia
sekd poistua omatoimisesti turvalliseen paikkaan. Ndma ehdot eivét kuitenkaan todennédkoisesti
toteudu sellaisten erityisryhmien osalta, joilla on rajoituksia toiminta-, harkinta- tai havaintoky-
vyssd. Palotilanteessa puutteet litkkumisessa, havaitsemisessa tai ymmartdmisessa viivastyttavét
palosta pelastautumista ja aiheuttavat nopeasti vélittdméan hengenvaaran. Omatoimisen pelastau-
tumisen epdonnistumiseen ja palokuolemiin johtavien tapahtumaketjujen taustalta 16ytyy vain har-
voin teknisid syitd, sen sijaan litkunta-, ymmarrys- ja havaintokyvyn puutteet ovat keskeisid taus-
tatekijoita.

Toimintakyvylld tarkoitetaan sosiaali- ja terveydenhuollossa kykyd selviytyd pdivit-
tdisissd toiminnoissa. Asukkaan toimintakyky vaikuttaa keskeisesti asumisturvalli-
suuden vaatimuksiin.

Toimintakyky vaikuttaa myos pelastautumiseen.

Toimintakyvyn arviointiin asumisturvallisuuden ndkékulmasta ei ole laadittu sovel-
tuvia mittareita.

Palvelutarpeen arvioinnin yhteyteen on luontevaa yhdistdid myés asumisturvallisuu-
den arviointi ja parannusehdotukset.

2.10  Asumisen turvallisuuteen liittyvat toiminnot

Monet ammattiryhmait ja vapaaehtoistyontekijit voivat todeta tydssddn ja toiminnassaan asumis-
turvallisuuteen liittyvia riskeja. Asumisturvallisuuden edistdmiseen liittyvén tietotaidon ja yhteis-
tyon lisddminen edesauttaa ongelmien ennalta ehkdisyd. Seuraavassa esitelldédn erilaisia ammatti- ja
muita ryhmid, joiden tyohon kuuluvat kotikdynnit tai jotka toimivat muuten asuinymparistossa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon kotipalvelut

Kotiavustajat ja kotisairaanhoitajat tekevit tavanomaisia kotikdynteja néitd palveluja tarvitse-
vien luo. Mielenterveyshuollon avopalveluina tehdddn myos kotikdynteja.

Kunnissa on entistd enemmén siirrytty yksityisiin palveluihin kotipalvelutyyppisissi sosiaali-
palveluissa kuten esimerkiksi siivouksessa ja ateriapalveluissa. Ndiden yritysten méiérd on jatku-
vasti lisdéntynyt. Néissd palveluissa toimivat tyontekijit voivat myds todeta kodeissa kdydessdin
asumisen turvallisuusriskeja.
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Noin sadassa kunnassa toteutetaan sosiaali- ja terveydenhuollon ehkiisevid kotikiynteja
Suomen Kuntaliiton vuonna 2001 aloittaman Ehkéisevét kotikdynnit vanhuksille — kehittdmis-
hankkeen jidlkeen. Ehkéisevit kotikdynnit tarkoittavat sosiaali- ja/tai terveydenhuollon ammat-
tilaisen vanhuksen luo tekemid kotikdyntejd, joilla pyritddn tukemaan kotona selviytymistd anta-
malla informaatiota. Vanhuksen toimintakykyi ja avuntarvetta kartoitetaan kdynneilld ja hinelle
kerrotaan kunnan eri palveluista. Kotikdynnit ovat useimmiten kertaluonteisia ja niitd tehdidin
noin 80-vuotiaille eri sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisen toimesta. Palvelutarpeita, apu-
vélinetarpeita tai kotipalvelun tarvetta on kdynneilld toisinaan havaittu. Keskiméérin vanhukset
haluavat asua omassa ympdaristossddn mahdollisimman pitkdan. Ehkéisevid kotikdyntejd tehddin
hyvin vaihtelevasti eikd vakiintunutta kdytdnt64 niiden toteuttamiseen ja kdynnin siséltoon ole.
(Holma 2006)

Kunnan viranomaisista voivat monet muutkin kuin ylld luetellut havaita tydssddn asumisen
turvallisuuteen liittyvid ongelmia, nditd ovat mm. pdihdehuollon tyOntekijét, terveystarkastajat ja
asuntoviranomaiset.

Muut palvelut ja toiminnot

Omaishoitajat eldvit samassa asumisymparistdssd kuin toimintakyvyltdan heikentynyt hoidetta-
va omaisensa. Omaishoitajan mahdollisuudet kehittdd asumisturvallisuutta riippuvat hdnen osaa-
misestaan havaita vaaroja, arvioida niistd atheutuvaa riskid sekd omaishoitajan valmiuksista ryhtya
tarvittaviin tilannetta korjaaviin toimenpiteisiin. Kaiken kaikkiaan omaiset ja ldheiset ovat tarkeita
henkil6itd havainnoimaan asumisen riskejd ja edistimdin toimenpiteitd niiden poistamiseksi.

Erityisryhmien luona voit vierailla myds vapaaehtoistyoti tekevid tukihenkiloiti (esim.
eldkeldisjirjestot, Suomen Mielenterveysseuran tukihenkil6t ja SPR:n ystdvipalvelussa toimivat
henkil6t sekéd vertaistukijat, kuten mielenterveyskuntoutujien klubitalojen jésenet).

Erityisryhmille suunnatut kotikdynnit sisdltyvét kirkon diakoniaty6hon huomattavassa laa-
juudessa, ja kohdistuvat asiakkaan tukemiseen eldmintilanteessaan rajoittumatta vain johonkin
tiettyyn osa-alueeseen. Asumispalvelutuottajien (yksityiset palvelutuottajat, sdétiot ja jérjestot)
palveluvalikoimaan kuuluu kotikdynnit yksittdisiin asuntoihin.

Sairaankuljetuksessa voidaan tehdd myos asumisturvallisuuteen liittyvid havaintoja. Sairaan-
kuljettajan on mahdollista kirjata havaintonsa lddkérid varten asiakkaan saateraporttiin esimerkiksi
havaitessaan olosuhteet sellaisiksi, ettd vanhuksen selviytyminen nykyisissad olosuhteissa hoitota-
pahtuman jilkeen olisi aiheellista selvittdd tarkemmin.

Asumisneuvonta, josta kiytetddn joskus my0Os nimitysti sosiaalinen isinnéinti, on vuokra-
kiinteistoyhtididen ja sosiaalipalveluverkoston vilissd. Asumisneuvoja palvelee asukkaita kaiken-
laisissa asumiseen liittyvissi ongelmissa — sosiaalisissa, fyysisissé ja taloudellisissa. Pyrkimyksena
on, ettd ratkaisua haetaan henkilokohtaisesti keskustellen. Usein asumisneuvoja sijoittuu kuntien
omistamiin kiinteistoyhtidihin ja tarjoaa palvelujaan vuokra-asukkaille. Myos muut yleishyodyl-
liset asuntoyhteisot, kuten VVO ja YH-asunnot ovat ottaneet asumisneuvonnan toimintamuodok-
seen. Lisdksi asumisneuvontaa on kohdistettu erityisryhmille, kuten maahanmuuttajille, nuorille
tai mielenterveyskuntoutujille. Asumisneuvonnan tavoitteena on hiétdjen vahentiminen puuttum-
alla varhaisessa vaiheessa vuokraristeihin, mutta myos muiden asumisongelmien vihentdminen.
Asumisneuvoja voi myds opastaa asumisturvallisuuteen liittyvissd kysymyksissd kotikdyntien
yhteydessd havaitessaan asumisturvallisuuteen liittyvid riskejé.



Kiinteistdissd ja asunto-osakeyhtidissd isdnnditsijit, huoltoyhtiot, talonmiehet ja
taloyhtiéiden hallitukset osallistuvat asumisen turvallisuuden edistdmiseen. Piha-alueilla tapah-
tuvien tapaturmien yleisyys korostaa myds niiden ryhmien roolia tapaturmatydssé. Taloyhtididen
velvollisuutena on valita osakkaiden keskuudesta suojelupéillikko/turvallisuuspaillikko. Kai-
kissa taloyhtidissd tdmai ei kuitenkaan ole toteutunut. Usein suojelupééllikon valinta on muodol-
lisuus ja valitulla henkildlla ei ole tehtdvanmukaista koulutusta. Lisdksi taloyhtidissa tulisi valita
viestonsuojan hoitaja. Suojelupdillikkojen ja vdestonsuojan hoitajien koulutusta jarjestetdédn eri
puolilla maata pelastuslaitosten ja — liittojen ja Suomen Pelastusalan keskusjérjeston yhteistyona.
Noin kolmen illan mittaisessa koulutuksessa korostuu kiinteistoturvallisuus.

Pelastuslaitosten suorittamassa onnettomuuksien ehkdisytyOssd padpaino on ollut palotarkastus-
toiminnassa. Kaikkien tehtyjen palotarkastusten médrd on yhteensd noin 130 000 tarkastusta vuo-
dessa. Vuosittain tarkastettavien erityiskohteiden tarkastustoiminta on melko hyvilla tasolla. Sen
sijaan asuinrakennusten tarkastustoiminta ei suurelta osin saavuta tavoitetta, jonka mukaan tarkas-
tusvilin tulisi olla enintdén 10 vuotta.

Pelastustoimessa keskustellaan mahdollisuuksista uudistaa palotarkastuskdytantdjd. Palotar-
kastusten vaikuttavuuden parantamiseksi on esitetty toimien kohdentamista ja mitoittamista riski-
arvion perusteella sen sijaan, ettd huomiota kiinnitetdin pelkastidin palotarkastusten maarilliseen
suorittamiseen. Erityisryhmien asumisen turvallisuuden kannalta riskiarvioon perustuva palotar-
kastusten kohdentaminen olisi perusteltua. Talloin esimerkiksi onnettomuusalttiisiin asuntokoh-
teisiin voitaisiin kohdentaa resursseja, mikd mahdollistaisi esimerkiksi vuosittaiset asuntokohtai-
set tarkastukset kerrostaloissa. Nykykéytdanto on, ettd palotarkastaja tarkistaa ldhinné kerrostalojen
yleisten tilojen turvallisuustason.

Nuohoojia Suomessa on yhteensd noin 900, joista noin 500 on yksityisyrittdjind toimivia pii-
rinuohoojia. Piirinuohoojien palveluksessa on noin 300 tyontekijda.

Nuohous perustuu Suomessa pelastuslakiin ja —asetukseen. Pelastustoimilain (22 §) mukaan
rakennuksen omistajan tai haltijan yleisten tilojen osalta sekd huoneiston haltijan hallinnassaan
olevien tilojen osalta on huolehdittava, ettd tulisijat ja savuhormit nuohotaan seka ilmanvaihtoka-
navat ja -laitteistot huolletaan ja puhdistetaan madravélein. Nuohouksen jarjestimisesti laissa (39
§) todetaan, ettd alueen pelastustoimi paittda nuohouspalvelujen jarjestimisestd alueellaan. Nuo-
housyrittdjdn toimenkuva jakaantuu selkeésti kahteen pddtoimialaan ns. mustaan nuohoukseen ja
ilmanvaihtoon liittyviin tehtdviin. Oleellinen osa ammattitaitoisen nuohoojan ty6ta on asiakkaid-
en neuvonta ja konsultointi palamiseen, tulisijoihin, ilmanvaihtoon ja paloturvallisuuteen liitty-
vissd kaytto-, huolto- ja suunnitteluasioissa.

My®0s lehdenjakajat ja postin henkildsto voi havaita poikkeuksellisia tilanteita, kun postia ker-
tyy pitkélle ajalle.
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Usean eri ammattialan edustajat voivat tyossddn arvioida erityisryhmien asumistur-
vallisuuteen liittyvid riskejd ja edistdd asumisturvallisuutta.

Osaamisen vahvistamista, toimintatapojen kehittimistd ja yhteistyotd ei ole tehty
riittavasti.
Viranomaisten yleisen tiedonvaihdon ja yhteistyon lisddmistd ja kehittdmistd tarvi-

taan.

Erityisryhmien asumisympdriston turvallisuutta parantavat toimet parantavat myos
kotikdyntejd tekevien sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten, omaishoitajien
Jja muiden ammattivyhmien tyoturvallisuutta.

211 Asumisen turvallisuuteen liittyva lainsaadanto

2.11.1 Asumiseen ja rakentamiseen liittyva lainsaadanto

Maankaytto- ja rakennuslain yleisend tavoitteena on jirjestdd alueiden kdyttd ja rakentaminen
niin, ettd ne luovat edellytykset hyville elinympaéristolle ja edistdéd ekologisesti, taloudellisesti, so-
siaalisesti ja kulttuurisesti kestdvaa kehitystd. Néitd tavoitteita tdydentivét alueiden kidyton suun-
nittelun tavoitteet ja rakentamisen ohjauksen tavoitteet. Yhteistd niissd on pyrkimys terveelliseen,
turvalliseen ja viihtyisddn elinympéristoon, joka on sosiaalisesti toimiva ja jossa eri vdestoryhmi-
en tarpeet on otettu huomioon.

Maankéytto- ja rakennuslain 117§:ssé kisitellddn rakentamiselle asetettavia vaatimuksia. Sen
mukaan rakennuksen tulee sen kdyttotarkoituksen edellyttdmailld tavalla tiyttdd rakenteiden lujuu-
den ja vakauden, paloturvallisuuden, hygienian, terveyden ja ympdriston, kayttdturvallisuuden,
meluntorjunnan seki energiatalouden ja lammoneristyksen perusvaatimukset (olennaiset tekniset
vaatimukset).

Maankéytto- ja rakennuslaissa edellytetddn myos, ettd sen mukaan kuin rakennuksen kayttod
edellyttdd, sen tulee soveltua myds sellaisten henkildiden kdyttoon, joiden kyky liikkua tai toimia
on rajoittunut. Lisdksi korjaus- ja muutostydssa tulee ottaa huomioon rakennuksen ominaisuudet
ja erityispiirteet sekéd rakennuksen soveltuvuus aiottuun kéytt6on. Muutosten johdosta rakennuk-
sen kéyttdjien turvallisuus ei saa vaarantua eivitki heiddn terveydelliset olonsa heikentya.

Rakentamisen olennaisista teknisistd vaatimuksista talonrakentamisessa annetaan tarkempia
sddnnoksid Suomen rakentamismaardyskokoelmassa. Ympéristoministerid antaa maankaytto- ja
rakennuslakia tdydentdvid madrdyksid ja ohjeita mm. rakenteiden lujuudesta, rakenteellisesta pa-
loturvallisuudesta ja rakennuksen kayttoturvallisuudesta. Rakentamisméérayksilld vaikutetaan 14-
hinnd uudisrakentamiseen ja tapauksiin, joissa rakennuksen kéyttotarkoitus muuttuu.

Erityisryhmien asumisen kannalta keskeisid rakentamismaardyksid siséltdvit F1 Esteeton ra-
kennus, F2 Rakennuksen kéyttoturvallisuus, E1 Rakennusten paloturvallisuus ja G1 Asuntosuun-
nittelu. Ne siséltdvit mm. uuden rakennuksen seki sen rakennuspaikan ja tontin kiyttdturvallisuut-
ta, rakennusten paloturvallisuutta, hissien rakentamista ja esteettomid kulkuyhteyksid koskevia
médrdyksid ja ohjeita.



Laissa asunto-olojen kehittimisestd (919/1985) tavoitteena on turvata jokaiselle mahdollisuus
kohtuulliseen asumiseen. Asuntojen tulee olla rakenteeltaan ja varusteiltaan tarkoituksenmukaisia,
terveellisid ja toimivia sekd asuinrakennukset ympéristoonsi sopeutuvia. Erityistd huomiota on
kiinnitettdvd mm. puutteellisesti asuvan vdeston asumistason parantamiseen. Kunnan on luotava
alueellaan yleiset edellytykset asunto-olojen kehittdmiselle.

Liitteessd 1 yksityiskohtaisempi lainsdddédnnon ja madrdysten esittely.
Valtion tukema asuntotuotanto ja asumisen rahoitus

Valtion tukeman asuntotuotannon tavoitteena on, ettd kohtuuhintaisia asuntoja, erityisesti vuok-
ra-asuntoja, tuotetaan riittdvésti. Valtion asuntorahoitusta koskevat sadnnokset liittyvit pddosin
rahoitusmuotoihin ja niiden ehtoihin. Valtion asuntorahasto (ARA) hoitaa valtion tukemaan asun-
totuotantoon liittyvid rahoitustehtdvid, kuten myontéé aravalainoja ja hyvéksyy korkotukilainoja
vuokra- ja asumisoikeusasuntojen rakentamiseen, peruskorjaamiseen ja hankintaan ja valvoo tissa
yhteydessa rakentamisen kustannuksia ja laatua. Lisdksi ARA myontéd erilaisia asumisen avustuk-
sia. ARAn tavoitteena on aikaansaada hyvin suunniteltuja asuntoja, jotka ovat laadukkaita ja silti
kohtuuhintaisia. Asuntojen ja asuinympéristdjen tulee olla liikkumisesteetonté. Jokaisessa asun-
nossa tulee olla vihintddn yksi saniteettitila, joka on pyordtuolia tai apuvélinettd kiyttavén henki-
16n kéytettavissa tai helposti muutettavissa tillaiseksi.

Erityisryhmien asumisturvallisuuden kannalta kaksi keskeistd avustusmuotoa ovat erityisryh-
mien asumisen investointiavustus, joka on tarkoitettu vuokratalojen ja vuokra-asuntojen rakenta-
miseen, hankkimiseen ja perusparantamiseen mm. vammaisille ja huonokuntoisille vanhuksille
ja toisena vanhusten ja vammaisten asuntojen korjausavustus omistusasuntoihin. Erityisryhmien
asuntokohteiden osalta laatu- ja suunnitteluperiaatteet ovat muuta vuokra-asuntotuotantoa tarkem-
mat, ja esimerkiksi asumisturvallisuuskysymyksiin kiinnitetddn huomiota.

2.11.2 Pelastuslainsaadanto

Osa onnettomuuksien ehkiisytyon toteuttamisvastuusta on kirjattu pelastuslaissa pelastusviran-
omaisten tehtiviksi. Pelastuslainsdddinnon mukaan alueen pelastustoimen tulee huolehtia pelas-
tustoimen alaan kuuluvasta valistuksesta ja neuvonnasta seké toimia asiantuntijana pelastustointa
koskevissa asioissa. Alueen pelastustoimen velvollisuuksiin kuuluu my6s huolehtia pelastusviran-
omaisille kuuluvasta onnettomuuksien ehkaisystd ja vahinkojen rajoittamisesta sekd palotarkas-
tuksista. Pelastusviranomaisten tulee seurata onnettomuusuhkien sekd onnettomuuksien méérén ja
syiden kehitysta ja siitd tehtdvien johtopéddtosten perusteella ryhtyd osaltaan toimenpiteisiin onnet-
tomuuksien ehkéisemiseksi ja tarvittaessa tehdi esityksid muille viranomaisille.

Pelastuslainsdddédnnon uudistuksen yhteydessd vuonna 2004 korostettiin muun muassa yh-
teistyOtd viranomaisten ja muiden tahojen kanssa sekd pelastusviranomaisten asiantuntijaroolia
erityisesti rakentamisen ohjauksessa.

Pelastusviranomaisten tehtdvina olevan valistuksen ja neuvonnan tavoitteena on, ettd ihmiset
tunnistavat erilaiset vaaran aiheuttajat, osaavat ehkiistd onnettomuuksia ja toimia onnettomuusti-
lanteissa seki tietdvét, miten varautua poikkeusoloihin. Pelastustoimen valistus- ja neuvontatyota
on pyritty kehittdméédn aiempaa jérjestelméllisemmaéksi ja suunnitelmallisemmaksi ja siten paran-
tamaan tyon vaikuttavuutta.
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Onnettomuuksien ehkéisytyOssé padpaino on ollut palotarkastustoiminnassa. Paloturvallisuus-
tyossd padalueena on ollut hoitolaitosten ja palvelutalojen turvallisuus. Painotus on nékynyt va-
listus- ja neuvontaty0sséd ja omatoimisen varautumisen koulutuksessa sekd palotarkastustoimin-
nassa.

Liitteessd 1 yksityiskohtaisempi pelastuslainsddddnnon esittely.

2.11.3 Sosiaalihuollon lainsaadanto

Sosiaalihuollon toiminnallinen ldht6kohta on turvata asiakkaan asuminen omassa kodissaan mah-
dollisimman pitkdan. Sosiaalihuoltoa on ensisijaisesti toteutettava sellaisin toimintamuodoin, jot-
ka mahdollistavat itsendisen asumisen sekd luovat taloudelliset ja muut edellytykset selviytyé
omatoimisesti paivittdisistd toiminnoista (sosiaalihuoltolaki 710/1982, 39 §).

Asiakkaan asumisturvallisuus nojaa pitkélle lakinormistoon, joka sditdi sosiaali- ja terveyden-
huollon henkildston ammatillisesta patevyydestd sekd esimerkiksi virkavastuusta hallinnollisessa
paitoksenteossa. Palvelutoiminnan padosa on kunnallisessa pddtosvallassa tai ohjauksessa ja sitd
valvovat sekd kunnat ettd 1d4ninhallitukset toimesta.

Sosiaalihuollon kdyttdmien toimitilojen edellytetddn yleiselld tasolla olevan riittdvét ja asian-
mukaiset. Laitoshuollon osalta tilojen ominaisuuksien méérittely on yksityiskohtaisempaa, mut-
ta avohuollon asumispalvelutoiminnassa sosiaalihuollon asumispalvelutoiminnassa kéytettyjen
asuntojen kohdalla nojataan sosiaalilainsddddnnon ulkopuolisiin normeihin. Avo- ja laitoshuollon
rajanvedosta on annettu asetus. Asiakkaan kotiin annettavat palvelut eivét aseta asuintilalle vaati-
muksia.

Sosiaali- ja terveydenhuollon tiloihin sovelletaan kaikkia rakentamisnormeja, pelastuslainsaa-
déntoa ja tydsuojelulainsdddéantdd, jotka asettavat niille erityisvaatimuksia. My0s terveydensuoje-
lulaki on otettava huomioon yhtend asumisturvallisuuden maarittéjéna.

Tyo6turvallisuuslainsdddanndlld on relevanssia esim. liukastumisten, kompastumisten ja kaatu-
mistapaturmien sekd henkiloturvallisuuden osalta, koska riskitekijét ovat samat seké henkilostolle
ettd asukkaille. Asukkaiden alttius tapaturmille on suurempi.

Sosiaali- ja terveydenhuollon omissa tai sen kdytOssé olevissa tiloissa on pelastuslain nojalla
laadittava pelastussuunnitelma ja lisdksi selvitettdva erikseen, miten rakennuksessa tai tilassa ole-
vien heikentynyt toimintakyky otetaan huomioon varauduttaessa vaaratilanteisiin.

Sosiaali- ja terveysministerion uudistetussa Turvallisuussuunnitteluoppaassa (STM 2005:13)
todetaan, ettd rakennuksen omistajan tai haltijan on huolehdittava yhteisesti tarvittavista turvalli-
suusjérjestelyistd ja suunnitelmasta. Rakennuksessa toimivat eri osapuolet suunnittelevat yhteis-
jérjestelyt yhteisesti. Tyon kdynnistyminen edellyttidd rakennuksen omistajan tai haltijan aloitetta.

Sosiaali- ja terveysministerion oppaassa suositellaan myds, ettéd jos sosiaali- ja terveydenhuol-
lon toimintayksiko6lld on toimintaa rakennuksessa, jolle ei ole asetettu pelastussuunnitelman laa-
dintavelvoitetta, toimintayksikko laatisi riittdvédn kattavan turvallisuussuunnitelman my®ds téllai-
sissa tapauksissa. Oppaassa kadsitellddn my0s mm. tapaturma- ja kaatumisturvallisuutta.

Erityistilanteisiin varautumista koskee STM:n esite 2006:5.

STM:n yhdessd Suomen Kuntaliiton kanssa antamissa palvelujen laatusuosituksissa kdsitelldén
kaatumis- ja paloturvallisuuden eri aspekteja (Ikdihmisten hoitoa ja palveluja koskeva laatusuosi-
tus, (STM oppaita 2001:4), Pdihdepalvelujen laatusuositukset (STM oppaita 2002: 3), Vammais-
ten ihmisten asumispalveluiden laatusuositus (STM oppaita 2003:4).



Sosiaalihuollon asiakaslidhtinen toimintatapa vahvistaa asumisturvallisuutta, koska asiakas ja
tarvittaessa omainen osallistuu hénti koskevan hoidon ja huolenpidon suunnitteluun ja péétoksen-
tekoon. Muutoksenhakuoikeus tehtyihin paatoksiin on laaja.

Asiakastapaamisten kirjaaminen, hakemukseen annettava kirjallinen pdétos, raportointi ja asi-
akkaan oikeus yksildlliseen, péivitettivddn palvelusuunnitelmaan sekd esimerkiksi sosiaaliasia-
miesjdrjestelma vahvistavat erityisesti sellaisen asiakkaan asemaa, jonka toimintakyky on esimer-
kiksi idn, vamman, sairauden tai pdihderiippuvuuden vuoksi heikko. Suomessa alakohtaiset ja
asiakasjérjestot ovat vahvoja toimijoita neuvonta- ja edunvalvontatydssa.

Asumista tukevat vammaispalvelulain mukaiset palvelut ja tukitoimet

Vammaisuuden perusteella jérjestettivistd palveluista ja tukitoimista annetun lain (380/1987, vam-
maispalvelulaki) ja asetuksen (759/1987, vammaispalveluasetus) perusteella kunnan on jérjestet-
tdvd vammaisille henkil6ille palveluja ja tukitoimia muun muassa asumisen tukemiseksi.

Vammaispalvelulaki on soveltamisalaltaan toissijainen eli sen mukaisia palveluja ja tukitoimia
jarjestetddn silloin, kun vammainen henkilo ei saa riittdvid ja hénelle sopivia palveluja tai etuuk-
sia muun lain nojalla.

