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Selvityksen tavoite ja toteuttamistapa

Tama selvitys on toteutettu ymparistdministeriéon ja Asumisen rahoitus- ja
kehittamiskeskuksen (ARA) toimeksiannosta. Selvityksen ohjausryhmaan ovat
kuuluneet Sonja Manssila ja Ritvaliisa Rinnemaa ARAsta, Raija Hynynen Raija
ymparistdministeridéstd sekd Kaarina Tuokko ja Sirkka Sivula sosiaali- ja
terveysministeriésta.

Selvityksen tavoitteena on kartoittaa kehitysvammaisten ihmisten asumis- ja
laitostilannetta seka yksildllista asumisen ja yhdenvertaisuuden toteutumista
heiddn asumisessaan vuoden 2023 alussa ja tulevina vuosina. Selvitys on
toteutettu syyskuun 2022 ja kesakuun 2023 valisena aikana.

Selvityskysymykset ovat:
1. Millaiset ovat kehitysvammalaitoksissa olevien ihmisten tilanne ja

tarpeet asumisen suhteen?

o Millaisin ratkaisuin niihin vastataan?

2. Millaiset ovat kehitysvammaisten ihmisten asumispalveluiden
rakenne ja toteutus?

o Millaisia ovat kuntien/kuntayhtymien seka muut ARA-tuella toteutetut
asumisratkaisut?

o Millaisia ovat vapaarahoitteisesti toteutetut asumisratkaisut?

o Millaisia suunnitelmia on naiden asumisratkaisujen toteuttamiseen?

3. Millainen on tilanne ryhmakodeissa ja lapsuudenkodeissa asuvien
tarpeiden toteutumisessa asumisen suhteen?

o Millaisin ratkaisuin niihin vastataan?

4. Miten asumisratkaisuilla vastataan yksilollisen asumisen ja sita
tukevien palvelujen tavoitteeseen?

5. Millaisia kehittamistarpeita on asumisen ja asumispalvelujen
toteutuksen suhteen?

o Mitd valtion, kuntien ja hyvinvointialueiden tulee tehda
kehittamistarpeisiin vastaamiseksi?

Selvityksessa on arvioitu tilannetta kehitysvammaisten henkildiden asumisesta
suhteessa YK:n vammaissopimukseen ja vammaispalvelulakiin. Suomen vuonna
2016 ratifioiman YK:n vammaissopimuksen keskeiset periaatteet ovat yksilén
itsemaaraamisoikeuden kunnioittaminen, syrjimattdmyys ja yhdenvertaisuus,
vammaisten henkildiden osallistuminen ja osallisuus yhteiskuntaan seka
esteettdmyys ja saavutettavuus. Selvityksessa kaytetaan arviointikriteereina



YK:n vammaissopimuksen 19 artiklan mukaista kehikkoa, jossa maaritellaan
keskeiset elamista itsenaisesti ja osallisuutta yhteisdssa koskevat periaatteet.!

Vammaispalvelulain uudistuksen tavoitteena on vahvistaa vammaisten
henkildiden yhdenvertaisuutta, osallisuutta ja osallistumista yhteiskunnassa
seka ehkaista ja poistaa esteitd naiden toteutumiselle. Lakiuudistuksella
pyritaan myds tukemaan vammaisten henkildiden itsenaista elamaa ja
itsemaaraamisoikeuden toteutumista seka turvaamaan vammaisen henkildn
yksiléllisen tarpeen mukaiset, riittavat ja laadultaan hyvat palvelut.

Naita teemoja kartoitetaan sen selvittamiseksi, millaisilla asumisratkaisuilla
vastataan yksiléllisen asumisen ja sita tukevien palveluiden tavoitteeseen.
Selvityksessa arvioidaan, millaisia kehittamistarpeita on kehitysvammaisten
henkildiden asumisen ja asumispalveluiden toteuttamisessa. Lopussa esitetaan
valtiolle, kunnille ja hyvinvointialueille kehittamisehdotuksia tarpeisin
vastaamiseksi.