Vammaispalvelulain mukaan jirjestetddn palveluasumista, sekd korvataan asunnon muutostoi-
td, asuntoon kuuluvien vélineiden ja laitteiden hankkimista tai paivittdisistd toiminnoista suoriutu-
misessa tarvittavista vélineistd, koneista ja laitteista aiheutuvia hankintakustannuksia.

Vammaispalvelulain tarkoituksena on edistdd vammaisen henkilon edellytyksii eldd ja toimia
muiden kanssa yhdenvertaisena yhteiskunnan jaseneni seké ehkéistd ja poistaa vammaisuuden ai-
heuttamia haittoja ja esteitd. Vammaisella henkil6lld tarkoitetaan laissa henkil64, jolla vamman tai
sairauden johdosta on pitkdaikaisesti erityisid vaikeuksia suoriutua tavanomaisista elamén toimin-
noista.

Vammaispalvelulain mukaan kunnan on huolehdittava siité, ettd vammaisille tarkoitetut palve-
lut ja tukitoimet jirjestetddn sisdlloltdédn ja laajuudeltaan sellaisina kuin kunnassa esiintyvé tarve
edellyttdd. Vammaispalveluasetuksen mukaan vammaisten henkildiden tarvitsemat palvelut ja tu-
kitoimet jérjestetién siten, ettd ne tukevat heiddn omatoimista suoriutumistaan.

Liitteessd 1. yksityiskohtaisempi vammaispalvelulainsddddnnon esittely
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3 ASUMISTURVALLISUUTEEN LIITTYVA SEURANTA

Erityisryhmien asumisturvallisuudesta ja sen puutteista kertovaa tilastotietoa on niukalti. Padsaéan-
toisesti suomalaisissa tilastojirjestelmissa ei ole tarkempaa tietoa esimerkiksi onnettomuuksien ta-
pahtumapaikasta ja olosuhteista.

Stakesin sosiaalihuollon hoitoilmoitusrekisteriin (SosiaaliHILMO) kerdtddn tietoa sosiaali-
huollon laitoshoidosta ja ympérivuorokautisesta sekid ei-ympérivuorokautisesta asumispalvelusta,
kotihoidosta, laitosten toiminnasta ja niiden asiakkaista. SosiaaliHILMOn tilastoista saadaan tieto
mm. laitoshoidon ja asumispalvelujen kéytostd vanhusten, kehitysvammaisten, paihdeongelmais-
ten ja mielenterveysongelmaisten osalta. Tilastot kuvaavat mm. vanhainkotien, tavallisen ja te-
hostetun palveluasumisen seké kehitysvammalaitosten asiakasméérid samoin kuin pdihdehuollon
asiakasmidrid sekd hoitopdivien méiédrdd niissd asumismuodoissa.

Kaikkiaan sosiaali- ja terveydenhuollon laitoshoidossa ja sitd korvaavien palvelujen piirissé
vuonna 2005 oli 139 000 henkil6d. Heistd suurin osa (70 %) oli 75 vuotta tayttdneitd, mikd on mil-
tei neljdnnes saman ikéisestd véestostd (Stakes 2006b).

Terveydenhuollon tilastoista kuten Tilastokeskuksen kuolemansyytilastosta ja Stakesin ylldpi-
taméstd Terveydenhuollon hoitoilmoitusrekisteristd eli HILMOsta saadaan tieto tapaturmaisesta
vammautumisesta ja tapaturmakuolemista. Erityisryhmié koskevaa tietoa on ldhinnd ikdéntynei-
den osalta. Kaatumisten ja putoamisten aiheuttamat tapaturmaiset kuolemat tilastoidaan ikaryh-
mittdin. Alkoholimyrkytystapaturmat kertovat pdihdeongelmaisten tapaturmaisista kuolemista.
Alkoholin vaikutuksen alaisena hukkuneista, kylmyyteen kuolleista ja tulipalotapaturmissa me-
nehtyneistd vain osa on alkoholin ongelmakayttdjid. Mielenterveyskuntoutujien ja vammaisten ta-
paturmista ja vammoista ei ole kattavaa tietoa. Tapaturmien syntyyn vaikuttavat useat syytekijat,
eikd terveydenhuollon tilastoihin kirjautuvia tapaturmia suoranaisesti voi yhdistdd asumiseen liit-
tyvien tekijoiden seurauksiksi.

Joka kolmas vuosi suoritettavissa Suomalaisten turvallisuus — haastattelututkimuksissa kar-
toitetaan kotitapaturmien tapahtumapaikka. Haastatellut asuvat kotona, eli laitoshoitoasukkaat on
rajattu tdmdn tutkimuksen ulkopuolelle. Tutkimuksessa ei myoskéén kysyta tietoja vastaajien ter-
veydentilasta, joten kotona asuvien, erityisryhmiin kuuluvien asukkaiden tietoja aineistosta ei voi-
da selvittéa.

Pelastustoimen resurssi- ja onnettomuustilastojirjestelméédn (PRONTO) kerétdén pelastustoi-
men tehtivisti tietoja, joita voidaan kdyttdd tyon suunnittelun apuvélineend. Onnettomuustieto-
jen tarkkuuden parantamiseksi on liséksi viime vuosina kehitetty erityistd pelastusviranomaisten
suorittamaa palontutkintaa. Palontutkinnan tavoitteena on onnettomuustietoja kerddmalld ja ana-
lysoimalla 10ytda mahdollisimman tehokkaat keinot vastaavien onnettomuuksien ennaltachkéise-
miseksi. Jo tdhdnastiset palontutkinnan tulokset vahvistavat osaltaan kasitysti siitd, ettd asumisen
paloturvallisuuden riskit saadaan palontutkinnan kautta entistd paremmin selville.

Suomen Pelastusalan Keskusjirjestd on seurannut lehdistdseurantansa kautta palokuolemiin
liittyvad uutisointia ja palokuolemien maarda seké tiedottanut palokuolematilanteen kehittymises-
ta.

Erityisté tukea tarvitsevien ryhmien asumista ja asumisen turvallisuutta olisi tarpeen tarkastel-
la my0s toimipaikkakohtaisesti (esim. palveluasumisen yksikoissé, kotihoidossa tai — palvelussa),
paikallisesti (kunnassa) ja valtakunnallisesti. Kouvolan seudun Start- tapaturmahankkeessa kera-
tddn tietoa toimipaikkakohtaisesti. Liitteessd 3 esitelldédn avohoidon (tehostettu palveluasuminen,
palveluasuminen ja kotihoito/-palvelu) — tapaturmatiedon keruulomake. Kansanterveyslaitoksen



ikddntyneiden kaatumisten ja murtumien ehkéisyn hankkeen kaatumisten seurantalomake laitos-
hoidossa esitellddn liitteessa 3.

Erityisryhmien asumisturvallisuudesta ja sen puutteista kertovaa tilastotietoa on
niukalti.

Pddsddntoisesti suomalaisissa tilastojdrjestelmissd onnettomuuksien tapahtumapai-
kasta ja taustatekijoistd ei ole tarkkaa tietoa.

Meneillddn olevat tilastoinnin kehittimishankkeet luonevat uusia valtakunnallisia
malleja tapaturmien tilastointiin, jotta ennaltaehkdisyn tarpeisiin pystytddn kerdd-
mddn riittdvdn tarkkoja tietoja tapaturmista ja niiden taustatekijoistd.
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4 ASUMISTA KOSKEVAT TUKIMUODOT ERITYISRYHMIEN
ASUMISTURVALLISUUDEN KANNALTA

Erityisryhmien asumisturvallisuuden kannalta kaksi keskeistd avustusmuotoa ovat erityisryhmi-
en asumisen investointiavustus, joka on tarkoitettu vuokratalojen ja vuokra-asuntojen kuten myos
palvelu- ja tukiasuntojen rakentamiseen, hankkimiseen ja perusparantamiseen mm. vammaisil-
le ja huonokuntoisille vanhuksille ja toisena vanhusten ja vammaisten asuntojen korjausavustus
omistusasuntoihin. Myos korjausavustus hissien rakentamiseen ja liikuntaesteiden poistamiseen
on merkittdva ikdintyneiden ja vammaisten kotona asumisen tukemisessa ja asumisturvallisuuden
lisddmisessa.

4.1  Erityisryhmien asumisen investointiavustus

Valtion asuntorahaston (ARA) erityisryhmien asumista koskevan investointiavustuksen piiriin
kuuluvat asuntolainsddddnnon mukaisilleerityisryhmille tarkoitettujen vuokratalojen ja vuokra-
asuntojen rakentaminen, hankkiminen ja perusparantaminen. Erityisryhmiksi katsotaan esimer-
kiksi asunnottomat, pakolaiset, opiskelijat, mielenterveysongelmaiset, pdihdeongelmaiset, erityis-
tukea tarvitsevat nuoret, vammaiset, muistihdiridiset ja huonokuntoiset vanhukset.

Investointiavustuksia myonnetédn yhdessi korkotukilainoituksen kanssa, jolloin kohteen tulee
tayttdd korkotukilainoituksen myontdmisperusteet. Avustuksen enimmaissuuruus on 5-35 %. Suu-
rin avustusprosentti on sellaisiin asuntokohteisiin, jossa palveluiden lisdksi tarvitaan paljon erityi-
sid tila- ja varusteratkaisuja. Naitd ovat esimerkiksi dementiaryhmékodit.

Avustusten suuruus erityisryhmien asuntojen rakentamiseen, hankkimiseen tai perusparanta-
miseen

*  Enintdédn 5 %, jos erityisryhméén kuuluvien asunto-olot ovat huonot ja tulot poikkeuksel-
lisen pienet.

*  Enintdédn 20 %, jos erityisryhmiin kuuluvien asuminen edellyttda tavallista enemmaén
tukipalveluita,

«  Enintddn 35 %, jos asuminen edellyttda tavallista runsaampien tukipalvelujen liséksi mer-
kittdvasti erityisid tila- tai varusteratkaisuja asuinrakennukseen tai asuntoon.

Avustusta ja korkotukea voivat saada kunnat, muut julkisyhteisot ja asuntorahaston yleis-
hyddylliseksi nimedmat asuntoyhteisot sekd yhtio, jossa edelld mainituilla yhteisoilld on viliton
madrdysvalta. Nimedmisen edellytyksend on, ettid yhteison toimialana on rakennuttaa ja hankkia
vuokra-asuntoja sekd vuokrata niitd sosiaalisin perustein tavoitteenaan asukkaiden hyvit ja turval-
liset asuinolot kohtuullisin kustannuksin. Kun tuki on myonnetty, tulee ko. asuntoa kéyttaa kysei-
sen kohderyhmin asuttamiseen vihintdadn 20 vuotta.

Investointiavustusta saaneet kohteet ovat olleet kyseiselle kohderyhmélle tarkoitettuja asu-
misyksikkojé (eli késittdvit useita asuntoja), eivétkd tihdn mennessd yksittdisid vuokra-asuntoja.
Uustuotannossa asumisturvallisuus otetaan huomioon kohderyhmén tarpeen mukaan. Esimerkiksi
huonokuntoisten vanhusten, vammaisten, asunnottomien ja paihdeongelmaisten asumiskohteisiin
on asennettu automaattinen sammutusjérjestelmé. Myds peruskorjausten yhteydessd asumisturval-
lisuutta lisddvid ratkaisuja toteutetaan tarpeen mukaan.



4.2  Vanhusten ja vammaisten asuntojen korjausavustukset

Vanhusten ja vammaisten asumisturvallisuuden lisddmisen kannalta keskeinen asumisen tukimuo-
to olemassa olevien omistusasuntojen kohdalla on Valtion Asuntorahaston (ARA) vanhusten ja
vammaisten asuntojen korjausavustukset. Tdman avustuksen saaminen edellyttdd, ettd ympérivuo-
tisessa asuinkdytOssd olevassa asunnossa pysyvasti asuvasta ruokakunnasta ainakin yksi henkild
on vihintddn 65-vuotias tai vammainen ja ettd ruokakunnan tulot eivét ylitd asetettuja tulorajoja.
Avustuksen mééra on enintdén 40 % hyviksytyisti korjauskustannuksista, ja joissakin tapauksis-
sa enintddn 70 %, jos vanhus tai vammainen muutoin joutuisi pysyvéisluonteisesti muuttamaan
pois liikkkumisesteiden vuoksi tai siksi, ettei asunnossa voida antaa hénen tarvitsemiaan sosiaa-
li- ja terveydenhuollon palveluja. Myos rintamaveteraanit voivat saada 70 %:n avustuksen. Lain
3 § mukaan avustusta myOnnettéiessd on otettava huomioon korjattavan asunnon tai rakennuksen
asuinkdyttdtarve ja asuinkdyttoaika sekd korjaustoimenpiteiden tarkoituksenmukaisuus ja energia-
taloudelliset vaikutukset. Korjauskustannusten tulee olla kohtuulliset. Avustusten erityinen tavoite
on tukea asuntokorjauksia, joilla tuetaan sosiaali- ja terveydenhuollon avopalveluiden erityisessa
tarpeessa olevien henkildiden asumista kotonaan. Suurimpana korjausavustuksen kayttokohteena
ovat olleet wc- ja peseytymistilojen muutokset.

Vanhusten ja vammaisten asuntojen korjausavustuksiin ndhden vammaispalvelulain sovelta-
minen on ensisijainen. Sitd sovelletaan ensin ellei hakijalla ole oikeutta saada asunnonmuutostoi-
hin korvausta vammaispalvelulain pohjalta , selvitetdin onko hénelld edellytyksid saada vanhusten
ja vammaisten asuntoihin tarkoitettua korjausavustusta (HE 134/2005).

Korjausavustus hissien rakentamiseen ja likuntaesteiden poistamiseen

ARA:n korjausavustusta myonnetidin hissin rakentamiseen olemassa oleviin kerrostaloihin, hissi-
en korjauksiin sekd muuhun toimenpiteeseen, jolla tehdddn mahdolliseksi litkuntaesteisen padsy
asuinrakennukseen, asuntoihin tai yhteistiloihin. Avustus on enintddn 50 % korjaustoimenpiteen
hyviaksyttavistd kustannuksista. Sitd myonnetddn sekd vuokrakiinteistoyhtioille ettd asunto-osake-
yhtioille.

4.3  Raha-automaattiyhdistys erityisasuntojen rahoittajana

Raha-automaattiyhdistys (RAY) avustaa erityisryhmien itsendisen, litkuntaesteettomaén ja turvalli-
sen asumisen ratkaisuja. Erityisryhmien asumista rahoitetaan investointiavustusten liséksi projek-
tiavustuksin. RAY:n asumisen investointiavustukset kohdistuvat nykydan ns. tukiasumiseen. Tu-
kiasunnossa asuvaa ei velvoiteta ostamaan palveluja tietyltd palveluntuottajalta vaan hén saa itse
valita, keneltd palvelunsa hankkii. Palvelutalot, joissa asumiskonseptiin kuuluu sekd asunnon etti
tietyn palvelupaketin tarjoaminen asukkaille, ovat siirtyneet kokonaan AR An rahoitettaviksi.

Jarjestojen erilaisiin vuokra-asumiseen perustuviin tukiasumisratkaisuihin on mahdollista saa-
da RAY:Ita 20 prosenttia avustusta rakentamiskustannuksiin. RAY:n tuella on kokeiltu viime vuo-
sina myos asumisoikeusmallin soveltamista tukiasumiseen. Ikdéntyvén véaeston kohdalla asumis-
oikeusasunto voi olla yksi mahdollinen ratkaisu. Asumisoikeusmallilla rakennetuissa ikdihmisten
asunnoissa RAY on avustanut kohdetta 20 prosentilla, minka liséksi asukas on maksanut 15 pro-
sentin asumisoikeusmaksun. (RAYn Avustusinfo 1/2007)
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Vanhustentalojen peruskorjauksia voidaan avustaa 30 %:lla, mikili hanke sisiltdd myds toi-
minnallisia, vanhuksen itsendistd asumista tukevia parannuksia, esim. litkuntaesteiden poistamis-
ta. Vanhustentaloja ei kuitenkaan muuteta palveluasunnoiksi. Hyvéksyttdvien peruskorjauskus-
tannusten suuruusluokkana pidetdén 1100 €/m?. Asuntoihin liittyvien ulkokattojen korjauksissa
avustus on 30 %.

Sosiaalitekniikkaa avustetaan enintdéin 70 % osuudella hyvéksytyistd kustannuksista. Sosiaa-
litekniikan hyvéksyttavat kustannukset ovat 170 €/asm? palveluasumisessa ja 120 €/asm? vanhus-
tentaloissa. Automaattiset sammutusjdrjestelmat (sprinklaus) palvelutaloissa ovat avustettavia sil-
td osin, kun ne kohdistuvat asuntoihin. Sammutusjdrjestelmien hyvéksyttavit kustannukset ovat
olleet uudisrakennuksissa 60 €/asm? ja peruskorjauksissa 80 €/ asm®. (Raha-automaattiyhdistys)

44  KELA:n hoitotuki

KELA maksaa hoitotukea, jolla autetaan idkkdan henkilon kotona asumista ja sielld tapahtuvaa
hoitoa seké korvataan sairaudesta tai vammasta aiheutuvia erityiskustannuksia. Hoitotuki voidaan
myoOntdd henkildlle, jonka toimintakyvyn arvioidaan olevan sairauden tai vamman johdosta yhta-
jaksoisesti ainakin vuoden ajan alentunut. Tuki on porrastettu kolmeen ryhméén avun, ohjauksen
ja valvonnantarpeen seké erityiskustannusten perusteella. Vuonna 2005 hoitotukea sai 12 % 65-
84-vuotiaista ja 42 % 85 vuotta tayttidneistd. Hoitotuki on kaksi kertaa yleisempi Pohjois-Suomen
vakuutusalueella.

Rahoitus koetaan riittdmdttomdksi asumisturvallisuuden edistimiseen. Tarpeellisia
muutostoitd jdd toteuttamatta asukkaan kannettavaksi tulevien kustannusten muo-
dostuessa liian korkeiksi.




5 ASUMISTURVALLISUUTTA EDISTAVA TEKNIIKKA, NEUVONTA
JAVALINEET

9.1 Asumisymparisto

Asumisen helpottaminen erilaisin teknisin ratkaisuin voi kustannuksiltaan olla samanhintaista kuin
tavanomaiset ratkaisut. Ensisijaista on, ettd asuntosuunnittelussa, -rakentamisessa ja sen julkisessa
rahoituksessa parannetaan asuntojen toimivuutta ja esteettomyyttd, terveellisyyttd ja turvallisuutta
siten, ettd eri eldménkaaren vaiheissa olevat henkilot hyotyvat uudistuksesta. Suhteessa tyypilli-
sen asuintalon odotetun teknisen kéyttdidn (60—70 vuotta) kdyttokustannuksiin sen asukkaita koko
eldmdnkaaren ajan palvelevat ratkaisut tuottavat vahén lisdkustannuksia. Téllin myds asukkaan
turvallisuuden varmistaminen muodostaa katkottoman ketjun suunnittelusta rakentamiseen ja yl-
lapitoon. Kodin turvallisuuden parantamiseksi voidaan tehdé erindisié ratkaisuja uudis- ja korjaus-
rakentamisessa, jotka eivét kustannuksiltaan poikkea normaalista rakentamisesta. (Malin 2006)

Kalusteiden ja laitteiden sijoittelulla voidaan edistdd asumisturvallisuutta. Keittiossé lieden ja
vesipisteen vilinen tyotaso on keskeinen tila. Ulottumista voidaan helpottaa sijoittamalla seina-
kaappeja normaalia alemmas. Tyotason korkeuden tulisi olla 75-90 cm, riippuen henkil6n pituu-
desta, tehtdvistd tyostd sekd koneista. Helppokayttoiset ulosvedettivét kaapit auttavat tavaroiden
sdilytyksessd ja esiin otossa. Uunin ja mikroaaltouunin alapuolelle tai sivulle asennettava laskuta-
so auttaa kuumien astioiden késittelyssd. (Malin 2006).

Turvallisen ympériston suunnittelun ja toteuttamisen yhtené esteend on tiedon puute erilaisista
mahdollisuuksista ja ratkaistuista. Pysyvit ndyttelyt, joissa esitelldén esteettomin asumisen ratkai-
suja, apuvalineiti ja turvalaitteita kodinomaisessa ympéristossi vélittdvit tietoa kiytdnnon ldhei-
selld tavalla. Tdllainen ndyttely toimii kaikille kansalaisille hyvina tutustumis- ja testauspaikkana,
mutta myos alan ammattilaisten ja oppilaitosten opiskelijoiden koulutuspaikkana. Tamén tyyppi-
sid koti-ndyttelyitd on perustettu Helsinkiin (Toimiva koti), Tampereelle ja Kainuuseen (Kiteva
koti). Himeenlinnaan on vastaava kohde suunnitteilla.

5.2  Paloturvallisuus

Palon syttymisen riskid voidaan vidhentéé erilaisin teknisin ratkaisuin. Savukaasut ovat aina myr-
kyllisié tai tukahduttavia ja ne aiheuttavat nopeasti tajunnan menetyksen. Kaikista palokuolemista
kaksi kolmasosaa johtuu ensisijaisesti savukaasujen myrkyllisyydestd. Néistd syistd johtuen tuli-
palossa olosuhteet ovat hengenvaaralliset jo muutamassa minuutissa syttymisen jilkeen.

Sisdasiainministerion antama ohje majoitustilojen, hoitolaitosten seké kokoontumis- ja liiketi-
lojen sisusteista on kumoutunut, mutta ohjetta voidaan edelleen soveltaa kohteen omatoimista va-
rautumista kehitettdessd. Palotarkastuksessa palotarkastaja kiinnittdd huomiota sisustevalintojen
paloturvallisuuteen ja voi tarvittaessa antaa suosituksia tai madrayksid puutteiden korjaamiseksi.
Majoitustilojen, hoitolaitosten sekd kokoontumis- ja liiketilojen tilojen sisutusmateriaalien tulisi
olla joko vaikeasti syttyvid (SL1) tai tavanomaisesti syttyvid (SL2), mutta herkisti syttyvid (SL3)
materiaaleja ei tulisi kdyttda sisustuksessa. Sisusteita valittaessa tulisi aina ottaa huomioon tiloissa
oleskelevien henkildiden kunto ja mahdollisuus pelastautua tulipalosta. Myos tahallisen sytyttami-
sen ja tulen huolimattoman késittelyn mahdollisuus tulisi pyrkié ottamaan huomioon.
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On selvii, ettd asuintiloissa ei tulisi kdyttdd herkasti syttyvii ja helposti paloa levittidvid materi-
aaleja Ei kuitenkaan voida edellyttdd, ettd kaytettdvit materiaalit ovat vaikeasti syttyvi, silld teks-
tiilin saaminen vaikeasti syttyvéksi edellyttdd palonsuoja-aineiden kéytt6d. Palonsuoja-aineiden
kaytto taas ei ole tarkoituksenmukaista mahdollisten allergisoivien piirteiden vuoksi sekd kéytto-
mukavuuden ja ympériston ndkokulmasta. Palonsuoja-aineiden kaytto edellyttda myos sdédnndllis-
td uudelleen késittelya. Lisédksi késittelyjen laatuerot voivat olla kohtuuttoman suuria.

Lahtokohtaisesti myos erityisten riskiryhmien asumisessa on mahdollisuus kdyttda tavallisia
“kodintekstiileja” ml. vuodevaatteet. Erityisten riskiryhmien asumisessa pdétos sisusteiden palo-
turvallisuudesta tehddén osana kohteen omatoimista varautumista. Voimassa olevat valtioneuvos-
ton asetukset patjojen sekd pehmustettujen istuinhuonekalujen paloturvallisuusvaatimuksista edel-
lyttévit, ettd uudet patjat eivit syty herkisti esimerkiksi tupakasta.

Pelastusopiston palontutkintahankkeessa kerédtdian vuodesta 2007 alkaen tietoa ensimmaiseksi
syttyneestd materiaalista. Tietoaineiston tarkentuminen néiltd osin voi tuoda uusia tarpeita sisus-
teiden paloturvallisuuteen liittyvien linjausten kehittdmiseen. Nyt kaytettdvissd olevan tiedon no-
jalla tekstiilien paloturvallisuus ei kuitenkaan vaikuta ratkaisevalta asialta asuintilan paloturvalli-
suudessa. Pddasia olisi syttymislédhteiden poistaminen (esimerkiksi litkutettavat yolamput yms.).
Vastaava linjaus sisusteiden paloturvallisuutta koskien on tehty my6s Ruotsissa.

Keskeisimmat laiteryhmit, joista sdhkdpalot saavat alkunsa ovat liedet, sdhkdlaitteistot, valai-
simet, pyykinpesukoneet ja astianpesukoneet, televisiot, erilaiset tuotannossa kdytetyt sahkolait-
teet, kylmalaitteet seké sdhkokiukaat.

Liesien ja uunien osalla keskeisin palon syy (noin 95 % tapauksista) on Turvatekniikan kes-
kuksen tutkimusten mukaan kéyttdjin virheellinen toiminta. Ruoka unohdetaan kypsymaéén liedel-
le tai uuniin liian pitkéksi ajaksi. Usein lieden paille tai valittomaan ldheisyyteen jitetyt esineet,
esimerkiksi patalaput tai muoviset kulhot, edesauttavat palon syttymistd. Kiuaspaloista yli 2/3
sattuu kayttdjan virheellisen toiminnan seurauksena. Nédissd tapauksissa oli tyypillisesti kuivattu
pyykkid 16ylyhuoneessa kiukaan ollessa paalla.

Valaisinpalojen osalla tirkein paloja aiheuttanut valaisintyyppi ovat loistevalaisimet. Noin
kaksi kolmasosaa valaisinpaloista johtuu juuri loistevalaisinpaloista ja noin kolmannes hehkuva-
laisinpaloista. Hehkuvalaisimien osalla palo aiheutuu tyypillisesti kdyttovirheesta.

Térkednd keinona on sovittaa ikdéntyneiden kdytdssa oleva tekniikka heididn toimintakyvyl-
leen sopivaksi. [akkddt ihmiset eivét aina pérjad esimerkiksi tavanomaisten sdhkdliesien ja -uunien
kanssa, mikd voi aiheuttaa kdyttovirheiti ja tapaturmavaaraa. (Nurmi ym. 2005)

Automaattisella virran katkaisutoiminnolla tai ajastimella varustettu liesi, kahvin- ja vedenkei-
tin ja silitysrauta vihentdvit palon syttymisen riskid laitteen unohtuessa paille. Muita teknisid apu-
vilineitd huonon muistin tuomien ongelmien helpottamiseksi ovat esimerkiksi palovaroitin, joka
katkaisee hélyttdessddn sdhkon pois liedestd tai muusta valinnaisesta laitteesta tai laiteryhmaésta.
Kytkenndssa pitdé kayttad sdhkoalan ammattilaista. Liesille on saatavissa ajastinkelloja, jotka voi-
daan sditid lammittdméaédn vaikkapa puoli tuntia kerrallaan. Myos liesikupuun asennettava [ampo-
tilan dkillistd nousua tarkkaileva vahti on saatavissa. Markkinoilta 16ytyy my®ds laite joka liitetdan
suoraan painamalla pistorasiaan ja palovaroittimen ddnen kuullessaan koje katkaisee kauttaan kul-
kevan sidhkon.

Palovaroittimia on perinteisen mallin lisdksi saatavilla malli, jonka paristokotelo on sijoitet-
tavissa sopivalle korkeudelle seinélle. Ndin pariston testaus ja vaihto sujuvat turvallisesti. Verk-
kovirtaan kytkettdva palovaroitin poistaa paristonvaihtotarpeen. Kuulovammaisille on saatavilla



myos tarindlla tai valolla hélyttdva varoitin. Palovaroittimet voidaan kytked myo0s sarjaan tai hély-
tys voidaan johtaa tapahtumaan asunnon lisdksi myds muualla, misti apu on nopeasti saatavilla.

Alkusammutusvilineet, kuten sammutuspeite ja kdsisammutin, olisi hyva olla varusteena kai-
kissa asunnoissa. Jotta vidlineitd osataan kayttdad tehokkaasti, edellyttdd se henkilokunnan koulu-
tusta ja sddnndllistd harjoittelua. Toisaalta hoitolaitoksissa onnettomuustilanteissa liiallinen hen-
kilokunnan pelastamismahdollisuuksiin luottaminen voi olla ongelmallista tydturvallisuuden ja
tyoterveyden ndkokulmasta.

Automaattisella sammutuslaitteistolla voidaan tehokkaasti parantaa asukkaiden paloturvalli-
suutta, mutta laitteisto ei vihennd muun turvallisuustyon merkitysté. Siksi on tirkedd suunnitella
kohteen paloturvallisuus kokonaisuutena. Automaattinen sammutuslaitteisto ilmaisee ja sammut-
taa tulipalon alkuvaiheessaan tai pitdd palon hallinnassa kunnes palo sammutetaan muilla me-
netelmilld. Laitteisto parantaa oleellisesti asukkaiden poistumismahdollisuuksia rakennuksesta ja
asukkaiden evakuointimahdollisuuksia palon sytyttyd. Asuntoihin tarkoitettuja automaattisia sam-
mutuslaitteistoja on kehitetty voimakkaasti viime vuosien aikana. Se on lisdnnyt erilaisia vaihto-
ehtoja sekd vanhan rakennuskannan ettd uudisrakennusten suojauksen toteuttamiseen. Suomen
Pelastusalan Keskusjdrjestd on suunnitellut toteuttavansa vuonna 2007 oppaan erilaisten vaihto-
ehtojen soveltuvuudesta ja automaattisen sammutuslaitteiston asentamisesta.

9.3  Kaatumisten ehkaisy

Idkkddn henkilon kaatumisen taustalla on useita samanaikaisia tekijoitd, joiden yhteisvaikutukses-
ta kaatumisriski kasvaa. Sisdiset kaatumisen vaaratekijat liittyvét henkildon itseensd, kuten sairau-
det, ladkkeiden kaytt ja liikkkumiskyvyn ongelmat. Ikdéntymisen mydtd muutokset lihasvoimas-
sa, tasapainon hallinnassa ja aistitoimintojen heikkenemisessd saattavat lisétd kaatumisen vaaraa.
Ulkoiset syyt taas ovat ympéristdon liittyvid, kuten kdvelypintojen liukkaus, heikko valaistus tai
kaiteiden puute. Ympériston riskitekijat voivat lisdtd henkilon alttiutta kaatumiselle. (Sihvonen
2006)

Jotta kaatumisriski vdhenisi, on tirkedd tunnistaa yksilolliset kaatumiselle altistavat tekijét ja
pyrkid niiden poistamiseen. Useiden samanaikaisten vaaratekijéiden poistaminen ja eri ehkaisy-
toimien yhdistiminen voivat vdhentdd idkkdiden henkildiden kaatumisia 20—45 %. Lihasvoima-
ja tasapainoharjoittelusta, lddkkeiden kdyton optimoinnista, ndon parantamiseen tdhtdavista toi-
menpiteistd, lonkkasuojainten kiytdsti ja ympéristoon liittyvien vaaranpaikkojen muutostdistd on
saatu hyvid tuloksia. Jotta henkil6 voisi asua turvallisesti, on idkkdin henkilon liikkumiskyvyn
sdilyttidva sellaisena, ettd hdn selviytyy arkisista toiminnoista ja oman elinympériston asettamista
vaatimuksista. (Sihvonen 2006)

Nékokyky on keskeinen aisti pystyssd pysymisen kannalta. Naon merkitys tasapainon sdite-
lyssd kasvaa ikddntymisen myd6td. Toisaalta ikdantymisen seurauksena niko voi heiketd ja huono
ndko taas altistaa kaatumiselle. Sdannolliset nddntarkastukset ja mahdollisimman hyvéstd niko-
kyvystd huolehtiminen silmélasien sopivine voimakkuuksineen ja puhtaine linsseineen véhentavét
riskid kaatua. Tutkimustulosten mukaan ikdihmisten kaatumisvaaraa voidaan pienentid nopeutta-
malla kaihileikkaukseen padsya. (Sihvonen 2006)

Useiden ladkkeiden samanaikaisen kdyton sekd erityisesti keskushermostoon vaikuttavien
ladkkeiden runsaan kdyton on todettu lisddvadn kaatumisvaaraa merkittdvésti. ldkkddn henkilon
koko ladkitys tulisi arvioida sddnndllisesti ja tarvittaessa saneerata turhat lddkkeet pois. Tarkat oh-
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jeet ladkityksestd sekd lddkkeiden annostelu auttavat myos ladkityksen haittavaikutuksia. (Sihvo-
nen 2006). STM on julkaissut oppaan turvallisesta ladkehoidosta (STM oppaita 2005:32).

Ympiriston vaaratekijoiden kartoittaminen ja niiden vdahentdminen on osa monitahoista kaa-
tumisen ehkdisyd. Kotona asuneiden, jo aiemmin kaatuneiden idkk&iden kodeissa tehty vaaran-
paikkojen kartoitus ja muutostdiden toteutus vihensi kaatumisia noin kolmanneksella. Kodin tur-
vallisuuden parantamiseksi pienet toimenpiteet, kuten huomion kiinnittiminen kdvelypintojen
liukumattomuuteen, kulkureittien esteettomyyteen, huonekalujen sopivaan mitoitukseen ja tuke-
vuuteen, portaiden ja askelmien selked merkitseminen, tukikaiteiden lisddminen ja hyvéstd va-
laistuksesta huolehtiminen auttavat kaatumisen ehkiisyssd. Turvallisten jalkineiden valinta se-
ké sisdkdyttoon ettd ulkona liikkkumiseen ja liukuesteiden kdyttd liukkailla keleilld edesauttavat
turvallista liikkumista asunnossa ja kodin 1dhiympéristdssd. Henkilokohtaisten litkkumisen apu-
vélineiden kédyton turvallisuutta parantaa niiden sdétd henkilon omien mittojen mukaan. Useasti
kaatuneen henkilon kaatumisen ehkdisyssd voidaan kéyttdd lonkkasuojaimia. Tukevalla kilvelld
varustetut lonkkasuojaimet vihentdvét luuhun kohdistuvaa iskua henkilon kaatuessa. Suojainten
kédytto on kuitenkin toisinaan koettu epdmukavaksi. Motivointi lonkkasuojaimien kéyttoon vaatii
yhteistyotd ikddntyneiden henkildiden, omaisten ja terveydenhuollon ammattilaisten viélilld. (Sih-
vonen 2006).

Erityisryhmistd kaatumistapaturmia on tutkittu ainoastaan idkkédiden henkildiden osalta. Koko
vdeston osalta kaatumistapaturmat ovat erittdin yleisid sekéd vapaa-ajalla ettd tyossa. Erityisryhma-
kohtainen tieto muista kuin ik&éntyneistd puuttuu.

2.4 Korjausneuvonta

Asuntokannan vanhentuessa korjausrakentaminen ja remontointi ovat lisddntyméssi. Téhén tarvi-
taan korjausneuvontaa ja asiantuntevaa opastusta. Kunnissa on kuitenkin vihennetty huomattavas-
ti korjausneuvojien médrdd. Korjausneuvojia on muutamia kymmenié ja hekin hoitavat tehtavia
oman tdiden ohessa.

Myo6s Vanhustyon Keskusliitto antaa korjausneuvontaa. Liitolla on maanlaajuinen korjausneu-
vontaorganisaatio, jossa on 16 alueellista korjausneuvojaa. Neuvojat ovat siirtyneet Sotainvalidi-
en keskusliitosta. Neuvonnan kohderyhména ovat toistaiseksi sotainvalidit ja veteraanit. On tuotu
esille ndkemys, ettd toimintaa tulisi laajentaa kattamaan koko vdestd. Tama vaatii rahoituksen li-
saamistd. Neuvonnassa tehdidin kuntokartoitus, suunnitelma toimenpiteistéd, kustannusarvio, rahoi-
tussuunnitelma, avustushakemukset ja autetaan urakoitsijan saamisessa. Yleisimpid tehtyjd muu-
tostoitd ovat olleet ammeen poisto, tukikahvojen ja —kaiteiden asentaminen, wc-istuimen vaihto
korkeammaksi, ovien leventdminen, kynnyksien poistaminen ja luiskien rakentaminen. Liitto on
valmistanut ohjeita oppaita asiasta, ja tarjoaa myos korjausneuvontapalveluja jasenjdrjestoilleen.

Mielenterveyden Keskusliitolla on ollut vuosina 2002-2006 Remppa- Mielenterveyskuntoutu-
jien asuntojen korjausneuvontaprojekti. Projektissa on laadittu opas "Remppa -mielenterveyskun-
toutujan asumisolot kuntoon”.



9.5  Turvavalineet ja —palvelut

Turvapuhelimet

Turvallisuutta saatetaan ostaa erilaisilta yrityksiltd. Esimerkiksi turvapuhelinpalvelumarkkinat
ovat melko kirjavat ja palvelun ostaja saattaa luulla saavansa vilitontd apua hététilanteessa. Riip-
puu palvelun ostajan arviointikyvysti, miten palvelun turvallisuutta osataan arvioida. Vaérén tur-
vallisuusolettaman turvin saatetaan luulla, ettd turvapuhelinpalveluihin vastaavat aina sosiaali- tai
terveydenhuollon ammattilaiset, pelastusviranomaiset tai ettd turvapuhelimitse saadaan yhti nope-
aa apua kuin hitdkeskuksesta. (Lounema 2006)

Asumisen mahdollistaminen kotona pitkdin luo uudenlaisia markkinoita. Turvapuhelinpalve-
luja tuotetaan monin eri tavoin ja monien eri tahojen toimesta. Esimerkiksi vapaapalokunta tai tak-
siyrittdjd voi olla vastaamassa turvapuhelinpalvelusta. Asiakkaana voi olla yksittdinen henkilo tai
hidnen omaisena tai kunta ostaessaan satoja turvapuhelinpaketteja. Ndiden palvelujen turvallisuut-
ta on arvioitava loppukayttdjien kannalta. Turvapuhelinpalvelut kuuluvat tuoteturvallisuuslainsia-
diannon soveltamisalalle ja markkinointia koskee kuluttajansuojalaki. Turvapuhelinlaitteiden vaa-
timustenmukaisuutta valvoo Viestintdvirasto. (Lounema 2006)

Turvapuhelinpalvelujen ostajilla ei aina ole kykyé ja taitoa arvioida palvelun toimivuutta ja
luotettavuutta. Hilytyksen tekemisestd avun saamiseen voidaan kuvitella olevan lyhyt viive. To-
dellisuudessa yksittdisisséd tutkituissa tapauksissa viive on ollut jopa noin 45 minuuttia. Vaira
turvallisuusolettama saattaa johtaa siithen, ettd hdtdavun saanti on turvapuhelinpalvelun haltijalla
hitaampaa kuin suoraan hitikeskukseen soittavalla apua tarvitsevalla henkil6lld. Auttajien osaa-
mistaso saattaa myos vaihdella Turvapuhelinpalveluista on eurooppalainen standardi SFS-EN
50134 “Halytysjarjestelmét. Turvapuhelinjdrjestelmit”. Standardi sisdltdd vaatimukset asiakas-
sopimuksesta, asiakkaille annettavista ohjeista, hidlytysten vastaanottopalveluista, reagointijirjes-
telyistd, asiakaskdynneistd sekd henkilokunnan koulutuksesta. Kuluttajavirasto on saanut tutkit-
tavakseen kuluttajilta tulleita ilmoituksia turvapuhelinpalveluista. Turvapuhelinalan yritysten
standardin noudattamista tulisi tutkia. (Lounema 2006)

5.6  Apuvalineet

Apuvilineet on tarkoitettu korjaamaan vamman tai sairauden tuottamaa toiminnallista vajavuut-
ta. Apuvélineiden kaytto lisdd myoOs asumisturvallisuutta. Apuvilineet luokitellaan seuraaviin ryh-
miin: hoito- ja harjoitusvélineet, tukilaitteet ja proteesit, litkkkumisen apuvilineet, henkilokohtaisen
hygienian ja suojan vilineet, kodinhoitovélineet, asuntojen ja muiden tilojen varusteet ja lisdlait-
teet, kommunikointi- ja havaitsemisvilineet, tuotteiden ja tavaroiden késittely- ja kuljetusvélineet,
ympéristoolosuhteita parantavat vilineet, tyovélineet ja tyOkoneet sekd vapaa-aika ja leikkivali-
neet.

Apuvilineiden jakajia ovat terveydenhuolto, sosiaalihuolto, Kela, vakuutus- ja tydeldkelaitok-
set, opetustoimi, tyohallinto ja Valtiokonttori. Vaikka suurin osa apuvélineistd toimitetaan asiak-
kaille terveydenhuollon kautta, sosiaalihuolto kustantaa esimerkiksi vammaispalvelulain mukaiset
apuvélineet.

Olennaista on toiminnan mahdollistaminen apuvélineen avulla silloin, kun henkilén toiminta-
kyky on alentunut. Asiakkaalle on tarkeintd toimintakykyé tukeva teknologia ja jokainen tarvitsee
omaan toimintakykyynséa ja — ympdristoonsa sopivan mallin. Vaikka rollaattori olisikin mitoiltaan
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sopiva, voivat ahtaat ovet, kynnykset ja portaat rajoittaa sen kadyttod. Apuviline edistdd asumisen
turvallisuutta, mutta vaarin mitoitettu viline saattaa myds aiheuttaa turvallisuusriskeja kuten kaa-
tumisia. Apuvilineiden turvallisuusriskejé ei ole toistaiseksi kartoitettu.

Apuvilineen voi ottaa kdyttoon vasta, kun sen tarve on arvioitu. Apuvélineiden kdyton opas-
tuksessa on ilmennyt puutteellisuuksia. Asiakas tarvitsee myos kirjalliset kdyttoohjeet suullisten
ohjeiden lisdksi. Sosiaali- ja terveydenhuollon henkildstd on itse arvioinut osaamisensa heikoksi
erityisesti korkean teknologian apuvilineasioissa. Apuvélineiden kdytdn seuranta on erittdin tér-
kedd, eika sitd tehdd vield riittdvasti. Myoskddn apuvilineiden huoltoon ja korjaukseen ei ole tois-
taiseksi panostettu tarpeeksi.

Alustavien laskelmien mukaan terveyskeskukset kdyttivdat apuvilineostoihin viime vuonna
keskimaérin 4,8 euroa asukasta kohden, kun vuonna 1999 summa oli 2,7 euroa. Erot vaihtelivat
terveyskeskusten vililld alle eurosta yli kymmeneen euroon. Keskussairaalat kayttivéit apuviline-
hankintoihin keskimaérin 7 euroa/asukas. Apuvélineisiin kdytetyt méédrdrahat eivét aina takaa sité,
ettd kunta olisi jarjestdnyt apuvilinepalvelut laadukkaasti ja riittdvisti. Hyvin jdrjestetyt tarjous-
kilpailut, huoltojarjestelyt, kierritys ja kiyton seuranta mahdollistaisivat apuvélineiden tehokkaan
kdyton ja tuovat samalla sddstdjd. Suurin osa sairaanhoitopiireistd on keskittdnyt apuvélinepalve-
lut alueellisiin keskuksiin.

Apuvilineistd tulee yleisid arjen kulutusvilineitd, kun kodit teknistyvét. Eri apuvilineistd ja
ympériston hallintalaitteista hyotyvét kaiken ikdiset asukkaat. Olisi lisédttdva tiedottamista ja ym-
mértamistd apuvilineiden ja turvalaitteiden mydnteisestd merkityksesté toimintakyvyn yllapitdmi-
sessd ja asumisen esteettdmyyden ja turvallisuuden takaamisessa.

Stakesissa tyoskentelee apuvilinetiimi, joka kehittdd apuvilinepalvelujen kaytédntoja seka
osaamista. Tiimissd kehitetddn esimerkiksi Apudata-internetpalvelua, josta saa tietoa eri apuvili-
neistd. Yritykset esittelevit tuotteitaan Apudatassa. Apuvélineiden kdyton seurantaan on kehitetty
Name- ja Quest-mittarit. Stakes kerdd Questin avulla tietoa asiakkaiden tyytyvaisyydestd. (Salmi-
nen 2006). Apuvilineistd johtuvat vaaratilanteet ilmoitetaan Ladkelaitokselle.

Asumisturvallisuuden kehittamiseen liittyvdd tietoa tarvitaan.
Korjausneuvontapalveluja on saatavilla riittdmdttomdsti.

Teknisid ratkaisuja, apuvdlineitd ja palveluja asumisturvallisuuden kehittimiseen
monilla osa-alueilla on saatavilla ja niitd kehitetddn edelleen.

Turvapuhelinpalveluja toteutetaan eri kunnissa eri tavoin ja oikeanlaisen avun saa-
minen riittdvdin nopeasti on osoittautunut epdvarmaksi.




6 ASUMISTURVALLISUUDEN EDISTAMINEN

Asumisturvallisuuden edistdmiseen kannattaa panostaa. Tapaturmien ja onnettomuuksien ehkai-
sy on erittdin kustannusvaikuttavaa. Suomessa on pystytty vihentiméédn systemaattisella ehkai-
sytyolld litkkenne- ja tyOymparistossd tapahtuvia tapaturmia. Myo6s kotiympéristossa sattuvia tapa-
turmia voidaan vahentdd tehokkaasti. Keinoja ja vilineitd on olemassa, mutta tarvitaan panostusta
ehkdisytyohon ja eri tahojen yhteisesti sopimiin tavoitteisiin ja toimenpiteisiin liittyvdi yhteistyo-
td. Hollantilaisen arvion mukaan yhden euron panostus ennalta ehkdisyyn tuo kymmenen euron
kustannussidstot terveydenhoidon kustannuksiin.

Tuloksia voidaan saavuttaa erityisesti kunnissa tehtdvalld tyolld. Kunnissa asumisturvallisuu-
den edistiminen kuuluu monelle sektorille ja toimijalle. Keskeiset toimijat ovat sosiaali- ja ter-
veydenhuolto, pelastustoimi ja tekninen sektori. Joissakin kunnissa on mééritietoisesti kehitetty
yhteisty6td yli sektorirajojen asumisturvallisuuden kehittimiseksi paikallisesti. Kokemukset kan-
nustavat yhteistyon kehittimiseen. Paikallisen turvallisuustyon tydkalu on turvallisuussuunnitte-
luprosessi, jota on madrd kehittdd paikallisen turvallisuusyhteistyon tirkeimméksi muodoksi ja
yhteistyon rakenteeksi. Sisdasiainministerion padtokselld suunnitteluyhteistyd kuntien, pelastus-
toimen, poliisin ja muiden toimijoiden kanssa ohjeistettiin kidynnistettaviksi vuoden 2006 loppu-
puolella. Ensimmaéiset kokoontumiset on tehty kaikissa kihlakunnissa.

Asumisympdriston turvallisuuden kehittdmisessd kunnan rakennusvalvontaviranomaisen teh-
tavand on huolehtia, ettd rakentamisessa noudatetaan lakia ja sen nojalla annettuja sddnnoksia.
Liikennealueiden osalta vastaava rooli on kunnan méadrdamailld viranomaisella. Rakennushank-
keeseen ryhtyvin velvollisuutena on huolehtia siitd, ettd rakennus suunnitellaan ja rakennetaan
sddnndsten ja madrdysten mukaan sekd myonnetyn luvan mukaisesti.

6.1  Turvallisuuden edistamiseen liittyva lainsaadanto

Asunto-olojen kehittdimisen tavoitteena on turvata jokaiselle Suomessa vakinaisesti asuvalle
mahdollisuus kohtuulliseen asumiseen esimerkiksi siten, ettd asunnot ovat rakenteeltaan ja va-
rusteiltaan tarkoituksenmukaisia, terveellisid ja toimivia sekd asuinrakennukset ymparistoonsa
sopeutuvia. Erityistd huomiota on kiinnitettdvd mm. puutteellisesti asuvan véeston asumistason
parantamiseen. Kunnan on luotava alueellaan yleiset edellytykset asunto-olojen kehittdmiselle.
Kunnan on huolehdittava siitd, ettd toimenpiteet asunto-olojen kehittimiseksi suunnataan erityi-
sesti asunnottomien ja puutteellisesti asuvien asumisolojen parantamiseen. Laki asunto-olojen ke-
hittdmisestd (919/1985).

Lainsdddanto antaa luonnollisen pohjan hallinnonalojen véliselle yhteistydlle kunnassa.

Kuntalaki asettaa kunnan tehtdvéksi asukkaidensa hyvinvoinnin edistimisen (Kuntalaki
17.3.1995/365, 18§).

Pelastuslaki (13.6.2003/468), kansanterveyslaki (25.11.2005/928, § 1) velvoittavat osaltaan
kuntia turvallisuuden edistdmiseen. Sosiaalihuoltolain muutos (125/2006) vanhusten palvelutar-
peen arvioinnista tukee my0s asumisturvallisuuteen liittyvien tekijoiden arvioimista. Hallintolaki
(6.6.2003/434, §10) velvoittaa yleisesti viranomaisten véliseen yhteistyohon: ”Viranomaisen on
toimivaltansa rajoissa ja asian vaatimassa laajuudessa avustettava toista viranomaista timén pyyn-
nostd hallintotehtdvédn hoitamisessa sekd muutoinkin pyrittdvd edistdmiéin viranomaisten vilistd
yhteistyotd.
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Kotipalvelun toiminnassa syntyneet asiakasasiakirjat ovat salassa pidettidvid sosiaalihuollon
asiakkaan asemasta ja oikeuksista annetun lain (17.8.1992/785) samoin kuin viranomaisen toi-
minnan julkisuudesta annetun lain (621/1999) mukaan. Kotipalvelun henkild on vaitiolovelvolli-
nen asiakirjojen salassa pidettavésti siséllostd sekd tiedoista, jotka asiakirjaan merkittyni olisivat
salassa pidettdvid. Kotisairaanhoidon henkiloston osalta potilasasiakirjoihin sisdltyvien tietojen
salassapito ja siitd poikkeaminen on sdidelty puolestaan laissa potilaan asemasta ja oikeuksista
(17.8.1992/785).

Tuoteturvallisuuslainsddddnnon uudistus vuonna 2004 laajensi lain soveltamisalaa kulutus-
tavaroiden lisdksi koskemaan myds kuluttajapalveluita (Laki kulutustavaroiden ja kuluttajapal-
velusten turvallisuudesta 30.1.2004/75). My0s kunnossapitolaki (Laki kadun ja erdiden yleisten
alueiden kunnossa- ja puhtaanapidosta 31.8.1978/669) on uudistettu vuonna 2005. Siiné otetaan
huomioon entistd paremmin jalankulkijoiden tarpeet.

6.2  Valtakunnalliset ohjelmat

Valtioneuvoston sisaisen turvallisuuden ohjelma

Sisdisen turvallisuuden ohjelman pditavoite on, ettd Suomi on Euroopan turvallisin maa vuoteen
2015 mennessd. Tavoitteen saavuttaminen edellyttidd ennalta ehkdisevdn tyon vahvistamista ja yh-
teistyon kehittdmista.

Koti- ja vapaa-ajan tapaturmat esitetdin ohjelmassa keskeisend tulevaisuuden haasteena. On-
nettomuuksien vihentdmisen yleistavoitteena on se, ettd Suomi nousee kaikilla onnettomuussek-
toreilla vuoteen 2012 mennessé viiden parhaimman maan joukkoon Euroopassa.

Sisdisen turvallisuuden ohjelman onnettomuuksia koskevassa osuudessa toimenpidesuosituk-
sia ovat mm. onnettomuuksien ehkéisyn liittdminen paikallisiin turvallisuussuunnitelmiin, koti- ja
vapaa-ajan tapaturmien ehkdisyn vahvistaminen, liukastumisten miirén vihentdminen, tilastointi-
jérjestelmédn kehittdminen, erityisryhmien asumisen turvallisuuden parantaminen ja onnettomuus-
riskien hallinnan vélineiston kehittiminen. Sisdisen turvallisuuden ohjelman eri linjauksien ja toi-
menpidesuositusten toteuttaminen on kdynnissi. Sisdisen turvallisuuden ohjelmaa péivitetddn ja
seurataan osana hallituksen strategiaprosessia.