Selvityksessa kaytetdaan aineistona

1. Tilastoaineistoa (mm. Sotkanet-tietokanta, MDI:n vaestéennusteet)
Tilastoaineistojen tulkinnassa on otettava huomioon, etta tiedot ovat
muutaman vuoden takaiselta ajalta, jolloin tietoja ei ollut viela koottu
hyvinvointialueilta yhdenmukaisella tavalla.

2. Dokumenttiaineistoa (selvitys- ja tutkimusjulkaisut, lahdeluettelo liitteend)

3. Haastatteluja, yhteensa 67 henkiléa

o Kehitysvammaiset ihmiset (3). Selvitysta varten haastattelut
kehitysvammaiset ihmiset asuivat tuetusti yksin ja asumisyksikdissa.
Haastateltavat olivat kokemusasiantuntijoita, jotka kertoivat omien
kokemustensa lisaksi kavereidensa tilanteesta.

o Kehitysvammaisten ihmisten omaiset (8)
o Erityishuoltopiirien edustajat (12)

o Valtakunnallisten kiinteistérakennuttajien, asumispalveluita tuottavien
tahojen ja muiden asiantuntijoiden haastattelut (14)

o Tapaustutkimusalueilla tehdyt haastattelut (30). Selvitysta varten
tehtiin tapaustutkimushaastatteluita alueilla, joissa on tilastojen mukaan
keskimaaraista enemman laitoshoidon asiakkaita.
Tapaustutkimusalueilta haastateltiin hyvinvointialueen,
aluehallintoviraston, asumisyksikdiden ja jarjestdjen edustajia.
Haastattelut tehtiin padkaupunkiseudulla (Helsinki, Espoo) seka Etela-
Savon, Kymenlaakson, Lapin, Pirkanmaan ja Varsinais-Suomen

1 Vammaisten henkildiden oikeuksien komitean yleiskommentit (tukiliitto.fi)



https://www.tukiliitto.fi/tuki-ja-neuvot/perus-ja-ihmisoikeudet/ykn-vammaissopimus/vammaisten-henkiloiden-oikeuksien-komitean-yleiskommentit/

hyvinvointialueella. Aluehallintovirastojen nakemykset saatiin
tapaustutkimusten kautta kaikista Manner-Suomen
aluehallintovirastoista Pohjois-Suomen aluehallintovirastoa lukuun
ottamatta.

4. Kysely asuntojen ja asumispalveluiden tarjoajille (hyvinvointialueen,
kuntien ja vuokrataloyhtididen edustajat). Kysely oli suunnattu toimijoille,
jotka omistavat kehitysvammaisille tarkoitettuja asuntoja ja/tai jarjestavat
tai tuottavat kehitysvammaisille tarkoitettuja asumispalveluja seka
kehitysvammaisten ihmisten asumispalveluihin liittyvaa valvontaa tekeville
aluehallintovirastojen edustajille.

Kyselyyn tuli 47 vastausta. Vastaukset saatiin 12 hyvinvointialueelta, joista
jokaisella alueella on maan 50 suurimman joukkoon kuuluvia kuntia. Naihin
hyvinvointialueisiin kuuluu noin 60 % kunnista ja niissa asuu 54 %
vaestdsta. Vastaukset saatiin kahdesta aluehallintovirastosta. Vastauksia
on tullut yhteensa 14 kunnasta, joista vain kaksi kuuluu 50 suurimpaan
kuntaan. Loput ovat alle 10 000 asukkaan kunnista.

5. Kysely laitoshoidosta hyvinvointialueille

o Vastauksia tuli 15 hyvinvointialueelta. Kyselyn avulla saatiin tietoa
laitosasiakkuuksista poikkileikkaushetkelld maaliskuussa 2023.
Kyselyssa saatiin tietoa 476 laitoshoidon asiakkaan ikdjakaumasta ja
kotikunnasta, mika kattaa enemmistdn laitosasiakkuuksista
(vertailukohtana tilanne 31.12.2021 yhteensa 492 asiakkuutta).