Hallituksen asuntopoliittinen ohjelma

Hallituksen asuntopoliittinen ohjelma vuosille 20042006 sisdltda hallituksen asuntopolitiikan lin-
jaukset sekd keskeiset hallituskauden aikana toteutettavat toimet. Asuntotuotantoa edistimalla pa-
rannetaan asumismahdollisuuksia niin omistus- kuin vuokra-asuntomarkkinoilla. Toimenpiteissa
painotetaan etenkin muita heikommassa asemassa olevien asunnon saantia. Vieston ikdéntyminen
ja asuntokannan vanheneminen edellyttévit asuntojen korjaamisen ja yllédpidon lisddmisté. Valtion
tuki asuntojen ylldpitoon ja korjaamiseen kohdistetaan esteettomin, terveellisten ja ympéristdys-
tavallisen asumisen edistdmiseen.

Tavoitteina asuntopoliittisessa ohjelmassa ovat esimerkiksi:
1. Asuntotuotannon edistdminen voimakkaan asuntokysynnén alueilla
«  sosiaalisen asuntotarjonnan lisddminen
«  uusien asuinalueiden rakentamisen edistiminen

e vapaa-rahoitteisen vuokra-asuntotarjonnan edistdminen



2. Asuntokannan yllidpidon ja korjaamisen tehostaminen
« asuintalojen suunnitelmalliseen kunnossapitoon kannustaminen

« terveellisen, esteettdmén ja ympéristoystdvillisen asumisen edistiminen.

Koti- ja vapaa-ajan tapaturmien ehkaisyn tavoiteohjelma vuosille 2007-2012

Koti- ja vapaa-ajan tapaturmien torjuntatyén neuvottelukunta on laatinut vuosille 2007-2012 uu-
den koti- ja vapaa-ajan tapaturmien ehkdisyn tavoiteohjelman. Ohjelma tdydentii valtioneuvoston
sisdisen turvallisuuden ohjelmaa linjaamalla tarkemmin koti- ja vapaa-ajan tapaturma-alan sisil-
161lisid tavoitteita ja toimenpidesuosituksia. Ohjelmassa on mééritelty koti- ja vapaa-ajan tapatur-
mien ehkéisylle sisdisen turvallisuuden ohjelman mukainen yleinen tavoite: Suomen tulee olla Eu-
roopan turvallisin maa vuoteen 2015.

Neuvottelukunnan tavoiteohjelmassa on yhteensd 44 toimenpide-esitystid koskien mm. tilas-
toinnin kehittdmistd ja osaamisen vahvistamista. Lisdksi ohjelmassa on koko viestod seka eri iké-
ryhmid koskevia toimenpide-esityksid. Tavoite-ohjelma asettaa valtakunnalliset painopisteet ja
linjaukset alan kehittdmiselle ja kdytdnnon tyolle. Neuvottelukunnan ehdotuksissa korostetaan eri-
tyisryhmien asumisen turvallisuuden parantamista.

Terveys 2015 -kansanterveysohjelma

Valtioneuvosto hyviksyi toukokuussa 2001 periaatepdédtoksen Terveys 2015 -kansanterveysohjel-
masta joka linjaa Suomen terveyspolititkkaa seuraavien 15 vuoden ajan. Terveys 2015 on yhteis-
tyoohjelma, joka pyrkii terveyden tukemiseen ja edistimiseen kaikilla yhteiskunnan sektoreilla.
Se on tarkoitettu terveydenhuollon ohella myds muille hallinnonaloille, koska véeston terveyteen
vaikuttavat suurelta osin terveydenhuollon ulkopuoliset asiat, kuten eldméntavat, ympéristo, tuot-
teiden laatu sekd muut terveyttd tukevat ja vaarantavat tekijat.

Ohjelmassa on kahdeksan tavoitetta, jotka kohdistuvat keskeisiin kansanterveysongelmiin. Li-
sdksi ohjelmassa on 36 toimintalinjausta, jotka sisdltdvit kansalaisten arkieldmin ympiristdja
ja yhteiskunnan eri toimijoita koskevia haasteita ja linjauksia. Ikdryhmittdisissé tavoitteissa asu-
misturvallisuuteen liittyvit tavoitteet koskevat nuoria miehid ja ikddntyneitd. Erityisryhmien asu-
misturvallisuuden parantamisen toteuttaminen liittyy erityisesti yli 75-vuotiaiden keskiméérdisen
toimintakyvyn paranemisen tavoitteeseen. Tavoitteen toteuttamisessa korostetaan mm. sitd, ettd
idkkaille kehitetddn sellaisia asumis-, lahipalvelu- ja liikenneympéristdjd, jotka turvaavat toimin-
takyvyn alentuessakin itsendisen eldmén edellytykset.

Alkoholiohjelma

Alkoholiohjelma 2004—2007 on alkoholihaittojen vihentdmiseen tidhtddava yhteistydprosessi. Hal-
litus teki vuonna 2003 periaatepaatoksen, jossa se madritteli alkoholipolitiitkan keskeiset tavoitteet
ja paatti koota valtionhallinnon, kuntien, kirkkojen, jarjestojen ja elinkeinon toimijat yhteistyohon
haittojen vihentdmiseksi. Alkoholiohjelman yhteni toimintalinjana on riskikdyton ja siitid aiheu-
tuvien haittojen vihentdminen, jonka yhtend tavoitteena on vahentda onnettomuus- ja tapaturma-
riskejd. Monet yhteiskunnan toimijat voivat ratkaisuillaan ja toimintalinjoillaan vaikuttaa alko-
holihaittoja vdhentivésti. Alkoholiohjelma kokoaa yhteen merkittdvdn osan niistd toimijoista ja
toiminnasta.
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Laatusuositukset

Sosiaali- ja terveydenhuollolle laadituilla laatusuosituksilla on vaikutettu myos asumisturvallisuu-
den kehittimiseen. Téllaisia sosiaali- ja terveysministerion antamia suosituksia ovat mm. Ikiih-
misten hoitoa ja palveluja koskeva laatusuositus (2001), pidihdepalvelujen laatusuositukset (2002),
vammaisten ihmisten asumispalveluiden laatusuositus (2003), apuvilineiden laatusuositus. Naissd
sosiaalihuollon palvelutoiminnan laatusuosituksissa on huomioitu asumisturvallisuus yleensé se-
ka palo- turvallisuus ja tilojen esteettomyys ja toimivuus. Valmisteilla ovat mielenterveyskuntou-
tujien asumispalvelusuositukset. Ikdihmisten hoidon laatusuositusta uudistetaan parhaillaan. Po-
tilasturvallisuuden parantamiseksi on asetettu tydryhma. Terveyden edistimisen laatusuositukset
valmistuivat syksylld 2006. Niissd tuodaan esille mm. koti- ja vapaa-ajan tapaturmien ehkdisyn
tarpeellisuus.

Asumisturvallisuuden edistdmiseen liittyvien hankkeiden tuotoksena on julkaistu joukko op-
paita: STM: Turvallisuussuunnitteluopas sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikdille, Ereh-
dykset ja unohdukset salliva asuinympdiristd — opas erityisryhmien asumisturvallisuuden kehit-
tamiseen (SPEK), Idkkdiden henkildiden kaatumistapaturmat — Opas kaatumisten ja murtumien
ehkdisyyn (KTL), STM: Arkea helpottavat vilineet — opas. Oppaiden lisdksi tydssd voidaan hyo-
dyntid Kotitapaturmien ehkdisykampanjan tuottamaa aineistoa.

Paikalliset ohjelmat

Viime vuosina varsinkin suuremmat kaupungit ovat laatineet asuntopoliittisia ohjelmia/ strategi-
oita. Yleisesti kuitenkin kuntien asunto-ohjelmien tekeminen on vihentynyt, koska asunto-ohjel-
mien laadinnassa on siirrytty lakisdéteisyydestd vapaaehtoisuuteen. Kunnan asunto-ohjelma on
véline eri vdestoryhmien asumistarpeiden arviointiin ja kunnan toimien suunnitteluun asuntojen
uustuotannon ja olemassa oleman asuntokannan osalta. Asunto-ohjelmissa kisitelldén erityisryh-
mien kuten ikdéntyneiden, vammaisten ja asunnottomien asumisen jédrjestimistd. Huomiota tulisi
kiinnittdd myos sekd yleisen asumisturvallisuuden lisddmiseen etté erityisryhmien asumisen tur-
vallisuutta parantaviin toimiin.

Ikdihmisten hoitoa ja palveluja koskevassa laatusuosituksessa suositellaan, ettd kunnissa laadi-
taan vanhuspoliittinen strategia, jossa médritelladn tavoitteet idkkdiden kuntalaisten terveyden, hy-
vinvoinnin ja itsendisen suoriutumisen edistdmisessé seki eri hallintokuntien ja sidosryhmien vas-
tuut tavoitteiden toteuttamisessa. Kunnan poliittinen johto vahvistaa strategian virallisesti. Vuonna
2002 80 prosenttia kunnista oli tehnyt tai parhaillaan valmisteli strategiaa. Kuntiin on perustettu
my0s vanhusneuvostoja ikddntyneiden omien vaikutusmahdollisuuksien parantamiseksi.

Vammaisten asumispalvelujen laatusuosituksessa esitetddn, ettd vammaisten thmisten asumi-
sen tarpeet otetaan mukaan kuntasuunnitelmaan. Kunnissa voidaan laatia myds erillinen vammais-
poliittinen ohjelma. Kunnissa toimii vammaisneuvostoja vammaisten henkildiden ndkemysten vi-
littdjina.

Neljannes kunnista on valmistanut mielenterveysstrategian. Strategioita on valmistettu vasta
viime vuosina. Kunnissa tehdddan myos piihdestrategioita.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisessd valmistetaan poikkihallinnollisia hyvinvointistrate-
gioita ja -ohjelmia. N4iitd tehddén paljon, vaikka niiden toteutumista seurataan ja arvioidaan tois-
taiseksi vahian. Hyvinvointijohtaminen ja terveyden edistdmisen vastuut ja tyonjako ovat vasta
muotoutumassa kunnissa.



6.3  YhteistyOhankkeita

Asumisturvallisuuden edistdmistydssa toimii erilaisia yhteistydhankkeita, mm. koti- ja vapaa-ajan
tapaturma-alalla. Yksi pitkdédn jatkunut yhteistydmuoto on Kotitapaturmien ehkdisykampanja, jo-
ka kdynnistyi vuonna 1993. Kampanjan jirjestdjdt ovat sosiaali- ja terveysministerid, sisdasiain-
ministerid, Kansanterveyslaitos, Suomen Kuntaliitto, Finanssialan Keskusliitto, Suomen Pelastus-
alan Keskusjdrjestd, Suomen Punainen Risti ja Terveyden edistdmisen keskus.

Kotitapaturmien ehkéisykampanja on rakentanut pohjaa suunnitelmalliselle koti- ja vapaa-ajan
tapaturmien ehkéisytydlle. Sen toiminta on alusta alkaen ollut kdytdnnonldheistd. Keskeiseksi toi-
minta-alueeksi on valittu paikallisen tyon tukeminen.

Yksittdiset kunnat kayttdvat kampanja-aineistoa esimerkiksi ikdéntyneille asukkaille suunna-
tun kotikdynnin yhteydessd, jossa tarkastellaan kodin turvallisuutta ja pdivittiisten toimintojen su-
juvuutta kotona.

Lisdksi arjen turvallisuus on ollut paljon esilld esimerkiksi Tapaturmapiivén teemoissa. Tee-
moja on kohdistettu sekd alan ammattilaisille ettd koko véestdlle.

Kansanterveysjarjestot ovat kiynnistdneet koti- ja vapaa-ajan tapaturmien ehkdisytyé — hank-
keen 2004 — 2007. Terveyden edistamisen keskus koordinoi kansanterveysjirjestdjen koti- ja va-
paa-ajan tapaturmien ehkéisytyotd. Hankkeessa toimii 11 jirjestod. Hankkeessa valmistetaan ai-
neistoa, koulutetaan ja kehitetddn videstOviestintdd. Tavoitteena on muodostaa jirjestokoalitio
tapaturmien ehkéisyn alalle.

Suomen Pelastusalan Keskusjérjestd on Palosuojelurahaston rahoituksella yhteistyossa sisdasi-
ainministerion, sosiaali- ja terveysministerion, ymparistoministerion, Suomen Kuntaliiton, Kan-
santerveyslaitoksen ja aluepelastuslaitosten kanssa toteuttanut vuosina 2005-2006 erityisryhmien
asumisturvallisuutta kehittdvan projektin. Projekti on kehittényt erityisryhmien parissa toimivien
tarpeisiin tyovilineiti riskien arvioimiseen ja asumisturvallisuuden kehittimiseen.

Liitteessd 2 on esitelty valtakunnalliset erityisryhmien asumisturvallisuuden edistimisen alu-
eella toimivat tahot.

Kansainvalinen toimintaymparisto
Euroopan Unioni

Euroopan Unionin komissio on hyviksynyt 23.6.2006 tiedonannon ja tehnyt terveysministerineu-
vostolle suositusehdotuksen vammojen ehkéisystd. Tiedonannossa ja suositusehdotuksessa esite-
tdédn priorisoitavaksi seuraavat seitsemén painoaluetta: tavaroiden ja palvelujen turvallisuus, lasten
ja nuorten turvallisuus, ikddntyneiden turvallisuus, kevyen liitkenteen turvallisuus, litkuntatapa-
turmien ehkaisy ja itsemurhien ja vékivallan ehkiisy. Toiminnot toteutetaan yhteison kansanter-
veysohjelman puitteissa. Suosituksen késittely on saatu paatdkseen terveystyoryhmaéssa ja se hy-
viksytddn ministerineuvostossa vuoden 2007 aikana. Itsestddn sammuvia savukkeita kisitelldan
tuoteturvallisuussektorilla.

Maailman terveysjarjesto WHO

WHO on kehittdnyt ja rakentanut kaikki turvallisuuden alueet kisittdvan ’Safe Community” -oh-
jelman. Tavoitteena on edistii paikallista turvallisuusty6ti ja rakentaa maailman laajuinen yhteis-
tyoverkosto.
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Ohjelmaan liittymisen hyviaksymisen edellytyksend on, ettd paikallinen turvallisuustyo tayttaa

seuraavat kriteerit:

AN I

Toimiva yhteistyoryhma

Pitkdjanteisten ohjelmien kohteena koko vaesto
Erityisen riskialttiiden véestoryhmien huomioiminen
Tilastointi ja seuranta

Vaikuttavuuden arviointi

Osallistuminen kansallisiin ja kansainvilisiin verkostoihin.

Ohjelmaan on hyviksytty tilld hetkelld noin 100 kuntaa ja aluetta. Hyvinkd4n kaupunki on ai-
noana suomalaisena paikkakuntana mukana verkostossa.

Vuonna 2005 hyviksyttiin pdédtdslauselma: Prevention of Injuries in the WHO European Regi-
on EURRCS55/Conf.Doc./6WHO:n Euroopan alueen yleiskokouksessa. Pddatoslauselmassa keho-

tetaan maita priorisoimaan vammojen ehkiisyé ja valmistamaan aiheesta omat kansalliset ohjel-
mat.

Asumisturvallisuuden edistdmiseen kannattaa panostaa. Tapaturmien ja onnetto-
muuksien ehkdisy on erittdin kustannusvaikuttavaa.

Valtioneuvoston sisdisen turvallisuuden ohjelma kokoaa kaikki turvallisuusalueet.

Eri aihealueille on omia erityisohjelmia.




7 TYORYHMAN EHDOTUKSET

Erityisryhmien asuinympariston turvallisuuskysymysten ratkaisemisessa on kyse oikeudenmu-
kaisuuden ja perusoikeuksien toteuttamisesta. Erityisryhmien asumisen turvallisuutta edistamélla
varmistetaan yhdenvertaisuuden toteutuminen asumisessa. Turvallinen ja esteeton asuminen tukee
toimintakyvyn ylldpitdmistd ja joustaa toimintakyvyn muutoksissa. Asumisturvallisuuden lisda-
minen mahdollistaa kotona asumisen mahdollisimman pitkdin. Tapaturmista ja onnettomuuksista
aiheutuvat kustannukset ja monet muut seuraukset kuormittavat erityisesti sosiaali- ja terveyden-
huollon alaa. Tapaturmien ja onnettomuuksien ehkiisy on kuitenkin erittdin kustannusvaikuttavaa,
joten ennalta ehkdisyyn kannattaa panostaa kaikilla aloilla ja tasoilla.

Tyoryhmai esittdd seuraavia toimenpiteitd erityisryhmien asumisen turvallisuuden kehittami-
seksi.

7.1 Valtakunnallisten linjausten ja lainsaadannon kehittaminen

Valtioneuvoston sisaisen turvallisuuden ohjelma

Sisdisen turvallisuuden ohjelmassa asetettu tavoite on, ettdi Suomi on Euroopan turvallisin maa
vuoteen 2015 mennessd. Koti- ja vapaa-ajan tapaturmien ehkéisyn kehittdminen néhdéddn ohjel-
massa keskeisend haasteena. Sisdisen turvallisuuden ohjelmaa seurataan ja tarkistetaan osana hal-
lituksen strategiaty6td. Erityisryhmien asumisen turvallisuustyon jatkaminen osana sisdisen tur-
vallisuuden ohjelmatydtd on perusteltua viranomaisyhteistyon jatkuvuuden turvaamiseksi.

Tyoryhmdin ehdotus:

Esitetddn, ettd erityisryhmien asumisturvallisuuden kehittiminen sisdllytetddn jat-
kossakin osaksi sisdisen turvallisuuden ohjelmatyotd.

Vastuutahot:

Sisdasiainministerio, sosiaali- ja terveysministerio, ympdristoministerio, Sisdisen
turvallisuuden ohjelman sihteeristo

Omatoimisen varautumisen roolin ja merkityksen selkeyttdminen pelastuslainsdaddanndssa

Pelastusviranomaiset valvovat turvallisuusselvitysvelvollisten kohteiden omatoimisen varau-
tumisen tasoa palotarkastusten yhteydessd. Turvallisuusselvitys on yleensd osoittanut puutteita
automaattisella sammutustekniikalla suojaamattomien erityisryhmien asuntojen henkilturvalli-
suustasossa, mutta turvallisuusselvitysten tulosten soveltamisessa on pelastusviranomaisilla ollut
alueellisia eroja. Pelastusviranomaiset voivat edellyttdd nykyisen lainsddddnnon nojalla turvalli-
suusselvitystd myos tavallisista asuntokohteista edellyttien, ettd paloturvallisuusriski on aiempien
kokemusten ja asukkaiden tuomintakyvyn nikokulmasta selkedsti osoitettavissa. Kdytanndssa so-
veltaminen on ollut vaikeata, mikd on johtanut vaihteleviin kdytént6ihin.
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Tyoryhmdn ehdotus:

Esitetddn pelastuslainsddddnnon kehittdmistd siten, ettd varmistetaan yhtendinen
turvallisuusselvitysten soveltamistapa erityisryhmien asumiselle. Selkeytetddin oma-
toimisen varautumisen vastuun ja pelastusviranomaisen toimivaltuuksia.

Vastuutahot:

Sisdasiainministerio, sosiaali- ja terveysministerio, ympdristoministerio

[tsestaan sammuvat savukkeet

Kuolemaan johtaneiden tulipalojen yleisin syttymissyy on tupakointi ja sithen liittyva huolimaton
tulenkasittely. Tupakoinnista alkunsa saaneissa paloissa kuolee vuosittain 25-35 ihmisti, miké on
30 — 40 % tapaturmaisista palokuolemista. Suurimmassa osassa tapauksia on kyse tupakoinnista
vuoteessa, sohvalla tai muulla istuimella. Useissa tapauksissa uhri on ollut vahvasti humalassa.
Tama riski korostuu myds erityisryhmien asumisen turvallisuudessa.

Tyoryhmdn ehdotus:

Tyoryhmd tukee sisdisen turvallisuudenohjelman ministeriryhmdn pddtostd kansal-
lisen tupakkalainsddddnnon muuttamisesta siten, ettd savukkeille asetetaan erityiset
paloturvallisuusvaatimukset.

Vastuutahot:

Sosiaali- ja terveysministerio, sisdasiainministerio, kauppa- ja teollisuusministerio,
Sosiaali- ja terveydenhuollon tuotevalvontakeskus, Kuluttajavirasto

Toimipaikkakohtainen tapaturma- ja onnettomuusseuranta

Erityisryhmien asumisturvallisuutta ja sen puutteita kuvaavaa tilastotietoa on niukalti. Padsidéntoi-
sesti nykyisin kdytdssd olevissa tilastojdrjestelmissd onnettomuuksien tapahtumispaikasta ei ole
tarkempaa tietoa.

Erityisryhmien asumis- ja laitoshoitoyksikoissa ei kerdtd systemaattisesti yksikkdkohtaisia tie-
toja tapaturmista ja onnettomuuksista. Lukumaéératiedon lisdksi tarvitaan tietoja taustatekijoista
ja olosuhteista. Tapaturmatapausten selvittdiminen mahdollistaa onnistuneen ennalta ehkdisevin
tyon. Tavoitteena on lisédtd toimintayksikdiden omaa vastuuta turvallisuudesta. Esimerkkejé tie-
donkeruulomakkeista on liitteessa 3.

Sosiaali- ja terveysministerié on asettanut potilasturvallisuuden edistimisté selvittédvén tyoryh-
mén. Tyoryhmén toimikausi on 1.11.2006-31.10.2009. Ty6ryhmén tavoitteena on mm. luoda hait-
tatapahtumien seuranta- ja raportointimenettely ja arvioida siihen liittyvit sddddstarpeet.



Tyoryhmdn ehdotus

Kehitetddn lainsddddntod siten, ettd se velvoittaa asumis- ja laitoshoitoyksikot tapa-
turmien ja onnettomuuksien sekd ldheltd-piti—tilanteiden seurantaan. Vastuutetaan
toimintayksikot oman turvallisuuden ylldpitimiseen ja kehittdmiseen.

Kehittdamistyo kytketddn soveltuvin osin sosiaali- ja terveysministerion potilastur-
vallisuuden edistdmisen tyoryhmdn tyoskentelyyn.

Vastuutahot:

Sosiaali- ja terveysministerio, sisdasiainministerio, ympdristoministerio, Kansan-
terveyslaitos, Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittimiskeskus, Terveydenhuol-
lon oikeusturvakeskus

7.2 Paikallinen turvallisuustyo

Turvallisuussuunnittelu

Sisédisen turvallisuuden ohjelmatyon puitteissa on kehitetty laaja-alainen turvallisuussuunnittelu-
prosessi kunnille. Turvallisuussuunnittelussa kootaan yhteen tarkasteluun kaikki turvallisuuden
osa-alueet. Turvallisuussuunnitteluprosessin kdynnistimisestd vastaa kunnan johto, alueen pelas-
tustoimi ja paikallinen poliisi. Turvallisuussuunnitteluprosessi liitetdédn kunnan luottamuselinten
tyoskentelyaikatauluun. Tavoitteena on varmistaa systemaattinen ja pitkdjanteinen turvallisuustyo
paikallisella tasolla. Paikallisten toimijoiden velvoitetta tapaturmien ja onnettomuuksien ehkii-
syyn on vahvistettu lainsdddannolla, joista esimerkkejd ovat pelastuslaki (2004) ja kansanterveys-
laki (2006).

Tyoryhmdin ehdotus:

Tuotetaan tietoaineistoa, tyovilineitd ja seurantamenetelmid erityisryhmien asumis-
turvallisuuden kdsittelemiseksi kuntien turvallisuussuunnittelussa.

Vastuutahot:

Kansanterveyslaitos, Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittimiskeskus, Suomen
Pelastusalan keskusjdrjesto, sosiaali- ja terveysministerio, sisdasiainministerio, ym-
pdristoministerio, oikeusministerio, Suomen Kuntaliitto

Jdrjestetddn koulutusta turvallisuusasioista kuntien henkilostolle ja muille toimijoille.
Edistetdcdin eri alojen viranomaisten vastavuoroista koulutusta.

Vastuutahot:

Kunnat, Lédninhallitukset, sosiaali- ja terveysministerio, sisdasiainministerio, pe-
lastuslaitokset, kansanterveyslaitos, Suomen Kuntaliitto, kunnat, poliisi.

Terveyden edistidmisessd vahvistetaan tapaturmien ehkdisytyotd.
Vastuutahot:

Kunnat, Kansanterveyslaitos, Terveyden edistimisen keskus, sosiaali- ja terveysmi-
nisterio
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Paikalliset linjaukset

Suuremmat kaupungit ovat laatineet asuntopoliittisia ohjelmia/ strategioita. Yleisesti kuitenkin
kuntien asunto-ohjelmien tekeminen on vihentynyt. Asunto-ohjelmissa kéasitellddn myos erityis-
ryhmien kuten ikdéntyneiden, vammaisten ja asunnottomien asumisen jarjestimista.

Vuonna 2002 kunnista 80 % oli tehnyt tai parhaillaan valmisteli vanhuspoliittista strategiaa.
Kuntiin on perustettu myos vanhusneuvostoja ikdantyneiden omien vaikutusmahdollisuuksien pa-
rantamiseksi.

Kunnissa voidaan laatia my0s erillinen vammaispoliittinen ohjelma. Kunnissa toimii vammais-
neuvostoja vammaisten henkildiden ndkemysten valittdjin.

Neljannes kunnista on valmistanut mielenterveysstrategian. Strategioita on valmistettu vasta
viime vuosina. Kunnissa on tehty myos péihdestrategioita.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistimisessd valmistetaan poikkihallinnollisia hyvinvointistrate-
gioita ja -ohjelmia.

Tyoryhmdn ehdotus:

Erityisryhmien asumisturvallisuuden edistdminen otetaan huomioon kuntien asunto-,
vanhus- ja vammaispoliittisissa sekd pdihde- ja hyvinvointipoliittisissa ohjelmissa.

Vastuutahot:

Kunnat, Suomen Kuntaliitto, sosiaali- ja terveysministerio, ympdristoministerio

7.3  Maaraysten, ohjauksen ja valvonnan kehittaminen

Rakentamismaaraykset

Ympéristoministerid antaa maankdytto- ja rakennuslakia tdydentdvid madrdyksid ja ohjeita esi-
merkiksi asuntosuunnittelusta, rakenteellisesta paloturvallisuudesta ja rakennuksen kéyttoturvalli-
suudesta. Rakentamismadrdyksilld vaikutetaan uudisrakentamiseen ja tapauksiin, joissa rakennuk-
sen kéyttotarkoitus muuttuu. Erityisryhmien asumisen kannalta keskeisid rakentamismaérayksia
siséltdvit F1 Esteeton rakennus, F2 Rakennuksen kéyttoturvallisuus, E1 Rakennusten paloturval-
lisuus ja G1 Asuntosuunnittelu.

Valtion asuntorahaston (ARA) kautta voidaan ohjeistaa asumisturvallisuuden huomioon otta-
mista kohteissa, joille haetaan ARA-rahoitusta. On kuitenkin myds muulla rahoituksella toteutet-
tuja erityisryhmien asumisen hankkeita.

Turvatekniikka ja laiteturvallisuus

Turvatekniikan keskus toimii teknisen turvallisuuden ja luotettavuuden valvojana, kehittdjani ja
asiantuntijana. Sen toimialoja ovat mm. sdhkoturvallisuus, pelastustoimen laitteet, CE-merkityt
rakennustuotteet ja mittaaminen. Keskuksen toiminnan tarkoituksena on suojella ihmisid, omai-
suutta ja ympdristod turvallisuusriskeiltd sekd edistdd teknistd luotettavuutta.

Asumisturvallisuutta erityisryhmien asumisyksikdissa ja yksittdisissd asunnoissa voidaan pa-
rantaa esimerkiksi suunnitteluratkaisujen, teknisten ja muiden turvalaitteiden avulla seké sopivien



kalusteiden ja varusteiden valinnan kautta. Myos peruskorjausten suunnittelussa tulisi ottaa huo-
mioon nimé kysymykset.

Tyoryhmdn ehdotus:

Selvitetddn tarpeita ja mahdollisuuksia asumisturvallisuutta parantavaan ohjeistuk-
seen, joka koskee erityisryhmien asumisyksikéiden suunnittelua, toteutusta ja korja-
usta sekd tiloihin hankittavia laitteita, varusteita ja turvatekniikkaa.

Vastuutahot:

Ympdristoministerio, kauppa- ja teollisuusministerio, sosiaali- ja terveysministerio,
sisdasiainministerio, Valtion asuntorahasto, Turvatekniikan keskus, Sosiaali- ja ter-
veysalan tutkimus- ja kehittimiskeskus

Asumisturvallisuus RT-korteissa

RT-kortistoon on koottu hyvin rakennustavan mukaiset ohjeet, rakentamista koskevat sddnnok-
set ja rakentamiseen liittyvit tarvike- ja tuotetiedot. Se on tietoldhde esimerkiksi rakennuttami-
seen, arkkitehtisuunnitteluun, rakentamiseen, korjaamiseen ja kunnossapitoon. Korteissa késitel-
ladn myos kuntoarvion tekemistd sekd asuinkiinteistdjen ettd liike- ja palvelurakennusten osalta.
Muun asumisturvallisuuden kuin paloturvallisuuden ja liikkumisesteettomyyden kisittely on niis-
sd melko niukkaa. Olisi hyodyllistd tehdd RT-kortti asumisturvallisuudesta. Sitd voitaisiin kéyttaa
asuntojen uustuotannon ja peruskorjausten suunnitteluun seka kuntoarvioiden tekemiseen.

Tyoryhmdn ehdotus:
Esitetddn RT-kortin tekemistd asumisturvallisuudesta.
Vastuutahot:

Rakennustietosdctio, Rakennustieto Oy, ympdristoministerio, sosiaali- ja terveysmi-
nisterio

Sosiaali- ja terveydenhuollon valvonta ja ohjeistus

Ympirivuorokautisten sosiaalipalvelujen tuottajan on haettava ldéninhallituksen lupa toimintaa
aloittaessaan tai jos toimintaan tulee olennainen muutos. Tdhdn lupamenettelyyn liittyen tehddan
tarkastuskdynti, josta tehddén tarkastuskertomus, jonka liitteind ovat pelastussuunnitelma, turval-
lisuusselvitys sekd palo- ja terveystarkastajan lausunnot. Myohemmin palotarkastajien tekemista
palotarkastuksista ei jérjestelméllisesti toimiteta tietoa lddninhallituksiin. Tarkastuskertomukses-
ta ei ole olemassa valtakunnallista mallia, vaan jokainen lddninhallitus on tehnyt oman version.
Muista yksityisistd palveluista kuten esimerkiksi kotipalveluista, tehddin ilmoitus kuntaan. Laa-
ninhallitukset tekevét tarkastuskdynteji myos kanteluiden ja valitusten perusteella. Ladninhalli-
tusten resurssit eivét riitd muiden kuin lupamenettelyssi olevien yksikdiden kattavaan valvontaan.
Valvontaa tehddin myds sosiaali- ja terveysministerion sekd lddaninhallitusten tulossopimuksissa
médrittelemien erityisteemojen mukaan.
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Tyoryhmdn ehdotus:

Vahvistetaan lddninhallitusten sosiaali- ja terveysosastojen valvonta- ja ohjausvoi-
mavaroja.

Lisdtddan koulutusta asumisturvallisuusasioista lddninhallitusten henkilostolle.

Kehitetddn yhtendinen valtakunnallinen tarkastuskertomuksen malli, joka kattaa
kaikki tapaturma- ja onnettomuusriskit.

Lisditddn yhteistyotd lddninhallitusten sosiaali- ja terveys- ja pelastusosaston kesken.

Vakiinnutetaan kdytdnto, jonka mukaan erityiskohteiden palotarkastuspoytdkirjat
toimitetaan palvelua valvovalle taholle, kun kohteen palotarkastuksen yhteydessd
havaitaan puutteita turvallisuudessa.

Esitetddn vuodelle 2008 sosiaali- ja terveysministerion ja lddninhallitusten tulosso-
pimuksessa mddriteltyyn erityisteemaan liittyvien tarkastusten painopisteeksi asu-
misturvallisuutta.

Ylli olevat ehdotukset kytketddn soveltuvin osin yksityisten sosiaalipalvelujen val-
vontalain kokonaisuudistukseen ja Terveydenhuollon oikeusturvakeskuksen tehtdivi-
en laajentamiseen sosiaalihuollon valvonnan koordinaatioon.

Vastuutahot:

Lddninhallitukset, sosiaali- ja terveysministerio, sisdasiainministerio, Terveyden-
huollon oikeusturvakeskus, pelastuslaitos

Laatusuositukset

Sosiaali- ja terveysministerion hallinnonalalla sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaan laadituilla
laatusuosituksilla voidaan vaikuttaa myds asumisturvallisuuden kehittdmiseen. Téllaisia suosituk-
sia ovat mm. ikdihmisten hoitoa ja palveluja koskeva laatusuositus, vammaisten ihmisten asumis-
palveluiden laatusuositus, apuvélineiden laatusuositus. Néissd turvallisuusasiat ovat jonkin verran
esilld. Terveyden edistimiseen on myds valmistettu laatusuositukset. Mielenterveyskuntoutujien
asumispalvelusuositukset ovat valmisteilla ja ikdihmisten hoidon laatusuositusta uudistetaan par-
haillaan.

Tyoryhmdin ehdotus:

Erityisryhmien asumisturvallisuuden edistiminen sisdllytetddn kaikkiin valmisteilla
oleviin tai uusiin laatusuosituksiin.

Vastuutahot:

Sosiaali- ja terveysministerio




Ohjeistus

Sosiaali- ja terveysministerid on julkaissut vuonna 2005 turvallisuussuunnitteluoppaan sosiaali-
ja terveydenhuollon toimintayksikdille (STM:n oppaita 2005:13). Opas on tarkoitettu edistimadn
toimintayksikdiden varautumista palvelujen kéyttdjien, toimintayksikdssd vierailevien henkiloi-
den, henkildston ja toimintayksikon toiminnan turvallisuuteen vaikuttaviin hairiétekijoihin. Op-
paan tarkoituksena on auttaa madritteleméén yksikon turvallisuustaso ja kehittdimaén sitd vastaa-
maan nyKkyisid turvallisuusvaatimuksia.

Opas on jaettu kaikkiin Suomen kuntiin ja sen soveltamista on tuettu antamalla tdydennyskou-
lutusta alan henkildstolle.

Tyoryhmdn ehdotus:

Uudistetaan sosiaali- ja terveysministerion sosiaali- ja terveydenhuollon toimin-
tayksikoille laaditut turvallisuutta koskevat ohjeistukset lisddmdlld niihin riskien-
hallinnan toimintamuotoja sekd riskien tunnistamisen ja ehkdisyn menetelmid. Li-
sdtddn riskienhallintaa ja riskien arviointia kdsittelevdd koulutusta.

Vastuutahot: Sosiaali- ja terveysministerio, Poikkeusolojen terveydenhuollon neu-
vottelukunta

7.4  Asumisratkaisujen kehittaminen asumisturvallisuuden ja asukkaan
toimintakyvyn kannalta

Sopivan asumisratkaisun valinta toimintakyvyn rajoittuessa

Rakennuksen kayttotapaluokitus ei kuvaa aina kohteen tarpeenmukaista henkildturvallisuustasoa.
Koti- ja muiden avohuollon palvelujen piiriin tulee entistd huonompikuntoisia asukkaita ilman, et-
td tdlloin asukkaiden asumisturvallisuutta huomioidaan riittavésti.

Eri viranomaiset kohtaavat ty0ssdin erilaisia asumiseen liittyvié turvallisuusriskeji. Sosiaali-
ja terveydenhuollon ja pelastustoimen liséksi esimerkiksi terveystarkastajat ja poliisi voivat havai-
ta tyOssdédn asukkaan terveytti ja turvallisuutta uhkaavaa riskiasumista. On tarkeéa, etti eri viran-
omaiset lisddvét tiedonvaihtoa ja yhteistyota.

Tyoryhmdin ehdotus:

Erityisryhmiin kuuluville asukkaille tarjotaan asumisratkaisuja, jotka mahdollista-
vat turvallisen asumisen siindkin tapauksessa, ettd asukkaan toimintakyky heikke-
nee.

Lisdtddn viranomaisten ajantasaista tiedonvaihtoa havaituista asumisen turvalli-
suusongelmista salassapitosddnnoksid noudattaen.

Vastuutahot:

Kunnat, pelastuslaitokset, lddninhallitukset
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Palvelu- ja senioritalot
Palveluasumisen muodot kiinnostavat enenevissd méérin ikdintyneitd kuluttajia.

Talla hetkelld saatavilla on ns. tavallista palveluasumista ja tehostettua (henkilokuntaa ympari-
vuorokauden paikalla). Ndiden toiminnallisten nimikkeiden lisdksi kdytdssd on suuri miird muita
nimikkeiti. Asukkaat maksavat joko kokonaan palveluasumisen tai kunta ostaa sité ostopalveluna.
Pédosa palveluasumisesta on kuitenkin sosiaalihuoltona jérjestettyd kunnallista palvelutoimintaa.
Palveluista maksetaan erikseen sen mukaan kuin niitd kéytetddn ja vuokra erikseen.

Viime vuosina on rakennettu kaupallisia ns. senioritaloja, jotka ovat tietyn ikdrajan ylittidneille
tarkoitettuja asuintaloja, esim. vdhintdén 55-vuotiaille tarkoitettuja. Sijainti on yleensd palvelujen
lahelld, mutta talossa ei vilttimatta ole palveluja. Senioritaloissa on kiinnitetty huomiota esteetto-
myyteen ja ne ovat ja usein yhteistiloja sisdltidvid kerrostaloja. Tavallisesta asumisesta poikkeavia
turvallisuus- tai pelastautumisratkaisuja niissi on vaihtelevasti. Talot ovat omistussuhteeltaan joko
vuokra-, asumisoikeus- tai omistusasuntoja, yksityisid tai yleishyddyllisten yhteisdjen omistamia.
Ongelmia on ilmennyt siind, ettd asukkaat eivit ole olleet tietoisia siitd onko ja millaisia palvelu-
ja kyseisessa talossa on saatavissa. Asukkaat saattavat olettaa saavansa enemmaén palveluja kuin
mitd senioritalossa on tarjolla tai tilanne muuttuu kaupanteon tai vuokrasopimuksen solmimisen
jélkeen. Asukkailla on my0s saattanut olla perusteettomia uskomuksia, esimerkiksi etté heilld oli-
si erityinen mahdollisuus saada kunnallisia palveluja senioritalon asukkaana. Senioritaloyritysten
antama informaatio tésti tilanteesta on ollut puutteellista.

Usein palveluasuminen ja senioritaloasuminen sekoitetaan keskenddn. Varsinkaan ikddnty-
neimmat kuluttajat eivit ole aina riittdvén tietoisia tarjolla olevista asumis- ja palveluratkaisuista

Tyoryhmdin ehdotus:

Laaditaan kuluttajille informaatiota palvelu- ja senioritaloasumisesta tietotason ja
vertailtavuuden parantamiseksi.

Vastuutahot:

Kuluttajavirasto

7.5  Asumisturvallisuutta edistavien palvelujen ja toimintojen kehittaminen

Kotikdyntityon ja muun asumiseen liittyvédn toiminnan kehittdminen

Valtakunnallinen linjaus painottaa omassa asunnossa asumisen ensisijaisuutta. Laitoshoito on-
kin viahentynyt. Kotihoidon ja muiden palvelujen tarkoituksena on luoda edellytyksid kotona asu-
miselle mahdollisimman pitkdén. Asumiseen kytkeytyviat myos monet muut toimijaryhmait kuin
kunnallinen sosiaali- ja terveydenhuollon kotihoito. Omaishoitajat ovat tirked ryhma. Palotarkas-
tajat tekevit kotikdyntejd. Muita toimijoita ovat mm. isdnnditsijét, taloyhtididen suojelupaallikot,
nuohoojat jne. Siivouspalveluita tarjoavat entistd enemmaén yksityiset palveluntuottajat.



Tyoryhmdn ehdotus:

Vahvistetaan asumiseen liittyvien toimijoiden (sosiaali- ja terveydenhuolto, pelas-
tustoimi, asuntotoimi, omaishoitajat ym.) osaamista ja panostusta asumisturvalli-
suuden edistimiseen ja kehitetddn vdilineitd (oppaita, esitteitd) asumisturvallisuuden
parantamiseen.

Vastuutahot:

Kunnat, Kansanterveyslaitos, Terveyden edistimisen keskus, Suomen Pelastusalan
Keskusjdrjesto, Ammatti- ja kansanterveysjdrjestot, Ammattikorkeakoulut ja -oppi-
laitokset, Pelastusopisto, sisdasiainministerio, sosiaali- ja terveysministerio, ympd-
ristoministerio, opetusministerio

Vahvistetaan neuvonnan osuutta palotarkastuksissa ja nuohouksessa.
Vastuutahot:
Sisdasiainministerio, pelastuslaitokset, Nuohousalan Keskusliitto

Tiedotetaan pelastussuunnitelmien laatimisesta.
Pelastussuunnitelmista annetaan tdhdnastista paremmin tietoa kaikille kiinteistojen
asukkaille.

Vastuutahot:

Sisdasiainministerio, Kiinteistoliitto, Suomen Isdnndintiliitto, pelastuslaitokset,
isannditsijdt, kiinteistoyhtiot ja asunto-osakeyhtiot

Palvelutarpeen arviointi ja palvelusuunnitelma

Kunta myontad sosiaalipalveluja yksilollisen palvelutarpeen arvioinnin perusteella. Arviointi pe-
rustuu asiakkaan omaan ndkemykseen seké yhden tai useamman asiantuntijan arvioon. Kaikilla 80
vuotta tidyttineilld sekd vaikeavammaisilla henkil6illd on oikeus pédstéd sosiaalipalvelujen tarpeen
arviointiin madrdajassa. Kiireettomissi tapauksissa palvelujen tarve on arvioitava seitsemin vuo-

rokauden kuluessa yhteenotosta kuntaan, kiireellisissd tapauksissa vélittomasti.

Vanhukselle ja muille erityisryhmille laaditaan henkilokohtainen hoito- ja palvelusuunnitelma tar-
vittavista palveluista ja tukitoimista. Suunnitelman laativat kunnan viranomaiset yhdessi asiak-

kaan ja tarvittaessa hdnen omaisensa tai laillisen edustajansa kanssa.

Tyoryhmdin ehdotus:

Asumisturvallisuuteen liittyvdt asiat otetaan mukaan palvelutarpeen arviointiin ja
palvelusuunnitelmaan. Asumistilanteen kartoittamiseksi arviointi ja suunnitelma
suositellaan tehtdvdiksi kotiympdristossd.

Vastuutahot:

Kunnat, sosiaali- ja terveysministerié
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Toimintakyvyn arviointi

Asumisturvallisuuden arvioinnissa tulee tarkastella henkilon toimintakykyé suhteessa hidnen toi-
mintaymparistoonsa toimintakyvyn kaikkien osa-alueiden osalta. Timé asettaa haasteen soveltu-
van arviointimenetelmin 16ytdmiseen. Monessa kunnassa kéytetdénkin rinnakkain kokonaisvaltai-
sen kuvan saamiseksi useiden mittarien rinnakkaista kdyttdd. Toisaalta toimintakyvyn arvioinnin
mittareita ei aina kdytetd sithen tarkoitukseen, johon ne on kehitetty.

Tyoryhmdn ehdotus:

Edistetddn mittareiden kehittimistd asumisturvallisuuden arviointiin ja liitetddn ne
osaksi toimintakyvyn arvioimismittaristoa.

Vastuutahot:

Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittimiskeskus, Kansanterveyslaitos, kunnat,
Suomen Kuntaliitto

lkaantyneiden kaatumistapaturmien ehkaisy

Kaatumis- ja putoamistapaturmat ovat yleisimpié tapaturmia asumisympéristdssd. Kaatumistapa-
turmia on selvitetty ja tutkittu erityisesti ikddntyneiden ryhmissd. Kaatumistapaturmat aiheutta-
vat valtaosan idkkédiden henkildiden tapaturmiin liittyvésti sairaalahoidontarpeesta ja kuolemista.
Kaatumistapaturmiin kuolee Suomessa vuosittain noin 900 yli 65-vuotiasta henkil6a. Liséksi kaa-
tumisten aiheuttamat vammat muodostavat mittavan kansanterveydellisen ja -taloudellisen ongel-
man.

Usein kaatumisen taustalla on seké yksiloon itseensd, ettd hinen ympéristoonsa liittyvid teki-
J0itd, jolloin kaatumisten ehkiisyn tulee kohdistua useiden samanaikaisten vaaratekijoiden poista-
miseen. Yhdistdmilld useita eri ehkéisytoimia voidaan ikdéntyneiden henkildiden kaatumisia vi-
hentdd 20—40 %.

Suomessa tehdyn korkealaatuisen tutkimustiedon siirtyminen osaksi nykyisid kdytant6ja sosi-
aali- ja terveyspalvelujen piirissé edellyttdd eri toimijoiden yhteistyon tiivistdmistd ja kustannuste-
hokkaiden toimintamallien kehittdmista.



Tyoryhmdn ehdotus:

Tehostetaan ehkdisyyn liittyvin tiedon hyédyntdmistd pddtoksenteossa, suunnittelus-
sa ja toteuttamisessa valtakunnallisella, alueellisella ja paikallisella tasolla. Lisd-
tddn taydennyskoulutusta kaatumistapaturmien ehkdisystd.

Lisdtddn vdestoviestintdd ja neuvontaa asiakaskontakteissa kaatumistapaturmien
ehkdisemisestd ja tuetaan ikddntyneiden mahdollisuuksia itse vihentdd kaatumis-
riskid.

Kehitetddn toimintamalleja tehokkaiden ehkdisymenetelmien soveltamiseksi vanhus-
tyohon.

Kehitetddin korkean kaatumisriskin omaavien henkiloiden varhaista tunnistamista ja
varmistetaan, ettd heille kohdennetaan erityisid ehkdisytoimenpiteitd.

Edistetddn idkkddn vieston mahdollisuuksia liikunnan harrastamiseen, erityisesti
tuetaan lihasvoimaa ja tasapainoa ylldpitdvien ja parantavien liikuntamuotojen li-
sdamistd kaatumisten taustalla olevien vaaratekijoiden poistamiseksi.

Vastuutahot:

Sosiaali- ja terveysministerio, Kansanterveyslaitos, kunnat, yliopistot, ammattikor-
keakoulut, UKK-instituutti, Ikdinstituutti

7.6 Valtion asuntorahaston rahoitus

Erityisryhmien asumisturvallisuuden kannalta kaksi keskeistd ARA:n avustusmuotoa ovat erityis-
ryhmien asumisen investointiavustus ja korjausavustukset. Erityisryhmien asuntokohteissa, jois-
sa asukkaina on huonokuntoisia vanhuksia, vammaisia, mielenterveyskuntoutujia tai pdihdeon-
gelmaisia, asumisturvallisuuskysymyksiin tulee kiinnitté4 erityistd huomiota. Korjausavustuksista
vanhusten ja vammaisten asuntojen korjausavustus omistusasuntoihin sekd avustus hissien raken-
tamiseen ja liikkumisesteiden poistamiseen ovat tidrkeimpid asumisturvallisuuden parantamisen
nikokulmasta.

Tyoryhmdin ehdotus:

Otetaan asumisturvallisuus huomioon ARA:n erityisryhmien investointiavustusten
kéytossd ja turvataan investointiavustuksen rahoituksen riittavyys.

Turvataan vanhusten ja vammaisten asuntojen korjausavustuksen riittavyys, paran-
netaan avustuksen ehtoja ja kehitetddn hakumenettelyd. Turvataan korjausavustus-
mddrdrahat hissien rakentamiseen ja liikkumisesteiden poistamiseen.

Vastuutahot:

Valtion asuntorahasto, ympdristoministerio, valtiovarainministerio
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7.7 Asumisturvallisuutta edistavan neuvonnan, tekniikan ja valineiden
kehittaminen

Korjausneuvonta

Kunnissa on vdhennetty huomattavasti korjausneuvojien miirdi. Kunnissa on muutama kym-
menen korjausneuvojaa muiden tdiden ohessa, Vanhustyon Keskusliitto antaa myds korjausneu-
vontaa. Liitolla on korjausneuvontaorganisaatio, jossa on 16 alueellista korjausneuvojaa. Koh-
deryhménd on toistaiseksi sotaveteraanit. Korjausneuvonnan tarpeeseen ei tilld hetkelld pystyta
vastaamaan, ja palvelun tarve on edelleen kasvamassa vieston ikddntymisen ja asuntokannan van-
henemisen myo6ta.

Tyoryhmdin ehdotus:

Lisdtdcdn esteettomyys- ja korjausneuvontapalveluja

Vastuutahot:

Yritykset

Vahvistetaan kuntien ja jdrjestojen korjausneuvontaa.

Vastuutahot:

Kunnat, Vanhustyon Keskusliitto ja muut jérjestot, Raha-automaattiyhdistys

Laaditaan opas vanhusten ja vammaisten asuntojen korjausten tekemisestd ja avus-
tusten hakemisesta

Vastuutahot:

Ympdristoministerio, sosiaali- ja terveysministerio, Valtion asuntorahasto, Kulutta-
javirasto

Turvapuhelinpalvelut

Turvapuhelinpalvelumarkkinat ovat kirjavat ja palvelun ostaja saattaa luulla saavansa vilitonta
apua hétitilanteessa. Turvapuhelinpalveluja tuotetaan monin eri tavoin ja monien eri tahojen toi-
mesta. Asiakkaana voi olla yksittdinen henkild tai hinen omaisena tai kunta. Ongelmia on ilmen-
nyt hdtdavun saannissa, viive on ollut pitkd. Auttajien osaamistaso vaihtelee. Ostajalla ei ole aina
taitoa arvioida palvelun turvallisuutta. Turvapuhelinpalveluista on eurooppalainen standardi. Ku-
luttajavirasto on saanut tutkittavakseen kuluttajilta tulleita ilmoituksia turvapuhelinpalveluista.



Tyoryhmdn ehdotus:
Tehddidin selvitys turvapuhelinpalveluista ja niiden toimivuudesta.

Lisdtddn eri viranomaisten yhteistyotd turvapuhelinpalvelujen kehittdmistarpeiden
selvittdmiseksi.

Vastuutahot:

Sosiaali- ja terveysministerio, kauppa- ja teollisuusministerio, sisdasiainministerio,
Kuluttajavirasto, Suomen Kuntaliitto

Automaattiset sammutuslaitteistot

Toimintakyvyltddn rajoittuneen asukkaan pelastamista tulipalotilanteessa ei kyeti turvaamaan pe-
lastustoimen operatiivista valmiutta kehittaméllé. Téllaisissa kohteissa asukkaan paloturvallisuut-
ta on parannettava rakennuksen teknisti suojaustasoa nostamalla.

Tyoryhmdin ehdotus:

Selvitetddn mahdollisuudet parantaa asuntojen suojaustasoa erityisryhmien asumis-
vksikoissd ja yksittdisissd tukiasunnoissa myos jdlkikdteen asennettavalla automaat-
tisella sammutuslaitteistolla. Arvioidaan téissd yhteydessd mahdollisesti tarvittavan
erillisen valtion rahoituksen tarve ja siirtymdajan tarve.