6. Keskustelutilaisuuksia, joiden yhteydessa toteutettiin muistiin kirjattua
tyéryhmatydskentelya.

o Tilaisuus Kehitysvamma-alan asumisen neuvottelukunnan (KVANK)
jasenille, 25 osallistujaa.

o Tilaisuus hyvinvointialueiden ja aluehallintovirastojen edustajille, 19
osallistujaa.
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Lainsaadanto ja muu

saately
- asiakkaiden oikeudet
Rahoitus ja rahoittajat - palvelut, rakenteet,
prosessit,
minimivaatimukset
- saatavuus Avi/Valvira

Hyvinvointialue - sddnnot ja ohjeet
Kunta (jarjestamisvastuu) R in
- Asunto- Ja tuntt!pulltukka - palvelutarpeen arviointi
sekd kaavoitus
- Hyvinvointipolitiikka, ) -
kuten koulutus, kulttuuri- - hankintapolitiikka Asumisen ohella tarvittavat
ja liikunta, HYTE-toiminta muut palvelut
- terveyden- ja muu sosiaalihuolto ja
esim. perus- jaammatillinen opetus

- rahoitusehdot ja -s33nnot

- sote-palvelut

hi q - kiinteistonhoito- ja muut
Kehitysvammaisen ‘tukipalvelut

henkil6n asuminen
paatoksetja linjaukset,
vammaispolitiikka, tietopohja

Ymparistd
Naapurusto
Vapaa-ajan

harrastukset Palveluntuottajat

- intressit,
toimintamallit, talous

- kilpailu

Omaiset ja ldheiset
- vuorovaikutus ja
viestintd, osallistuminen,
tydnjako Teknologia

- apuvilineet Henkil6st6

- turvallisuus, - saatavuus, osaaminen,

Rakennukset ja
rakentaminen

- normit, kuten kommunikaatio koulutus,
esteettdmyys ja joustavuus toimintakulttuurit

- avustava ja ohjaava

- rakennuttajien ja et - osallistuminen

rakentajien osaaminen,
tarjonta - kodin ja rakennusten
teknologia

Kuvio 1. Kehitysvammaisten ihmisten asumisen pelikentta.

Pelikentalld keskeisimmassa asemassa kehitysvammaisten ihmisten asumisen
jarjestamisessa ovat hyvinvointialueet, jotka tekevat palvelutarpeiden
arvioinnin perusteella paatdksen kehitysvammaisen ihmisen ohjautumisesta
asumispalveluun. Hyvinvointialueiden hankintapolitiikka ja palveluiden
hankinnat ovat merkittdvassa roolissa asumisratkaisujen toteuttamisessa seka
asumisyksikoiden rakennuttamista koskevien paatosten ettd asumista tukevien
sosiaali- ja terveyspalveluiden kilpailutusten osalta.

Kunnat vastaavat asuntopolitiikasta ja kaavoituksesta, joilla ohjataan sopivien
tonttien saatavuutta. Kuntien vastuulla on mydés yleinen hyvinvointia ja
terveytta edistava toiminta, jolla vaikutetaan muun vaestén tavoin myds
kehitysvammaisten ihmisten hyvinvoinnin edellytyksiin. Rahoittajien kriteerit ja
rahoituksen saatavuus vaikuttavat siihen, millaisiin ratkaisuihin paikallisella
tasolla paadytaan.

Asumisratkaisuissa ovat tarkeitd rakennukset ja asunnot, joiden tulee olla
esteettdmia ja kaytoltdan joustavia. Asumisen ymparistd vaikuttaa
kehitysvammaisten ihmisten liikkumisen, harrastamisen ja osallistumisen
mahdollisuuksiin. Rakennuksiin ja rakentamiseen on yhteydessa teknologia,
jolla voidaan tukea kehitysvammaisten ihmisten itsenadista parjaamista ja
mahdollistaa erilaisia kommunikaation keinoja. Asuinymparistdssa ovat myds
lilkenneyhteydet ja tarjolla olevat yksityiset palvelut, kuten kaupat.

Asumispalveluissa palveluntuottajat osallistuvat hankintoja koskeviin kilpailuihin
ja suunnittelevat yhdessa hyvinvointialueiden ja kuntien kanssa
asumisratkaisuja. Henkil6ston saatavuudella, toimintakulttuurilla ja osaamisella
vaikutetaan asumispalveluissa asuvien kehitysvammaisten ihmisten
tilanteeseen ja toimintamahdollisuuksiin.
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Asumiseen liittyvat myds muut eldman kokonaisuutta tukevat peruspalvelut,
kuten koulutuspalvelut ja terveydenhoito seka henkildkohtaiseen apuun ja
lilkkumiseen liittyvat tukipalvelut.

Lainsaadant6 ja muut maaraykset seka niihin liittyen Aluehallintovirastojen
(AVI) ja Valviran ohjaus ovat julkisten palveluiden kannalta keskeinen tekija,
joka edellyttda asiakkaiden oikeuksien mukaista toimintaa.

Selvityksen taustoitus

Kehitysvammaisuus asumiseen vaikuttavana
tekijana

Kehitysvammaisuudella tarkoitetaan vaikeutta oppia ja ymmartaa uusia asioita.
Suomessa arvioidaan olevan noin 40 000-50 000 ihmista, joilla on
kehitysvamma. Kehitysvammaisuuden vaikutus kunkin henkildén elamaan
vaihtelee paljon. Vain osalla kehitysvammaisista ihmisista on
kehitysvammadiagnoosi. Osalla kehitysvamma on lieva, eika henkild tarvitse
tukea kuin joillakin elamanalueilla, ja osa on vaikeasti kehitysvammaisia
ihmisia, jotka tarvitsevat jatkuvaa tukea. Monet kehitysvammaiset ihmiset
tarvitsevat tukea asumisen ja elamiseen, kuten apua kodin askareisiin,
henkilékohtaiseen hygieniaan, terveydentilaan, sosiaalisiin suhteisiin, vapaa-
aikaan, tyéhdn ja opiskeluihin. Kehitysvammaisuuteen liittyy erityistarpeita,
kuten tuki informaation ymmartamisessa paatdoksenteossa, palvelujen
suunnittelussa ja kommunikaatiossa. Lisdksi kehitysvammaisilla on erilaisia
monitahoisia tarpeita, jotka aiheutuvat kehitysvammasta ja siihen yhdistyvista
haasteista, esimerkiksi mielenterveys- ja paihdeongelmista tai dementiasta.
(Haarajarvi 2009.)

Kehitysvammaisuuden kanssa samantyyppisia ilmidita kuvaavia kasitteita ovat
lieva kehitysvammaisuus, jota kdytetdaan laaja-alaisista oppimisvaikeuksista;
kommunikaatioon ja kayttaytymiseen vaikuttavat neurobiologiset
keskushermoston kehityshairiét, kuten autismin kirjo seka kehitykselliset
neuropsykiatriset hairiét, kuten ADHD. Tutkimusten mukaan 30-50 prosentilla
kehitysvammaisista esiintyy mielenterveyden ja kayttaytymisen hairioita.
Kehitysvammaisilla henkil6illa tavallisia mielenterveyshairidita ovat
kaytoshairiot, aggressiivisuus ja itsensa vahingoittaminen, tarkkaavuushairio,
skitsofreeniset hairidt seka mieliala-, ahdistuneisuus- ja sopeutumishairiot.
Lisdksi monet ei-psykiatriset tekijat voivat aiheuttaa mielenterveyshairididen
kaltaista oireilua. Kehitysvammaisilla on todettu enemman mm. psykooseja,
autistisia hairiéita, tarkkaavuushairidita ja kaytdéshairidita verrattuna muuhun
vaestoon. (Koskentausta 2006.) Kehitysvammaisilla ihmisilla on myds liikunta-
ja aistivammoja, jotka vaikuttavat asumisen tarpeisiin. Myo6s epilepsia on
yleista ja vaikuttaa asumisratkaisujen tarpeeseen.

Vuonna 2018 oli noin 39 765 henkil6a, jotka saisivat Kelan vammaisetuuksia
ja/tai tyokyvyttomyyseldketta alyllisen kehitysvammaisuuden (F70-F79), laaja-
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alaisen kehityshairion (F84) tai muualla luokittelemattomien
kromosomipoikkeavuuksien (Q90-Q99) perusteella. Kelan vammaisetuuksia
ja/tai tyokyvyttdmyyselaketta saaneita henkildita rekisteritietojen perusteella
on maarallisesti eniten Uudellamaalla, Pohjois-Pohjanmaalla, Pirkanmaalla ja
Varsinais-Suomessa. (Sosiaali- ja terveysministerié 2018).