Vastuutahot:

Sisdasiainministerio, ympdristoministerio, sosiaali- ja terveysministerio, Suomen
Kuntaliitto

Apuvalineet

Apuvilineiden kaytto lisdd merkittdvasti asumisturvallisuutta. Apuvilineiden merkitystd asumis-
turvallisuuden kannalta tulisi saada enemmaén esille. Nykytilanteessa on havaittu mm. seuraavia
puutteita: kdyton seurantaa ei ole tarpeeksi, eikd turvalliseen kdyttoon ei ole kiinnitetty riittavasti
huomiota, Léadkelaitoksen vaarailmoitusrekisteriin ei juuri tehdd ilmoituksia eikd apuvélinetarjon-
nasta tiedoteta aktiivisesti. Apudata-rekisterin kehittiminen on tiarkedd. Myds apuvélineiden huol-
toa ja korjausta tulee kehittdd. Apuvilineisiin liittyvdd osaamista on tarpeen lisitd yleisesti.

Tyoryhmdin ehdotus:
Lisdtddn yhteistyotd apuvdline- ja turvavdlinealan toimijoiden kesken.
Vastuutahot:

Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittimiskeskus, Lddkelaitos, Kuluttajavirasto,
Tyoterveyslaitos, Turvatekniikan keskus, Suomen Pelastusalan keskusjdrjesto, sosi-
aali- ja terveysministerio, sisdasiainministerié
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Tekninen tuotekehitys ja varustelu

Asunnon sisustamisessa tulee ottaa huomioon asukkaan turvallisuus. Kodinkoneet tulee asentaa
ja kiinnittdd ohjeiden mukaan niin, etta riittdvd ilmanvaihto estii laitteen ylikuumenemisen ja etti
laite ei missddn olosuhteessa voi kaatua tai pudota kayttdjansé padlle. Automaattisella virran kat-
kaisutoiminnolla tai ajastimella varustettu liesi, kahvin- ja vedenkeitin ja silitysrauta vahentdvét
palon syttymisen riskid. Viime aikoina on kehitetty laitteita, joilla voidaan sdhkopalotilanteessa
valittomasti katkaista sdhko. Jarjestelmé voi ndin alkuvaiheessa ehkéista tulipalon synnyn. Vées-
ton ikddntyminen lisdnnee turvalaitteiden kysyntéa ja tarjontaa.

Tyoryhmdn ehdotus:

Vihennetddn tulipalon syttymisriskid erityisryhmien asumisessa lisddmdlld turval-
lisuustekniikalla varustettujen kodinkoneiden, -laitteiden ja valaisimien kdyttod.

Vastuutahot:

Sisdasiainministerio, sosiaali- ja terveysministerio, Turvatekniikan keskus, lddnin-
hallitukset, asumisyksikot

Panostetaan laiteturvallisuuden kehittimiseen erityisryhmien asumisessa.
Vastuutahot:

Turvatekniikan keskus, Valtion teknillinen tutkimuslaitos, Teknologian ja innovaati-
oiden kehittdmiskeskus

7.8  Vaestoviestinta, osaamisen vahvistaminen ja tutkimusyhteistyo

Tietoisuus asumiseen liittyvistd tapaturma- ja onnettomuusriskeistd on kansalaisten ja ammattilais-
ten keskuudessa toistaiseksi liian vdhiistd. Haastattelututkimusten mukaan suomalaiset kokevat
litkkenneympériston riskialteimmaksi ymparistoksi. Kuitenkin eniten tapaturmia ja onnettomuuk-
sia sattuu kotona ja vapaa-aikana. Tapaturmien ehkéisy kotiymparistossd on yhtéd kustannusvaikut-
tavaa kuin muissa ymparistoissi, joten tiedon lisddminen ja ehkdisytyon toteuttaminen on erittdin
tarpeellista. Vaestoviestinndn lisdidminen kotona sattuvien tapaturmien ja onnettomuuksien véahen-
tdmisestd on erityisen tirkeda, silld koti on yksityisen toiminnan aluetta ja asukkaiden omalla toi-
minnalla on suuri merkitys. Ulkoisen kontrollin ja lainsddddnnén normiohjauksen mahdollisuudet
ovat vahdisempid kuin esimerkiksi tyOymparistossd. Erityisryhmien kohdalla erilaisia asumiseen
liittyvid palveluja tarjoavat toimijaryhmaét ovat keskeisié tiedonvalittdjid. Myos omaisten ja ldheis-
ten panos on tédssa tarkea.

Asumisen esteettomyyteen ja turvallisuuteen liittyvid ratkaisuja ja teknologiaa kehitetdin eri
tutkimuslaitoksissa. On tirkeda, etté tieto néistd uusista asumista helpottavista ratkaisuista tavoit-
taa kansalaiset ja ammattilaiset. Tama vaatii tutkijoiden yhteisty6ta ja tutkimustulosten kaytantdon
soveltamista. Hyva esimerkki tutkimus- ja kehitystyon ja kdytinnon asumisen yhteen nivomisesta
ovat néyttelyt, joissa voi kokeilla eri tilaratkaisuja, vilineiti ja laitteita.



Tyoryhmdn ehdotus:
Vahvistetaan vdestoviestintdd kotitapaturmien ehkdisystd
Vastuutahot:

Kotitapaturmien ehkdisykampanja, Terveyden edistimisen keskus, kansanterveys-
Jjdrjestot, Suomen Pelastusalan Keskusjdrjesto, Kansanterveyslaitos

Perustetaan néyttelyt kaikkiin suuriin kaupunkeihin asumisturvallisuutta parantavi-
en kdytdnnén ratkaisujen esittelemiseksi sekd ammattilaisille ettd kansalaisille.

Vastuutahot:
Kunnat, alan yritykset

Toteutetaan viestintikampanja palovaarallisten tuotteiden korvaamisesta turvalli-
silla.

Vastuutahot:

Suomen Pelastusalan Keskusjdirjesto, sisdasiainministerio, sosiaali- ja terveysmi-
nisterio

Erityisryhmien asumiseen liittyvdssd asumisvalmennuksessa ja —harjoittelussa lisd-
tdadan asumisturvallisuuteen liittyvien asioiden huomioon ottamista.

Vastuutahot:
Kunnat ja jarjestot

Lisdtddn asuntoalan tutkijoiden tapaturma- ja onnettomuusalan tutkijoiden yhteis-
tyotd esimerkiksi jdrjestamdlld vuotuinen asiantuntijaseminaari. Esitetddn vuosit-
tain julkaistavaa katsausta asumisturvallisuuden alalla toteutetuista kehityshank-
keista ja tutkimuksista mm. kuntien, rakennusalan ja muiden toimijoiden tarpeisiin.

Vastuutahot:

Teknillinen korkeakoulu/Sotera, Tyotehoseura, Turvatekniikan keskus, Kansanterve-
yslaitos, UKK-instituutti, Valtion teknillinen tutkimuskeskus

Jdrjestetddn asumisturvallisuuskoulutusta rakennusalan toimijoille, arkkitehdeille
Jja rakennussuunnittelijoille.

Vastuutaho:

Opetusministerio, ympdristoministerio, sisdasiainministerio, yliopistot ja korkea-
koulut, ammattikorkeakoulut ja alan jdrjestot, Kansanterveyslaitos, pelastuslaitok-
set
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TAYDENTAVA MIELIPIDE

Erityisryhmien asumisen turvallisuutta kdsitelleen tyoryhmain raportti siséltdd yhé yhteisié jatko-
keskusteluja kaipaavia kohtia.

Tyoryhmai piityi erityisryhmakésitteeseen, joka ei suoraan vastaa mitdén eri hallintokunnis-
sa vakiintunutta erityisryhmén kasitettd. Muistiossa kisitellddn ikdéntyneiden, vammaisten, mie-
lenterveyskuntoutujien ja pdihdeongelmaisten kohtaamia asumisen turvallisuusongelmia. Mutta
my0s monilla muilla viestoryhmilld on vaikeuksia havaita kotioloissaan vaaratekijoitd tai toimia
mielekkadlld tavalla, esimerkiksi lapset ja maahanmuuttajat, vahvan ladkityksen kayttéjat, tilapii-
sesti sairaat tai pdihtyneet seké eri tavoin tapaturma- tai palovaarallisissa asunnoissa asuvat hen-
kilot.

Muistion kdyttdma asumisturvallisuuden kisite jad my0ds epédselviksi. Raportissa sillé tarkoite-
taan ldhinnd kaatumis- ja paloturvallisuutta asunnossa. Ylivoimaisesti suurin osa kuolemaan joh-
taneista kotitapaturmista onkin kaatumisia, mutta ne tapahtuvat yleisimmin porras- ja pithaympéi-
ristdissd eivitkd kotona.

Muistiossa annetaan poikkeuksellisen paljon huomiota sosiaalihuollon asiakkuudelle ja sosi-
aalihuollon asumispalvelutoiminnalle. Néiltd osin teksti ei ole yhté selkedéd kuin muiden hallinto-
kuntien vastuualueita koskevat osiot. Sosiaalipalveluiden osalta teksti on yhé keskenerdisen olois-
ta ja siséltdd vaaridkin kuvauksia. Erityisryhméan kuuluminen ja sosiaalihuollon asiakkuus tulisi
pitdd selvemmin erilldan.

Vihille huomiolle jdi, ettd sosiaalitoimen asiakkaina on vanhimmastakin ikdryhméstd noin
seitsemisosa ja vaikeavammaisistakin vain osa. Ylivoimainen enemmistd nimetyista erityisryh-
mistd omistaa asuntonsa, ja osa asuu vuokralla yksityisessd tai kunnan osoittamassa asunnossa.
Turvallisuuden parantamistoimia tulisikin kohdistaa koko riskialttiiseen asuntokantaan, jotta niilld
olisi tarkoitettu viestotason turvallisuutta lisddva vaikutus.

Nimettyjen erityisryhmien turvallisuustilanteesta ja -puutteista on raportin mukaan saatavilla
hyvin vdhin tietoa. My06s vaadituista turvallisuusratkaisuista puuttuu koostettu tietopohja. Muis-
tiossa késitelladn pintapuolisesti esimerkiksi sosiaalihuollon kayttdmilté tiloilta vaadittuja turva-
ratkaisuja.

Muistiossa esitetdén useita sosiaalihuoltoon kohdistuvia odotuksia ilman vaikuttavuus- tai kus-
tannusarvioita. Muistiossa ei esitetd sosiaalihuollon osalta rahoituksen turvaamista nykyisiin tai
uusiin tehtéviin. Vastaavia uudistusesityksid olisi voitu osoittaa myds muille kunnassa toimiville
hallintokunnille. Erityisesti rakennuksen omistajan turvallisuusrooli jdd véhille kisittelylle. Sa-
moin pelastustoimessa on jo kdytossd useita instrumentteja asumisturvallisuuden parantamiseksi
fokusoidulla tavalla, esimerkiksi taloyhtididen suojelupééllikot, palotarkastus- ja nuohoustoimin-
ta, paikallinen tiedotus, neuvonta ja koulutus. Vastaavasti rakentamisméadrdyskokoelman asetus-
tason mahdollisuudet seka erityisesti julkisen asuntorahoituksen ja rakentamisen hankeohjauksen
mahdollisuudet vahvistaa asumisen turvallisuusaspekteja voitaisiin esitelld.

Jatkuvasti ajankohtainen haaste on kolmen vastaavan ministerion yhdensuuntainen toiminta.

Jaakko Ellisaari
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LIITE1. LAINSAADANTO

Asumiseen ja rakentamiseen liittyva lainsdddanto erityisryhmien asumisturvallisuuden kannalta

Maankaytto- ja rakennuslaki

Maankéytto- ja rakennuslain 117§:ssd késitelldén rakentamiselle asetettavat vaatimuksia. Sen mu-
kaan rakennuksen tulee sen kdyttotarkoituksen edellyttimalld tavalla tdyttdd rakenteiden lujuu-
den ja vakauden, paloturvallisuuden, hygienian, terveyden ja ympdriston, kayttdturvallisuuden,
meluntorjunnan seki energiatalouden ja lammoneristyksen perusvaatimukset (olennaiset tekniset
vaatimukset). Rakennuksen tulee olla my6s tarkoitustaan vastaava, korjattavissa, huollettavissa
ja muunneltavissa sekd, sen mukaan kuin rakennuksen kiytto edellyttdd, soveltua myds sellaisten
henkildiden kéyttoon, joiden kyky liikkua tai toimia on rajoittunut. Liséksi korjaus- ja muutosty0s-
sd tulee ottaa huomioon rakennuksen ominaisuudet ja erityispiirteet sekd rakennuksen soveltuvuus
aiottuun kdyttdon. Muutosten johdosta rakennuksen kayttéjien turvallisuus ei saa vaarantua eivét-
k& heididn terveydelliset olonsa heikentya.

Rakennuksen olennaiset tekniset vaatimukset (MRL 117§:n 2 mom., MRA 50§ 2.mom)
1) Rakenteiden lujuus ja vakaus

2) Paloturvallisuus
«  Rakennuksen kantavien rakenteiden tulee palon sattuessa kestda niille asetetun
vahimmaisajan.
«  Palon ja savun kehittymisen ja levidmisen rakennuksessa tulee olla rajoitettua.
*  My®s palon levidmistd ldhistolla oleviin rakennuksiin tulee rajoittaa.

«  Rakennuksessa olevien henkildiden on voitava palon sattuessa péésti poistumaan
rakennuksesta tai heidit on voitava pelastaa muulla tavoin.

*  Myos pelastushenkilokunnan turvallisuus on rakentamisessa otettava huomioon.
3) Hygienia, terveys ja ympéristo

4) Kayttoturvallisuus

«  Rakennuksen kdyttoon ja huoltoon ei saa sisdltyé sellaista onnettomuuden uhkaa,
kuten liukastumis-, putoamis-, tormédys-, palo-, sihko- tai rdjidhdystapaturman
vaaraa, jota ei voida pitdd hyviksyttavina.

5) Meluntorjunta

6) Energiatalous ja [immoneristys.

Rakentamisen olennaisista teknisistd vaatimuksista talonrakentamisessa annetaan tarkempia
saannoksid Suomen rakentamismairidyskokoelmassa.

Rakentamismaaraykset

Y mpéristoministerion rakentamismaarayksilli RakMK voidaan vaikuttaa ldhinna uudisrakentami-
seen ja tapauksiin, joissa rakennuksen kdyttotarkoitus muuttuu.



Yleinen rakennussuunnittelu, RakMK F

F1 Esteeton rakennus, madrdykset ja ohjeet (2005)

«  Mairaykset ja ohjeet koskevat hallinto- ja palvelurakennuksia, sekd muissa raken-
nuksissa olevia liike- ja palvelutiloja. Nama maédrdykset ja ohjeet koskevat asuinra-
kennuksia ja asumiseen liittyvid tiloja siltd osin, kuin asuntosuunnittelua koskevassa
asetuksessa (RakMk G1) edellytetddn niiden soveltumisesta liikkumisesteisille.

F2 Rakennuksen kéyttoturvallisuus, madrdykset ja ohjeet (2001)

«  Maiirédykset ja ohjeet koskevat uuden rakennuksen seké sen rakennuspaikan ja
tontin kéyttoturvallisuutta. Muutos- ja korjaustoimenpiteisiin néditd maarayksia
sovelletaan maankaytto- ja rakennuslaissa sdddetylld tavalla.

«  Kohde on suunniteltava, rakennettava ja varustettava siten, ettei sen kayttoon,
huoltoon tai ylldpitoon liity sellaista tapaturman, onnettomuuden tai vahingoittu-
misen vaaraa, jota ei voida pitdd hyvaksyttavana.

- Kayttoturvallisuus viittaa seuraaviin riskeihin: 1) kaatumiset, liukastumiset ja pu-
toamiset; 2) palo-, sdhkd- ja rdjahdystapaturmat seka 3) ajoneuvon litkkumisesta
aiheutuvat onnettomuudet rakennuksissa ja rakennuspaikoilla,

«  Mairayksissa kisitellddn esimerkiksi portaiden, luiskien, tasanteiden, kaiteiden
ja kasijohteiden suunnittelua ja toteutusta putoamisen ja harhaan astumisen esté-
miseksi sekd muiden turvallisuusriskien vihentdmista esimerkiksi valaistuksen,
lattiapintojen, ovien ja porttien, hissien, sisétilojen turvavarusteiden ja ulkotilojen
turvallisuuden kannalta.

Asuntorakentaminen, RakMK G
G1 Asuntosuunnittelu, méardykset ja ohjeet (2005)

«  Ovien ja kulkuaukkojen vapaa leveys tulee olla vihintddan 800 mm.

«  Kerrostalossa, jossa kdynti asuinhuoneistoihin on sisddntulon kerrostaso mukaan
lukien kolmannessa tai sitd ylemmaéssa kerroksessa, porrasyhteys asuinhuoneistoi-
hin on varustettava pyoratuloin ja pyorillisen kdvelytelineen kayttdjalle soveltu-
valla hissilla.

*  Asuinhuoneistopihin ja asumista palveleviin vilttdméttomiin tiloihin johtavan
portaan ja luiskan tulee olla helppokulkuinen ja varustettu tarpeellisilla kaiteilla ja
kisijohteilla,

«  Porraskdytivit ja kerrostasanteet on mitoitettava siten, ettd henkildiden ja tavaroi-
den kuljetus on jérjestettdvissd ilman kohtuutonta vaikeutta. Henkil6itd on voitava
kuljettaa porrashuoneen kautta myds silloin, kun mahdollinen hissi ei ole kéytetta-
vissd.



Rakenteellinen paloturvallisuus, RakMK E

E1 Rakennusten paloturvallisuus, méaérdykset ja ohjeet (2002)

«  Maiirédykset ja ohjeet koskevat uuden rakennuksen paloturvallisuutta, esimerkiksi raken-
nusosia ja rakennustarvikkeita paloturvallisuuden kannalta, toimintaa palon syttyessd sekd
henkil6- ja omaisuusvahinkojen rajaamista.

«  Turvallisuusselvityksen laatiminen vaativiin riskikohteisiin.

Turvallisuusselvitys

Henkiloturvallisuuden kannalta vaativiin kohteisiin, joissa paloturvallisuuden riskit johtuvat tilo-
jen kéayttotavasta ja henkildiden rajoitetusta tai alentuneesta toimintakyvysté, tulee suunnittelun
alkuvaiheessa laatia erityinen turvallisuusselvitys. Tadmin pohjalta madritetddn rakenteelliset ja
muut toimenpiteet riittdvin turvallisuustason saavuttamiseksi. Turvallisuusselvitys laaditaan yh-
teisty0sséd kohteen suunnittelijoiden ja kéyttdjien, turvallisuudesta vastaavien viranomaisten seké
muiden tarpeellisten tahojen kanssa.

Edelld tarkoitettuja kohteita ovat mm. hoitolaitokset sekéd sellaiset majoitustilat ja asunnot, joi-
den poistumismahdollisuudet alentuneen toimintakyvyn seurauksena ovat tavanomaista huonom-
mat. Tulipalotilanteessa kriittisid toimintakykyyn vaikuttavia tekijoitd ovat havainto-, ymmarrys-
ja liikkkumiskyky.

Pédsuunnittelija on vastuussa siitd, ettd suunnittelussa tarvittavat ldhtétiedot ovat kiytettavissa.
Turvallisuusselvityksen laatimiseksi tarvitaan kohteen turvallisuuteen liittyvit tiedot eri osapuolil-
ta. Toiminnan harjoittaja miirittelee toiminnan luonteen ja kiytettdvisséd olevat resurssit. Padasuun-
nittelija méérittelee rakennukseen liittyvit asiat. Pelastuslaitos antaa tiedot toimintavalmiudesta.

Erityisryhmien asumisturvallisuuden kysymyksiin sovellettavia kohtia pelastuslainsaadannossa:
Pelastuslaki:
38
Alueen pelastustoimen tehtdvdt
Alueen pelastustoimen tulee:
1. yllapitdd pelastustoimen tehtdvid varten pelastustoimen jirjestelmis;

2. huolehtia pelastustoimen alaan kuuluvasta valistuksesta ja neuvonnasta seké toi-
mia asiantuntijana pelastustointa koskevissa asioissa;

3. huolehtia pelastusviranomaisille kuuluvasta onnettomuuksien ehkaisystd ja vahin-
kojen rajoittamisesta sekd palotarkastuksista;

4.  huolehtia pelastustoimintaan kuuluvista tehtévista;
838
Omatoiminen varautuminen

Rakennuksen omistaja ja haltija, teollisuus- ja liitketoiminnan harjoittaja, virasto, laitos ja muu
yhteis0 on asianomaisessa kohteessa ja muussa toiminnassaan velvollinen ehkdiseméén vaarati-
lanteiden syntymisté, varautumaan henkiléiden, omaisuuden ja ympériston suojaamiseen vaarati-
lanteissa ja varautumaan sellaisiin pelastustoimenpiteisiin, joihin ne omatoimisesti kykenevit.



93§
Suunnitteluvelvoite

Valtioneuvoston asetuksessa tarkemmin maééariteltivadn rakennukseen tai muuhun kohteeseen,
jossa henkil6- ja paloturvallisuudelle tai ymparistolle atheutuvan vaaran taikka mahdollisen onnet-
tomuuden aiheuttamien vahinkojen voidaan arvioida olevan vakavat, on laadittava pelastussuun-
nitelma 8 §:ssd tarkoitetuista toimenpiteistd. Pelastussuunnitelman sisdllostd voidaan tarvittaessa
antaa tarkempia sddnnoksid valtioneuvoston asetuksella.

Sisdasiainministerion asetuksella voidaan tarvittaessa antaa edellé 1 ja 2 momentissa tarkoitet-
tuja suunnitteluvelvoitteita tismentévid sdédnnoksia.

4 luku

Pelastustoimen palvelutaso
12§

Palvelutaso

Pelastustoimen palvelutason tulee vastata onnettomuusuhkia. Palvelutasoa méiritettdesséd on
otettava huomioon myos toiminta poikkeusoloissa.

Pelastustoimi on suunniteltava ja toteutettava siten, ettd onnettomuuksien ehkéisy on jérjestet-
ty ja ettd onnettomuus- ja vaaratilanteissa tarvittavat toimenpiteet voidaan suorittaa viivytyksettd
ja tehokkaasti.

13§
Palvelutasopdcitos

Alueen pelastustoimi péattdd pelastustoimen palvelutasosta kuntia kuultuaan. Padtoksessd on
selvitettdva alueella esiintyvét uhat, kdytettdvit voimavarat ja méariteltdvd onnettomuuksien eh-
kdisyn, pelastustoiminnan ja viestonsuojelun palvelujen taso sekéd suunnitelma niiden kehittdmi-
seksi.

Paitos on laadittava olemaan voimassa méérdajan.

Palvelutasopditds on toimitettava 1ddninhallitukselle. Jos palvelutasopditds on puutteellinen,
ladninhallitus voi palauttaa asiakirjan tdydennettdvaksi.

Sisdasiainministerion asetuksella sdddetddn tarvittaessa palvelutasopditoksen sisdllostd ja ra-
kenteesta.

6 luku

Onnettomuuksien ehkaisy ja vahinkojen rajoittaminen
19§

Onnettomuuksien ehkdisyn ja vahinkojen rajoittamisen sisdlto

Onnettomuuksien ehkiisyyn luetaan onnettomuuksien yleinen ehkaisy ja siihen liittyva viran-
omaisten yhteisty0, rakennusten turvallinen kdyttd, viranomaisvalvonta, valistus ja neuvonta, tu-
len seki palovaarallisten aineiden ja laitteiden huolellinen késittely.

Vahinkojen rajoittamiseen luetaan tekniset ja muut etukéteisjirjestelyt, joiden avulla tulipalo
voidaan havaita seki rajoittaa tai sammuttaa.

7
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20 §
Pelastusviranomaisen tehtdvdt onnettomuuksien ehkdisyssd

Pelastusviranomaisen tulee seurata onnettomuusuhkien sekd onnettomuuksien méairén ja syi-
den kehitysta ja siitd tehtdvien johtopddtdsten perusteella ryhtyd osaltaan toimenpiteisiin onnetto-
muuksien ehkéisemiseksi ja tarvittaessa tehda esityksid muille viranomaisille.

Pelastusviranomaisen tehtévind olevan valistuksen ja neuvonnan tavoitteena on, ettd ihmiset
tunnistavat erilaiset vaaran aiheuttajat, osaavat ehkéistid onnettomuuksia ja toimia onnettomuusti-
lanteissa seki tietdvit, miten varautua poikkeusoloihin.

Onnettomuuksien ehkéisemiseksi ja turvallisuuden ylldpitdmiseksi pelastusviranomaisten tu-
lee toimia yhteisty0ssd muiden viranomaisten seké alueella olevien yhteisdjen ja alueen asukkai-
den kanssa.

21§
Rakennusten yleinen paloturvallisuus

Rakennus, rakennelma ja sen ympdaristd on suunniteltava, rakennettava ja pidettdva kunnossa
siten, ettd tulipalon syttymisen tai levidmisen vaara on vdhdinen ja ettd pelastustoiminta on onnet-
tomuuden sattuessa mahdollista. Suunnittelusta, rakentamisesta ja kunnossapidosta on liséksi voi-
massa, mitd niistd sdddetddn maankdytto- ja rakennuslaissa (132/1999) tai sen nojalla annetuissa
saddoksissa.

Helposti syttyvdd materiaalia tai muuta tavaraa ei saa séilyttd ullakoilla, kellareissa, rakennus-
ten alla tai rakennuksen vilittomaissa ldheisyydessé niin, etté siitd aiheutuu tulipalon syttymisen tai
levidmisen vaaraa tai ettd tulipalon sammuttaminen vaikeutuu.

22§
Rakennusten ja laitteiden kayttoturvallisuus

Rakennuksen omistajan ja haltijan yleisten tilojen ja koko rakennusta palvelevien jérjestelyjen
osalta sekd huoneiston haltijan hallinnassaan olevien tilojen osalta on huolehdittava, etti:

1. viranomaisten médradmat tai siddoksissd vaaditut ssmmutus-, pelastus- ja torjuntakalusto,
sammutus- ja pelastustyotd helpottavat laitteet, palonilmaisulaitteet ja hilytyslaitteet sekd
muut onnettomuuden vaaraa ilmaisevat laitteet, poistumisreittien opasteet ja turvamer-
kinnét seki vadestonsuojien varusteet ja laitteet ovat toimintakunnossa sekd huollettu ja
tarkastettu asianmukaisesti;

2. tulisijat ja savuhormit on nuohottu; seka
3. ilmanvaihtokanavat ja -laitteistot on huollettu ja puhdistettu.
Sisdasiainministerion asetuksella voidaan antaa tarkempia sddnnoksia:

1. 1 momentin 1 kohdassa tarkoitettujen laitteiden toimintakunnossa pitdmiseen liittyvisti
teknisistd yksityiskohdista ja menettelytavoista, laitteista, joille on tehtdvé kdyttoonotto-
tai madrdaikaistarkastus tai jotka on huollettava miéravélein sekd huollon ja tarkastuksen
ajankohdasta;

2. tulisijoista ja hormeista, jotka on nuohottava mééravélein, sekd nuohouksen ajankohdasta,
nuohoustydn sisédllostd ja nuohoustyOstd annettavasta todistuksesta; sekd

3. ilmanvaihtokanavista ja -laitteista, jotka on paloturvallisuussyistd puhdistettava maaréva-



lein seké puhdistuksen ajankohdasta, puhdistustyon sisdllostd ja puhdistustydstd annetta-
vasta todistuksesta.

23§
Huolellisuusvaatimus

Tulta ja syttyvii tai rdjahtavéa taikka muuta vaarallista ainetta on kisiteltavd huolellisesti ja
riittdvad varovaisuutta noudattaen.

Ryhdyttdessa sellaiseen korjaus- tai muuhun tyohon, jonka johdosta tulipalon tai muun onnet-
tomuuden vaara tuntuvasti lisddntyy, on huolehdittava riittavistd varotoimista.

Jokainen on mahdollisuuksiensa mukaan velvollinen valvomaan, ettd hinen miirdysvaltansa
piirissd noudatetaan tulipalon tai muun onnettomuuden ehkdisemiseksi ja henkildturvallisuuden
varmistamiseksi annettuja sddnnoksié ja madrayksia.

29§
Palovaroittimet

Huoneiston haltija on velvollinen huolehtimaan siité, ettd asunto varustetaan palovaroittimella
tai muulla laitteella, joka mahdollisimman aikaisin havaitsee alkavan tulipalon ja hilyttdd asun-
nossa olevat.

Majoitustiloissa ja hoitolaitoksissa 1 momenttia vastaava velvollisuus on toiminnanharjoitta-
jalla.

Sisdasiainministerion asetuksella voidaan antaa tarkempia sd@nnoksid 1 ja 2 momentissa tar-
koitettujen laitteiden riittdvéstd madrastd, asianmukaisesta sijoittamisesta sekd niiden toiminnas-
ta.

30§
Erityiset turvallisuusvaatimukset

Kohteeseen, jossa harjoitettu toiminta tai olosuhteet aiheuttavat palo- tai henkil6turvallisuudel-
le tai ympdristdlle tavanomaista suuremman vaaran, voi alueen pelastusviranomainen erityisesté
syystd madritd hankittavaksi tarkoituksenmukaista sammutuskalustoa ja muita pelastustyotéd hel-
pottavia laitteita sekéd ryhtymddn sanotussa kohteessa muihinkin valttiméttomiin toimenpiteisiin
onnettomuuksien ehkdisemiseksi sekd ihmisten ja omaisuuden turvaamiseksi onnettomuuden va-
ralta.

32§
Rakennusten uloskdytdvdt

Rakennuksen omistajan ja haltijan on huolehdittava siité, ettd uloskdytévit ja kulkureitit niille
pidetdédn kulkukelpoisina ja esteettominA.

Uloskaytévilld sekd ullakoiden, kellarien ja varastojen kulkureiteilld ei saa séilyttdd mitdén ta-
varaa.

Uloskaytévit ja kulkureitit niille tulee tarvittaessa merkiti ja valaista asianmukaisesti. Merkit-
semisestd ja valaisemisesta sdddetdédn tarvittaessa tarkemmin sisdasiainministerion asetuksella.
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7 luku

Palotarkastus

34§

Palotarkastuksen sisdlto

Palotarkastuksen tarkoituksena on ehkiistd ihmisille, omaisuudelle tai ympéristolle tulipalois-
ta tai muista onnettomuuksista aiheutuvaa vaaraa.

Palotarkastuksessa on valvottava, ettid rakennus tai rakennelma, sen ymparist6 ja muut olosuh-
teet tarkastuskohteessa ovat turvalliset ja ettd kiinteiston omistaja tai haltija on varautunut onnet-
tomuuksien ehkiisyyn, vahinkojen torjuntaan ja viestonsuojeluun sdddoksissd ja madrdyksissd
vaaditulla tavalla.

Palotarkastuksessa tarkastetaan my0s kiinteiston vdestonsuoja ja sen laitteiden toimivuus.

Palotarkastuksessa annetaan tarvittaessa tulipalojen ja muiden onnettomuuksien torjuntaa kos-
kevaa neuvontaa.

Sisdasiainministerion asetuksella voidaan tarvittaessa antaa tarkempia sda@nnoksid palotarkas-
tuksen sisdllosta.

35§
Tarkastuskohteet
Palotarkastus on toimitettava:

1. asuinrakennuksissa ja nithin henkild- ja paloturvallisuuden kannalta rinnastettavis-
sa kohteissa 13 §:n mukaisessa palvelutasopditoksessd pditetyin viliajoin;

2. valtioneuvoston asetuksella sdddettivissd kohteissa, joissa henkil6- ja paloturvalli-
suudelle tai ympdristolle atheutuvan vaaran voidaan arvioida olevan tavanomaista
suuremman, vuosittain ja tarvittaessa useamminkin; seki

3. edelld 2 kohdassa tarkoitetuissa kohteissa ennen toiminnan aloittamista tai toimin-
nan olennaisesti muuttuessa.

Tarkastuksessa annettujen midrdysten noudattamista valvotaan tarvittaessa jédlkitarkastuksilla.
Erityisestd syystd voidaan palotarkastus suorittaa tarvittaessa muulloinkin.

Mitd 1 momentissa séddetdin, ei koske sellaisia puolustusvoimien hallinnassa olevia kohteita,
jotka valtakunnan turvallisuuden vuoksi on pidettivi salassa ja joiden palotarkastuksesta puolus-
tusvoimat on alueen pelastusviranomaiselle ilmoittanut pitdvinsd huolta. Puolustusvoimat vastaa
nédiden kohteiden palotarkastuksista ja tarkastustoiminnasta sdddetdén tarvittaessa tarkemmin puo-
lustusministerion asetuksella.

36§
Palotarkastuksen toimittaminen
Palotarkastuksen saa suorittaa alueen pelastusviranomainen.

Palotarkastuksen suorittaja on péastettdva kaikkiin tarkastettaviin tiloihin. Tarkastettavan koh-
teen edustajan on lisdksi esitettdva sdddoksissd vaaditut suunnitelmat, muut asiakirjat ja jarjeste-

Iyt.



Palotarkastuksessa on pidettdvi poytékirjaa, jossa tulee riittdvésti yksiloidd tarkastuskohde,
tarkastuksen kulku, tarkastajan tekemat keskeiset havainnot, tarkastettavan kohteen edustajan esit-
tama selvitys seki johtopédétdkset ja niiden perustelut. Poytékirja on viipymattd annettava tiedoksi
asianosaisille.

37§
Oikeus saada tietoja rakennuksista

Palotarkastuksia varten alueen pelastusviranomaisella on oikeus salassapitosddnnosten esté-
mittd saada viranomaisen rakennustiedostoista rakennusta sekd sen omistajaa ja haltijaa koskevia
tietoja myds alueellisesti, rakennustyyppien mukaisesti tai muulla tavalla ryhmiteltyind luetteloi-
na.

Mitéd edelld 1 momentissa on sédéddetty, ei koske 35 §:n 4 momentissa tarkoitettua kohdetta.
Puolustusvoimien tulee kuitenkin antaa alueen pelastusviranomaiselle ja hitikeskukselle pelastus-
tehtdvin asianmukaisen ja turvallisen suorittamisen edellyttdmat tiedot kohteesta.

38§
Korjausmddrdys ja toiminnan keskeyttdminen

Jos palotarkastuksessa tai muutoin havaitaan puutteita, on ne maarittava korjattavaksi. Jos
puutteita ei voi heti korjata, annetaan korjaamiselle méaéréaika.

Jos palotarkastuksessa tai muutoin havaittu puutteellisuus tai virheellinen menettely aiheuttaa
vélittdmén onnettomuusvaaran, on pelastusviranomaisella oikeus tarvittaessa heti keskeyttda toi-
minta ja midritd onnettomuuden ehkéisemiseksi valttdmittomistd toimenpiteistd. Madrdystd on
heti noudatettava.

Valtioneuvoston asetus pelastustoimesta:
938
Velvollisuus laatia pelastussuunnitelma
Pelastuslain 9 §:n 3 momentissa tarkoitettu pelastussuunnitelma on laadittava:

1. asuinrakennuksiin tai muihin rakennusryhmiin, jotka ovat samalla tontilla tai ra-
kennuspaikalla ja joissa on yhteensé vihintéédn viisi asuinhuoneistoa;

2. sairaaloihin, vanhainkoteihin, hoitolaitoksiin, liikuntarajoitteisten ja muiden eri-
tyisryhmien palvelu- ja asuinrakennuksiin seké rangaistuslaitoksiin ja muihin ndita
vastaaviin tiloihin, joissa olevien ihmisten kyky havaita vaaratilanne tai mahdolli-
suudet toimia vaaratilanteen edellyttdmalla tavalla ovat heikentyneet;

3. hotelleihin, asuntoloihin, lomakyliin, leirintdalueille ja muihin vastaaviin majoi-
tustiloihin, joissa on yli 10 majoituspaikkaa;

4.  kokoontumis- ja liiketiloihin, joissa on runsaasti yleisda tai asiakkaita, kuten yli
50 asiakaspaikan ravintoloihin, yli 25 hoitopaikan péivikotihuoneistoihin ja yli
500 nelidmetrin kokoisiin myymal6ihin, kouluihin, urheilu- ja niyttelyhalleihin,
teattereihin, kirkkoihin, kirjastoihin ja litkenneasemille;

5. suurehkoihin tuotanto-, varasto- ja maataloustuotantotiloihin;

6. kohteisiin, joissa palo- ja rdjahdysvaarallisten kemikaalien kasittely tai varastointi
voi aiheuttaa vaaraa ihmisten terveydelle, omaisuudelle tai ympéristolle;
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1. tiloihin, jotka on varustettu sdddoksessa tai viranomaisen paitoksessa vaaditulla auto-
maattisella sammutuslaitteistolla tai paloilmoittimella;

2. yrityksiin, laitoksiin ja vastaaviin kohteisiin, joissa tyontekijoiden ja samanaikaisesti pai-
kalla olevien muiden ihmisten médrd on yleensé vihintdédn 30;

3. litkketoiminnan harjoittajan tai muun yhteison jarjestiméén tapahtumaan, jossa henkilo- ja
paloturvallisuudelle tai ympéristolle aiheutuvan vaaran taikka mahdollisen onnettomuu-
den aiheuttamien vahinkojen voidaan arvioida olevan vakavat tapahtumaan osallistuvien
thmisten suuren miirin tai muun erityisen syyn vuoksi.

Jos samaa kohdetta varten tulee muun lain kuin pelastuslain nojalla laatia pelastus-, valmius-
tai muu vastaava suunnitelma, 1 momentissa tarkoitettua pelastussuunnitelmaa ei tarvitse laatia,
vaan pelastussuunnitelmassa selvitettdvia tietoja vastaavat tiedot voidaan koota muun lain nojalla
laadittavaan suunnitelmaan.

Pelastussuunnitelma on pidettivéa ajan tasalla, ja siitd on tiedotettava tarvittavalla tavalla asian-
omaisen rakennuksen tai muun kohteen asukkaille ja tyontekijoille sekd muille, joiden on osallis-
tuttava pelastussuunnitelman toimeenpanoon. Pelastussuunnitelma tai sen yhteenveto on toimitet-
tava alueen pelastusviranomaiselle tdimén antamien ohjeiden mukaisesti.

10§

Pelastussuunnitelman sisdlto

Pelastussuunnitelmassa on selvitettavé:
1. ennakoitavat vaaratilanteet ja niiden vaikutukset;
2. toimenpiteet vaaratilanteiden ehkdisemiseksi;

3. poistumis- ja suojautumismahdollisuudet sekd sammutus- ja pelastustehtdvien jirjes-
telyt;
4. turvallisuushenkilostd, sen varaaminen ja kouluttaminen sekd muun henkilston tai

asukkaiden perehdyttdminen suunnitelmaan;

5. tarvittava materiaali kuten alkusammutus-, pelastus- ja raivauskalusto, henkildsuo-
jaimet ja ensiaputarvikkeet sen mukaan kuin ennakoitujen vaaratilanteiden perusteel-
la on tarpeen;

6. ohjeet erilaisia 1 kohdan mukaisesti ennakoituja onnettomuus-, vaara- ja vahinkoti-
lanteita varten;

7. miten suunnitelmaan sisdltyvit tiedot saatetaan asianomaisten tietoon.

Edelld 9 §:n 1 momentin 2 kohdassa tarkoitettuun kohteeseen laaditussa pelastussuunnitelmas-
sa on selvitettdva erikseen, miten rakennuksessa tai tilassa olevien heikentynyt toimintakyky ote-
taan huomioon vaaratilanteisiin varautumisessa.

Pelastussuunnitelmassa on tarpeen mukaan otettava huomioon myds kohteen tavanomaisesta
poikkeava kaytto.



Vammaispalvelulaki
Asumista tukevat vammaispalvelulain mukaiset palvelut ja tukitoimet

Vammaisuuden perusteella jarjestettdvistd palveluista ja tukitoimista annetun lain (380/1987,
vammaispalvelulaki) ja asetuksen (759/1987, vammaispalveluasetus) perusteella kunnan on jar-
jestettdva vammaisille henkil6ille palveluja ja tukitoimia muun muassa asumisen tukemiseksi.

Vammaispalvelulaki on soveltamisalaltaan toissijainen eli sen mukaisia palveluja ja tukitoimia
jarjestetddn silloin, kun vammainen henkil0 ei saa riittdvid ja hidnelle sopivia palveluja tai etuuk-
sia muun lain nojalla.

Itsendistd asumista tuetaan vammaispalvelulain mukaan jirjestdmélld palveluasumista seka
korvaamalla asunnon muutostdistd, asuntoon kuuluvista vdlineistd ja laitteista tai paivittdisista toi-
minnoista suoriutumisessa tarvittavista vilineistd, koneista ja laitteista aiheutuvia kustannuksia.
Vammaispalvelut ovat sosiaalipalveluja, joiden jérjestimisestd kunnassa huolehtii kunnan maéraa-
mé monijdseninen toimielin (sosiaalilautakunta tai vastaava).

Vammaispalvelulain tarkoituksena on edistdd vammaisen henkilon edellytyksii eldd ja toimia
muiden kanssa yhdenvertaisena yhteiskunnan jaseneni seké ehkéistd ja poistaa vammaisuuden ai-
heuttamia haittoja ja esteitd. Vammaisella henkil6lld tarkoitetaan laissa henkil64, jolla vamman tai
sairauden johdosta on pitkdaikaisesti erityisid vaikeuksia suoriutua tavanomaisista elamén toimin-
noista.

Vammaispalvelulain mukaan kunnan on huolehdittava siité, ettd vammaisille tarkoitetut palve-
lut ja tukitoimet jirjestetddn sisdlloltdédn ja laajuudeltaan sellaisina kuin kunnassa esiintyvé tarve
edellyttdd. Vammaispalveluasetuksen mukaan vammaisten henkildiden tarvitsemat palvelut ja tu-
kitoimet jérjestetién siten, ettd ne tukevat heiddn omatoimista suoriutumistaan.

Palveluasuminen

Palveluasumisen tarkoituksena on auttaa vaikeavammaista henkildd tulemaan toimeen ilman lai-
toshoitoa parantamalla hinen toimintakykyéén ja antamalla hénelle paivittiisissd toiminnoissa tar-
vittavaa apua.

Vammaispalveluasetuksen 11 §:n mukaan palveluasumista jirjestettdessd vaikeavammaisena
pidetddn henkil6d, joka vammansa tai sairautensa vuoksi tarvitsee toisen henkilon apua péivittii-
sistd toiminnoista suoriutumisessa jatkuvaluonteisesti, vuorokauden eri aikoina tai muutoin erityi-
sen runsaasti ja joka ei ole jatkuvan laitoshuollon tarpeessa.

Madriteltdessd vaikeavammaisuutta ja arvioitaessa henkilon oikeutta palveluasumiseen ei
sadnnoksen soveltamisen ulkopuolelle voida sulkea mitddn vammaisryhmaa tai ikdryhméaa. Tar-
vittaessa palveluasumista voidaan siten jirjestdd esimerkiksi lapselle, vanhukselle tai mielenter-
veyskuntoutujalle.

Vammaispalveluasetuksen 10 §:n mukaan palveluasumiseen kuuluvat asunto sekéd asumiseen
liittyvit palvelut, jotka ovat vilttimattomid asukkaan jokapdivéiselle suoriutumiselle. Niitd palve-
luja voivat olla avustaminen asumiseen liittyvissd toiminnoissa kuten liikkumisessa, pukeutumi-
sessa, henkilokohtaisessa hygieniassa, ruokataloudessa ja asunnon siivouksessa sekd ne palvelut,
joita tarvitaan asukkaan terveyden, kuntoutuksen ja viihtyvyyden edistamiseksi.

Palveluasumista voidaan jérjestdd palvelutaloissa, palveluasuntoryhmissé tai muuna vastaava-
na asumisena. Mahdollista on myds, ettd vammainen henkil6 jatkaa asumista omistus- tai vuokra-
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asunnossaan, jonne hin saa tarvittavat muutostyot ja palvelut.

Palveluasuminen kuuluu kunnan erityisen jérjestimisvelvollisuuden piiriin eli kunnan on jér-
jestettdvd palvelu méadrdrahoista riippumatta ja vaikeavammaisella on palveluun néin ollen sub-
jektiivinen oikeus.

Lihtokohtana sosiaalihuollon antamisessa on aina se, mikéd on yksittdisen asiakkaan erityinen
tarve huolenpitoon. Palvelusuunnitelma (Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista
812/2000) tai hoitosopimus laaditaan asiakkaan kanssa yksilokohtaisesti ja kirjallisesti; arvioin-
nissa voidaan kayttdd soveltuvia toimintakyky- ja palvelutarvemittareita. Palvelutoimintaan kay-
tettyjen toimintatilojen ja palvelujen henkildston on oltava toimintaan ja tehtivddn soveltuvaa,
riittdvad ja asianmukaista; tatd arvioitaessa tulee ottaa huomioon sekd yleiset asumista koske-
vat vaatimukset ettd asukkaiden oikeudet ja yksilolliset tarpeet. Ympérivuorokautinen palvelutoi-
minta on laki yksityisen sosiaalihuollon palveluntuottajista mukaan luvanvaraista ja kunnan seki
ladninhallituksen valvonnassa. STM ja Suomen Kuntaliiton laatusuositus (STM oppaita 2001:4)
Ikdihmisten hoidosta ja palveluista edellyttid mm. paikallista paloturvallisuuden arvioimista se-
ki tarvittaessa parantamisohjelman laatimista ja toteutumisen seuraamista ja arvioinnista. STM/
KL suositus vammaisten ihmisten asumispalveluista (2003:4) mukaan asumisen turvallisuus on
osa palveluiden laatua. Sosiaalihuollon henkildston ammatillisesta kelpoisuudesta on annettu laki
(272/2005).

Asunnon muutostyét ja asuntoon kuuluvat vilineet ja laitteet

Asunnon muutost6illd pyritddn mahdollistamaan vammaisen henkilon asuminen omassa kodissa.
Vammaispalvelulain 9 §:n mukaan kunnan on korvattava vaikeavammaiselle henkildlle asunnon
muutostoistd sekd asuntoon kuuluvien vilineiden ja laitteiden hankkimisesta hénelle aiheutuvat
kohtuulliset kustannukset, jos hin vammansa tai sairautensa johdosta véalttimétti tarvitsee naiti
toimenpiteitd suoriutuakseen tavanomaisista eldméin toiminnoista eika hén ole jatkuvan laitoshuol-
lon tarpeessa.

Vammaispalveluasetuksen 12 §:n mukaan korvattavia asunnon muutostditd ovat henkilén vam-
man tai sairauden vuoksi suoritettavat valttimattomit rakennusty6t kuten ovien leventdminen,
luiskien rakentaminen, kylpyhuoneen, WC:n ja vesijohdon asentaminen, kiinteiden kalusteiden ja
rakennus- ja sisustusmateriaalien muuttaminen sekd vastaavat muut henkilon vakituisessa asun-
nossa suoritettavat rakennustyot. Asunnon muutostyoksi katsotaan my6s muutostdiden suunnitte-
lu sekd esteiden poistaminen asunnon vélittdmastd 1dhiympéristostd. Korvattavissa muutostdissé
tulee noudattaa soveltuvin osin valtion asuntolainoituksessa kaytettivid laatutasoa.

Asunnon muutostdiden vilttdmattomyys arvioidaan vaikeavammaisen tarpeesta ldhtien. Tar-
koituksena on, ettd vammaisella henkil6llad olisi itsendisesti mahdollisuus liikkua asunnossa ja
kayttdd asunnon kaikkia tiloja.

Vammaispalveluasetuksen 12 §:n mukaan korvattavia asuntoon kuuluvia vilineitd ja laittei-
ta ovat nostolaitteet, hilytyslaitteet tai vastaavat muut asuntoon kiintedsti asennettavat vilineet ja
laitteet. Kunta voi myds antaa asuntoon kuuluvia vilineitd tai laitteita korvauksetta vaikeavam-
maisen henkilon kiytettdviaksi.

Suoritettaessa korvausta asunnon muutostdistd sekd asuntoon kuuluvien vilineiden tai laittei-
den hankkimisesta aitheutuvista kustannuksista pidetddn vaikeavammaisena vammaispalveluase-
tuksen 13 §:n mukaan henkil64, jolle liikkkuminen tai muu omatoiminen suoriutuminen vakituises-
sa asunnossa tuottaa vamman tai sairauden vuoksi erityisid vaikeuksia.



My®0s asunnon muutostyot ja asuntoon kuuluvien vilineiden ja laitteiden hankkimisesta aiheu-
tuvien kustannusten korvaaminen kuuluvat kunnan erityisen jérjestdmisvelvollisuuden piiriin eli
kunnan on jérjestettiva palvelut ja tukitoimet méérarahoista riippumatta.

Pdivittdisistd toiminnoista suoriutumisessa tarvittavat vilineet, koneet ja laitteet

Péivittdisistd toiminnoista suoriutumisessa tarvittavien vilineiden, koneiden ja laitteiden avulla
pyritdin helpottamaan vammaisten henkildiden itsendistd suoriutumista. Vammaispalvelulain 9 §:
n mukaan paivittdisistd toiminnoista suoriutumisessa tarvittavien vélineiden, koneiden ja laitteiden
hankkimisesta aiheutuvat kustannukset korvataan siten kuin asetuksella tarkemmin saddetdan.

Vammaispalveluasetuksen 17 §:n mukaan korvausta muiden kuin lddkinnallisen kuntoutuksen
piiriin kuuluvien vilineiden, koneiden tai laitteiden hankkimisesta aiheutuviin kustannuksiin suo-
ritetaan sellaiselle vammaiselle henkildlle, joka tarvitsee niitd vammansa tai sairautensa johdosta
litkkkumisessa, viestinndssi, henkilokohtaisessa suoriutumisessa kotona tai vapaa-ajan toiminnois-
sa.

Korvauksen méérad on puolet edelld mainittujen vélineiden, koneiden ja laitteiden hankkimi-
sesta vammaiselle henkilolle aiheutuvista todellisista kustannuksista. Vakiomalliseen vélineeseen,
koneeseen tai laitteeseen tehdyt vamman vaatimat valttdméattoméat muutostyot korvataan kuitenkin
kokonaan. Kunta voi my0s antaa vilineitd, koneita tai laitteita korvauksetta vammaisen henkilon
kaytettavaksi.

Lainsdddanto ei aseta mitéén rajoituksia sille, millainen kone, véline tai laite voi tulla korvat-
tavaksi. Myonnettiessd korvausta kotona suoriutumisessa tarvittaviin apuvilineisiin, kuten kodin-
koneisiin, tulee arvioinnissa ottaa huomioon vamman aiheuttamat rajoitukset sek&d mahdollisuus
kéyttdd muita kotiin kuuluvia vilineitd. Lisdksi huomioon on otettava vammaisuudesta aiheutuvat
riskitekijit sekd mahdollisten turvaratkaisujen kéyttokelpoisuus vilineen hankkimisen vaihtoeh-
tona.

Vilineiden, koneiden ja laitteiden hankkimisesta aiheutuvien kustannusten korvaamiseen kun-
nalla on yleinen jarjestamisvelvollisuus eli kunnan on varattava tukitoimeen maéiriarahaa, mutta
madrdrahojen loppuessa vammaisella henkil6llé ei ole subjektiivista oikeutta saada tukitointa.
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LITE2.  TOIMIJATAHOT

Valtionhallinto

Turvallisuuden edistimisestd moninaisuudesta ja laaja-alaisuudesta johtuen, ehkdisytyon vastuu
ja toteuttaminen on jakaantunut monelle alalle. Esimerkiksi tapaturmien ehkiisy on osa seké tur-
vallisuuden edistdmisti ettd terveyden edistdmistd. Toimijajoukko on laaja ja tarvitaan monen alan
panostusta ja keinovalikoimaa. Yhteistyon rakentaminen on olennaista ehkéisytyon kehittdmises-
sd. Valtionhallinnossa ministeriot toimivat lainsdddantotehtdvissd sekd linjausten ja strategioiden
laatimisessa.

Sosiaali- ja terveysministeriolléi on padvastuu koti- ja vapaa-ajan tapaturmien ehkéisyn kehit-
tdmisestd. Ministerion terveysosastolla koordinoidaan ja ohjataan tdtd ehkdisytyotd. Perhe- ja so-
siaaliosaston vastuulla on sosiaalihuollon alaan liittyvét tehtiavét. Kyseiset osastot hoitavat myos
mielenterveys- ja alkoholiasioihin liittyvié tehtidvid. Koti- ja vapaa-ajan tapaturmien torjuntatyon
neuvottelukunta toimii sosiaali- ja terveysministerion toimialalla.

Sisdasiainministerio johtaa ja valvoo pelastustointa. Pelastuslaitokset hoitavat pelastustoimen
tehtévit 22 alueella. Vapaaehtoiset palokunnat, laitospalokunnat ja tehdaspalokunnat osallistuvat
pelastustoimen tehtévien hoitamiseen alueen kanssa tekeménsé sopimuksen perusteella. Onnetto-
muuksien ehkdisemiseksi pelastustoimi tekee yhteisty6td muiden tahojen kanssa. Myds poliisitoi-
mi on lisddmadssé turvallisuusalan yhteisty6td. Ministerid koordinoi sisdisen turvallisuuden ohjel-
maa.

Ympaéristoministeriolle kuuluu alueidenkédyton suunnittelun, asumisen ja rakentamisen kehit-
tdminen ja ohjaus. Ministerio edistda lainsadadannon, rahoituksen, tutkimus- ja kehittimistyon sekd
kaavoituksen ohjauksen avulla asuntojen tarjontaa, asunto-olojen kehittdmista erityisesti erityis-
ryhmien osalta, rakentamisen ja elinympériston hyvaa laatua, muun muassa turvallisuutta ja es-
teettomyyttd. Suomen rakentamismairdyskokoelmassa ympéristoministerio antaa maankaytto- ja
rakennuslakia tiydentdvid mm. asuntosuunnittelua, rakenteiden lujuutta, rakenteellista paloturval-
lisuutta ja rakennuksen kayttoturvallisuutta koskevia madrdyksii ja ohjeita.

Kauppa- ja teollisuusministeriolle kuuluu kuluttaja-asioiden hallinto. Osana kuluttaja-asioi-
ta ovat tuotteiden ja palvelujen turvallisuus. Ministerion toimialalla toimii tuoteturvallisuusasiain
neuvottelukunta.

Liikenne- ja viestintiiministerion vastuualueeseen kuuluu litkennepolitiikka. Liikenteen tur-
vallisuuden edistiminen on osa liikennejirjestelmien kehittdmistd. Liikenteen turvallisuusasiat
liittyvdt myds keskeisesti asumisympériston turvallisuuteen. Erityisesti kevyen litkenteen kehitté-
minen liittyy asumisturvallisuuteen. Ministerion toimialalla toimii litkenneturvallisuusasian neu-
vottelukunta, joka laatii mm. valtakunnallisen litkenneturvallisuussuunnitelman.

Turvallisuusasiat liittyvit myos Opetusministerion toimialaan erityisesti opetuksen osalta.
Ministerididen hallinnonaloilla turvallisuuden edistdmistehtdvissa toimivat seuraavat tahot:

Sosiaali- ja terveysministerion hallinnonalalla Kansanterveyslaitoksen koti- ja vapaa-ajan ta-
paturmien ehkiisyn yksikko kerdd ja levittia tietoa tapaturmien esiintymisestd, syisté ja niiden tor-
jumiskeinoista. Yksikon padtehtdva on tapaturmien torjuntatyon edistdminen. Lisdksi sosiaali- ja
terveysalan kehittdmis- ja tutkimuskeskuksessa Stakesissa ylldpidetdén ja kehitetddn terveyden-
huollon tilastointia, apuvilineasioita, esteettdomyyteen sekd muita asumisturvallisuuteen liittyvia
tehtévid.



Ympéristoministerion alainen Valtion asuntorahasto (ARA) myonti4 aravalainoja ja hyvék-
syy korkotukilainoja vuokra- ja asumisoikeusasuntojen rakentamiseen, peruskorjaamiseen ja han-
kintaan. ARA myontdd myo0s erilaisia asumiseen liittyvid avustuksia, kuten erityisryhmien asu-
misen investointiavustusta ja vanhusten ja vammaisten asuntojen korjausavustuksia. ARA valvoo
valtion tukeman asuntotuotannon (ns. ARA-tuotanto) laatua sekéd rakennuskustannuksia. ARA-
tuotannon asuntojen on oltava asuttavuudeltaan tarkoituksenmukaisia ja asuinympéristoltdin toi-
mivia sekd uudisrakentamis-, hankinta- tai perusparantamiskustannuksiltaan samoin kuin yllépito-
ja asumiskustannuksiltaan kohtuullisia.

Kauppa- ja teollisuusministerion alaisuudessa toimii Kuluttajavirasto, jonka tehtéviin kuuluu
mm. tuoteturvallisuusvalvonta. Kuluttajavirasto valvoo pistokokein, ettd kulutustavarat ja kulut-
tajapalvelut tiyttdvat tuoteturvallisuuslainsddddnnon vaatimukset eivétkd aiheuta vaaraa kulutta-
jan terveydelle tai omaisuudelle. Tuoteturvallisuuden edistimisessd toimii myds Turvatekniikan
Keskus.

Alueellisesti keskeiset toimijatahot valtionhallinnossa ovat ldaninhallitukset. Asumisturvalli-
suuden edistdminen kuuluu usealle lddninhallitusten osastolle. Pddvastuu on sosiaali- ja terveys-
sekd pelastusosastoilla. Ladninhallitukset ohjaavat ja valvovat tapaturmien ja onnettomuuksien
ehkaisyd alueellaan.

Muut tahot

Suomen Kuntaliitto toimii aktiivisesti kuntien turvallisuuden edistdmistyon tukemisessa. Kunta-
liitto on hyviksynyt kuntien turvallisuussuunnittelun linjauksen, joka painottaa laaja-alaista tur-
vallisuustyota.

Jérjestdt ovat my0s tdrkeitd toimijoita turvallisuuden edistimisessd. Terveyden edistimisen
keskus on keskeinen toimija alalla. Keskus on tehostanut viime vuosina kansanterveysjirjestdjen
tapaturmatyotid. Suomen Punainen Risti toimii ensiapukoulutuksen lisdksi tapaturmien ehkaisy-
tyossd. Kehitysvammaisten Palvelusiitio on vahvistanut turvallisuustyota.

Tapaturmien ja onnettomuuksien ehkdisytyotd tehdddn myos seuraavissa organisaatioissa:
Suomen Pelastusalan Keskusjirjesto, Finanssialan Keskusliitto. Lihiympariston turvallisuus-
asiat liittyvat myos Liikenneturvan ja Maanpuolustuskoulutus ry:n toimintaan.

Tutkimus- ja kehittamistyo

UKK-instituutin Tapaturma- ja osteoporoosiyksikko on tieteellinen tutkimusyksikkd, jonka paa-
tutkimusalue on koti-, litkunta- ja muut vapaa-ajan tapaturmat, erityisesti ikdihmisten kaatumiset
ja osteoporoottiset murtumat. Yliopistoissa ja ammattikorkeakouluissa tehddin timén aihealueen
tutkimus- ja kehittdmistyGta.

Suomessa on kdynnissi erilaisia asumisen esteettomyyden ja toimivuuden kehittdmishankkei-
ta. Esimerkkejé ndistd ovat mm. Design for All, Sotera-projektit ja Housing Enabler. Design for
All tarkoittaa sellaisia suunnitteluun liittyvié strategioita, joilla edistetddn ympéristojen, tuotteiden
ja palveluiden kéytettdvyyttd, saavutettavuutta ja esteettomyyttd kaikille kéyttdjille. Suomen ver-
kostoon kuuluu 36 tahoa, ja se on EU-maiden suurin. Koordinaattorina toimii Stakes. Sosiaali- ja
terveydenhuollon tekniikan ja rakentamisen instituutti (Sotera) on Teknillisen korkeakoulun
arkkitehtiosaston yhteydessé toimiva tutkimusyksikko. Sotera tutkii ja kehittdd sosiaali- ja terve-
ysalan perusteknologiaa, rakentamista, ty0ympériston toimivuutta, alaan liittyvéa tietoliikenne-
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tekniikkaa, tietotekniikkaa ja apuvélineteknologiaa. Sotera tekee perus- ja soveltavaa tutkimus-
ta, julkaisee ja toimii asiantuntijatehtivissi. Jyviskylin ammattikorkeakoulu kehittdd Housing
Enabler — ympériston arviointimenetelméa Suomessa. Myos Tyotehoseura on tirked taho asumis-
ympdriston ja -turvallisuuden kehittdimisessa.

FinnWell-ohjelma (2004-2009)

Tekesin FinnWell terveydenhuollon teknologiaohjelmasta rahoitetaan hankkeita joiden tavoittee-
na on parantaa terveydenhuollon laatua ja tuottavuutta sekd edistdd alan yritystoimintaa ja vientia.
FinnWell-ohjelman kantava ajatus on, ettd teknologia parantaa terveyspalvelujen laatua ja tuotta-
vuutta vain jos samanaikaisesti kehitetdén uusia toimintatapoja yhtd innovatiivisesti kuin itse tuot-
teita. FinnWell (2004 — 2009) on yksi Tekesin laajimmista teknologiaohjelmista. Ohjelmaan voivat
osallistua yritykset, palveluntuottajat, kolmannen sektorin toimijat ja tutkimuslaitokset seké néi-
den yhteenliittymét. Tekes on myds valmistanut turvallisuusalan teknologiaohjelman. Ohjelman
avulla lisdtdén turvallisuusalan tutkimusta ja tuotekehitystd ja lisdtdan turvallisuusalan liiketoi-
mintaa ja kansainvélista kilpailukykya.

Sitran Terveydenhuollon ohjelma (2004-2009)

Sitran Terveydenhuollon ohjelma etsii uusia ratkaisuja, jotta kansalainen saisi parempaa palvelua
ja alan toiminta tehostuisi entisestdén. Sitran rooli tilld alueella perustuu kumppanuuteen ja yh-
teistyohon. Ohjelmassa etsitddn keinoja terveydenhoitoa tukevan palvelualan kehittdmiseksi. Oh-
jelma kokoaa yhteen terveydenhuollon toimijat, kehittdd alan palveluita ja toimintatapoja, edistdd
tehokkaiden ratkaisujen kédyttoonottoa sekd parantaa julkisen ja yksityisen sektorin yhteistyota ter-
veyspalveluiden kehittimisessd ja toteuttamisessa.

Valtion teknillinen tutkimuskeskus ja Pelastusopisto tekevit paloalan tutkimuksia ja selvi-
tyksia.



LITE 3. TEDONKERUULOMAKKEET

Kaatumisten seuranta

Nimi

Kaatuminen / /

Merkitse (x) vastaukset.

Miti vammoja kaatuminen aiheutti?

O

0 Y Y A O

Kaatuminen ei aiheuttanut vammoja
Ruhjeita tai mustelmia

Haavoja

Kipuja

Alaraajan murtuma

Ylédraajan murtuma

Olkapdin vamma

Péén tai kasvojen alueen vamma
Jokin muu, mika?

Misséi kaatuminen tapahtui?

[

O o ooooOonOo

Asuin / potilashuone
WC- tai pesutila
Muu sisétila, missid?

Sisdportaat

Ulkoportaat

Ulkona kadulla

Ulkona maastossa (esim. metsédssi)
Muualla, missa?

KTL

Missé ja millaista hoitoa asukas/potilas sai?

O 0O 0o o 0O

Ei tarvetta hoitotoimenpiteille

Terveyskeskuksessa
sairaan/terveydenhoitajan luona

Terveyskeskuksessa ladkérin
vastaanotolla

Sairaalan poliklinikalla
Sairaalahoidossa 1-3 vrk
Sairaalahoidossa yli 3 vrk
Leikkaushoito tms. operaatio
muu hoito, mika?

Mihin vuorokauden aikaan Kkaatuminen
tapahtui?

[]

J
J
J

Miki oli asukkaan / potilaan mielestid kaatumisen syyni?

aamulla (klo5-11)
paivélla (klo 11 — 17)
illalla (klo 17 — 22)
yolla (klo 22 —5)

(esim. huimaus, liukastuminen, kompastuminen, huono valaistus, péihteiden kaytto)

Mika oli henkilokunnan mielesti kaatumisen syyni?

Seurannan suoritti




TAPE® - tapaturmien seurantaohjelma Kouvolan seudun tapaturmahanke (Start)
Avohoidon tapaturmatietopohja (tehostettu palveluasuminen, palveluasuminen ja
kotihoito/-palvelu)

1. Sukupuoli [ ]mies [Jnainen

2. 1ka vuotta

3. Tapaturma-aika

paivamaara kellonaika
.20

4. Viikonpaiva [ Jma [Jti [Jke [Jto [Jpe [Jla []su
5. Tyévuoro [ | aamu (07:00-14:59) [ ]ilta (15:00-21:59) [] y6 (22:00-06:59)

Muutaman rivin kuvaus tapaturmatilanteesta:

6. Tapaturmatyyppi 7. Jos kyseessa oli kaatuminen (1 tai 2), kaatumistapa:

. kaatuminen [ ]1. eteen tai etuviistoon
. kaatuminen lyyhistyen t.romahtaen [] 2. sivulle tai takaviistoon
. kompastuminen []3. taakse

. tdrmaaminen [14. polvilleen

. liukastuminen [15. muu

. toinen tydnsi tai kaatoi [ ]6. eitiedossa

. putoaminen vuoteesta

. putoaminen tuolilta/pyoratuolilta

. putoaminen WC-istuimelta

. horjahtaminen ylésnoustessa

. |6ydetty lattialta/maasta

. hostamis- tai kurottamistapaturma

. palotapaturma

. paleltumatapaturma

. myrkytys

. muu tapaturma

. ei tiedossa

HEEEEE NN
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8. Tapaturma sattui
[]1.sisallda [] 2 ulkona
9. Tapaturman sattumispaikka

. makuuhuone

. keittio

. ruokailutila

. yhteiset tilat

. olohuone

. liikuntatilat

. eteinen

. WC/kylpyhuone

H
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TAPE® - tapaturmien seurantaohjelma Kouvolan seudun tapaturmahanke (Start)

9. sauna
10. portaat
11. parveke
12. pihapiiri
13. muu

I

Tapaturman sattumistilanne 11. Asukkaalla/henkil6lla oli tapaturman sattuessa
. menossa WC:hen/tulossa WC.sta lonkkasuojaimet eli lonkkahousut
. keittibaskareissa

. ruokaillessa Cl1kylla  []2. ei

. peseytymassa

. pukeutumassa/riisuutumassa

. siirtymassa vuoteeseen /vuoteesta

. siirtymassa tuoliin tai pyoratuoliin/-tuolista

. nukkumassa/lepaamassa

. hoitotilanteessa

10.liikuntaharjoittelussa tai muussa terapiassa

] 11.sisalla likkuessa/kavellessa

] 12.ulkoillessa

] 13.muu tilanne

I I [ =

12. Tapaturman sisainen syy (henkil6on - terveys, 18akitys, liikuntakyky jne. —liittyvd), maksimi 2 vaihtoehtoa

[ ] 1. sairauskohtaus

[] 2. huimaus

[] 3. tasapainon menettadminen, voimien pettadminen
[] 4. muistamattomuus (dementiaperainen)
[]5. muu sekavuus

[] 6. huolimattomuus, kiire

[] 7. 1aakitys

] 8. huonontunut nakd

[]9. huonontunut kuulo

[ ] 10. paihteet

] 11. muu sisainen

[]12. ei sisaista syyta

13. Tapaturman ulkoinen syy (ymparistoon liittyva), maksimi 2 vaihtoehtoa

[11. huono valaistus

. liukas tai epatasainen alusta maa tai lattia
matto
sopimattomat jalkineet
epasopiva apuvaline/apuvalineen epatarkoituksenmukainen kayttd
rikkindinen apuvaline
apuvaline ei ollut mukana /unohtui ottaa
rikkindinen huonekalu tai kaluste
esteet (kynnykset, kalustus, sdhkdjohdot tms.)

. tilanahtaus

. lemmikkielain

. tupakointi

. liesi

. kiuas

. (muu) sahkoélaite

. muu ulkoinen syy

[117. ei ulkoista syyta
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14. Asukas/henkil6 oli tapaturmatilanteessa

[11. yksin

[ ] 2. omainen oli Iasna

] 3. henkildkuntaa oli lasna

[ 4. muita asukkaita/henkilité oli 1dsna
L] 5. seka henkilokuntaa ettd muita Iasna



TAPE® - tapaturmien seurantaohjelma Kouvolan seudun tapaturmahanke (Start)

15. Asukas/henkild on yksikOdssa, kotisairaanhoidon tai kotipalvelun piirissa

[] 1. pitkaaikaisesti

[] 2. lyhytaikaisesti tai tilapaisesti

. akillisen sairauden vuoksi

. toimenpiteen vuoksi

. intervallihoidossa

. omaishoitajan loman tai sairauden vuoksi
. muu syy

N
No oA w

16. Syntyik6é tapaturman seurauksena vamma tai kipu
1. ei (siirry kohtaan 21) [] 2. kylla

Jos tuli useampia kuin yksi vamma, yhdistda vammakohtaisesti vamman sijainti ja vamman tyyppi viivalla.

amman sijainti
. kasvojen alue
. niska, kaula

. paa (muu kuin kasvot, niska ja kaula)
. rintakeha /rintaranka

. kylki

. olkapaa/olkavarsi

. kyynarpaal/kyynarvarsi

. ranne

. sormet

. kdmmen

. vatsa

. selka/selkaranka

. lantio

. lonkka

. takamus

. reiden alue

. polvi

. saari

. nilkka

. jalkatera, varpaat

. useiden kehon osien vamma

. muu

.V
1
2
3
4
5
6
7
8
9

N-20OCOWooO~NOOUODWN-O0O

O [ e~

<

amman tyyppi
mustelma, kuhmu
pinnallinen haava,ihorikko
ruhje, avohaava
hammasvamma
silmavamma
palovamma
sahkdisku
paleltuma
aivotarahdys

. tajuttomuus

. murtuma

. sijoiltaanmeno

. nyrjahdys- tai venahdys

. kipu

. muu
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TAPE® - tapaturmien seurantaohjelma

19. Vamman toteaminen vaati lisdtutkimuksia

Cl1.kylla [J2.ei

20. Vamman hoito

[ ] 1. vamma ei tarvinnut hoitoa

[] 2. vamma hoidettiin koti(sairaan)hoidon toimin

[] 3. asukas siirtyi vamman takia hoitoon terveyskeskukseen
[] 4. asukas siirtyi vamman takia hoitoon aluesairaalaan
[] 5. asukas siirtyi vamman takia hoitoon keskussairaalaan
[16. muu

21. Miten asukas/henkilo sai avun ?

] 1. ei tarvinnut apua

[] 2. soitti itse ambulanssin [] 3. samassa taloudessa asuvan omaisen tai muun lheisen
avulla

] 4. naapurin tai tutun avulla

[ ] 5. turvarannekkeen avulla

[] 6. normaalin palvelukaynnin yhteydessa

[] 7. normaalilla kotipalvelun kaynnilla

[] 8. hoitajan avulla

] 9. muulla tavalla

22. Asukas/henkilo odotti avun saamista

[] 1. alle % tuntia

[]2. %-1 tuntia

[]3. 1-6 tuntia

[ ]4.6-12 tuntia
[15. 12-24 tuntia
[]6. yli 24 tuntia
[17. eitietoa

23.

[
[
[
[

Oliko kyseessa toisen asukkaan/henkilon aiheuttama tapaturma ?

1. ei

2. kylla, tahallisesti aiheutettu
3. kylla, tahattomasti aiheutettu
4. ei tietoa

Kouvolan seudun tapaturmahanke (Start)



SOSIAALI- JA TI_E_RVEYSMINISTERIC)N SELVITYKSIA
SOCIAL- OCH HALSOVARDSMINISTERIETS RAPPORTER
REPORTS OF THE MINISTRY OF SOCIAL AFFAIRS AND HEALTH ISSN 1236-2115

2007: 1

10

11

12

Mikael Fogelholm, Olavi Paronen, Mari Miettinen. Liikunta — hyvinvointipoliittinen mahdollisuus.
Suomalaisen terveysliikunnan tila ja kehittyminen 2006.

ISBN 978-952-00-2232-7 (nid.)

ISBN 978-952-00-2233-4 (PDF)

Jussi Huttunen. Laakkeiden kustannusvastuun ongelmat ja ehdotuksia ongelmien
ratkaisemiseksi. Selvityshenkilon raportti. (Moniste)

ISBN 978-952-00-2237-2 (nid.)

ISBN 978-952-00-2238-9 (PDF)

Salme Kallinen-Krakin, Tero Meltti. Sosiaalipalvelut toimiviksi. Sosiaalialan kehittamishankkeen
arviointikierroksen raportti. (Moniste)

ISBN 978-952-00-2245-7 (nid.)

ISBN 978-952-00-2246-4 (PDF)

Simo Salminen, Riikka Ruotsala, Jarmo Vorne, Jorma Saari. Tyéturvallisuuslain toimeenpano
tyopaikoilla Selvitys uudistetun tyoturvallisuuslain vaikutuksista tyopaikkojen turvallisuus-
toimintaan.

ISBN 978-952-00-2247-1 (nid.)

ISBN 978-952-00-2248-8 (PDF)

Perhepaivahoidon kehittdmisen suuntia. (Moniste)
ISBN 978-952-00-2255-6 (nid.)
ISBN 978-952-00-2139-9 (PDF)

Varhaiskasvatustutkimus ja varhaiskasvatuksen kansainvalinen kehitys. (Moniste)
ISBN 978-952-00-2259-4 (nid.)
ISBN 978-952-00-2260-0 (PDF)

Varhaiskasvatuksen henkildston koulutus ja osaaminen. Nykytila ja kehittamistarpeet. (Moniste)
ISBN 978-952-00-2261-7 (nid.)
ISBN 978-952-00-2262-4 (PDF)

Markku Lehto. Tie hyvaan vanhuuteen. Vanhusten hoidon ja palvelujen linjat vuoteen 2015.
(Moniste)

ISBN 978-952-00-2263-1 (nid.)

ISBN 978-952-00-2264-8 (PDF)

Sosiaali- ja terveysministeridon hallinnonalan tulossopimukset kaudelle 2004-2007.
Tarkistusvuosi 2007. (Moniste)

ISBN 978-952-00-2265-5 (nid.)

ISBN 978-952-00-2266-2 (PDF)

Sosiaali- ja terveysministerion toimintasuunnitelma vuodelle 2007. (Moniste)
ISBN 978-952-00-2267-9 (nid.)
ISBN 978-952-00-2268-6 (PDF)

Samapalkkaisuusohjelma. (Moniste)
ISBN 978-952-00-2273-0 (nid.)
ISBN 978-952-00-2274-7 (PDF)

Sosiaalihuollon kehittdmistoiminnan arvioinnin loppuraportti.
ISBN 978-952-00-2279-2 (nid.)
ISBN 978-952-00-2280-8 (PDF)



2007: 13 Varhaiskasvatuksen kehittdmisen suuntaviivoja I&hivuosille. Valiraportti varhaiskasvatuksen
neuvottelukunnan tydsta. (Moniste)
ISBN 978-952-00-2281-5 (nid.)
ISBN 978-952-00-2282-2 (PDF)

14 Annakaisa livari, Pekka Ruotsalainen. Suomen eTerveys -tiekartta. (Moniste)
ISBN 978-952-00-2283-9 (nid.)
ISBN 978-952-00-2284-6 (PDF)

15 Annakaisa livari, Pekka Ruotsalainen. eHealth roadmap - Finland. (Stencil)
ISBN 978-952-00-2285-3 (pb)
ISBN 978-952-00-2286-0 (PDF)

16 Opportunities to reconcile family and work. Ed. by Rolf Myhrman, Riitta Santti.
ISBN 978-952-00-2287-7 (pb)
ISBN 978-952-00-2288-4 (PDF)

17 Tomi Hussi, Guy Ahonen. Business-oriented maintenance of work ability. (Stencil)
ISBN 978-952-00-2289-1 (pb)
ISBN 978-952-00-2290-7 (PDF)

18 Anita Haataja. Viisikymppisten tydllisten tydssa jatkamista ennakoivat tekijat.
ISBN 978-952-00-2292-1 (nid.)
ISBN 978-952-00-2293-8 (PDF)

19 Sanna Parrila. Perhepaivahoidon ohjauksen kehitysvaihtoehtoja.
ISBN 978-952-00-2294-5 (nid.)
ISBN 978-952-00-2295-2 (PDF)

20 Elina Renko. "Alkoholinkaytto ei ole yksityisasia“. Alkoholiohjelmaan ja alkoholipolitiikkaan liittyva
lehdistdkirjoittelu 2004-2006.
ISBN 978-952-00-2296-9 (nid.)
ISBN 978-952-00-2297-6 (PDF)

21 Nikotiinivalmisteiden seurantatyéryhman muistio. (Moniste)
ISBN 978-952-00-2304-1 (nid.)
ISBN 978-952-00-2305-8 (PDF)

22 Leena Tamminen-Peter. Ergonomiaopetuksen kehittdminen sosiaali- ja terveydenhoitoalan
oppilaitoksissa. (Julkaistaan ainoastaan verkossa www.stm.fi)
ISBN 978-952-00-2306-5 (PDF)

23 Sosiaali- ja terveysministerion taloussaanté 1.3.2007.
ISBN 978-952-00-2315-7 (nid.)
ISBN 978-952-00-2316-4 (PDF)

24 Kansallisen terveydenhuollon hankkeen seurantaryhman raportti. Vuoden 2006 toiminta.
(Moniste)
ISBN 978-952-00-2321-8 (nid.)
ISBN 978-952-00-2322-5 (PDF)

25 Erityisryhmien asumisturvallisuuden parantaminen. (Moniste)
ISBN 978-952-00-2327-0 (nid.)
ISBN 978-952-00-2328-7 (PDF)