Nuorimpiin ikaluokkiin kuuluvia 0-15-vuotiaita kehitysvammaisia on
maarallisesti eniten Uudenmaan, Pirkanmaan ja Varsinais-Suomen
maakunnissa. Myos Keski-Pohjanmaalla, Pohjois-Pohjanmaalla ja Paijat-
Hameessa 20 % kehitysvammaisista on Kelan tilastojen perusteella alle 16-
vuotiaita. Kehitysvammaisia 16-28-vuotiaita nuoria ja nuoria aikuisia on
prosentuaalisesti eniten Pirkanmaalla, Uudellamaalla, Keski-Pohjanmaalla,
Pohjois-Pohjanmaalla ja Varsinais-Suomessa. Aikuisia 29-64-vuotiaita
kehitysvammaisia on eniten Eteléd-Savossa, Kainuussa ja Eteléa-Pohjanmaalla
seka Etela-Karjalassa, Pohjois-Savossa ja Satakunnassa. Yli 65-vuotiaita
kehitysvammaisia asuu eniten Etelda-Savossa ja Pohjois-Karjalassa seka Etela-
Karjalassa, Kainuussa ja Pohjois-Savossa (Sosiaali- ja terveysministerié 2018).

Kehitysvammaisten ihmisten asumismuotojen
historiasta

Kehitysvammalaitosten aikakausi

Suomessa kehitysvammaisten ihmisten asumistarpeet tunnistettiin 1960-
luvulla. Asia kirjattiin Kehitysvammakomitea II:n loppumietintéén vuonna 1970.
Komitea paatyi tavoitteeseen: “... (jotta) mahdollisimman monet
kehitysvammaiset ihmiset voisivat eldaa normaalisti yhteiskunnan piirissa ja
valttaa pitkaaikaista tai pysyvaa laitossijoitusta, muodostuu asumiskysymys ...
tarkeaksi erityishuollon tehtavaksi.” Jo ennen komiteaa oli asumiskysymys
ajankohtaistunut kehitysvamma-alan keskusteluissa mm. Ketju-lehdessa.
Kansainvalisiin konferensseihin osallistuneet ammattilaiset ja omaiset viestivat
muiden Pohjoismaiden suunnittelun uudistumisesta ja asumisen kehityksesta.
Viela tuolloin Suomessa laajennettiin laitosjarjestelmaa, joka pian osoittautui
rajalliseksi. Havaittiin laitosten tukkeutuvan nopeasti ilman muita vaihtoehtoja.
Laitosten kuntoutuslupaus oli yliarvioitu.

Yhta aikaa kehitysvamma-alan valveutumisen kanssa tapahtui yhteiskunnassa
muutakin, mika loi tarvetta asumiselle ja edellytyksia ratkaisuille.
Kaupungistuminen ja palkkatydn, etenkin naisten palkkaty6n yleistyminen
loivat tarvetta ja yleisen sosiaaliturvan parannukset seka asuntopolitiikan
kehitys edellytyksia. Asumista koskeva lainsaadantd saatiin aikaan vasta
myohemmin. Vuonna 1978 tuli voimaan Kehitysvammalaki (519/1977), jossa
saadettiin asumisen jarjestamisesta.

Kehitysvammaiset ihmiset olivat asuneet moninaisin tavoin, kuten muutkin
ihmiset. Uutta oli, etté etenkin aikuisikdinen ihminen, joka tarvitsee asunnon
ohella jokapéivédisessd eléméssaan parjaamiseksi jatkuvaa tai toistuvaa toisen
ihmisen apua ja tukea, voisi asua muuallakin kuin omaisten tai muiden
l&heisten luona tai jossakin laitoksessa. Alettiin myds nahda, ettei laitoshoito ole
normaalia asumista. Kehitysvammaisten ihmisten laitoshoidon valtavirtaa olivat



aina 1970-luvun alkuun saakka psykiatriset sairaalat ja kunnallis-/vanhainkodit,
myo0s lastensuojelulaitokset. Naiden eri laitosten pitkdaikaiskayttd hiipui 1990-
luvun puolivaliin mennessa. Kehitysvammalaitoksia oli perustettu vuodesta
1890 alkaen, aluksi opetuksen tarkoituksiin, sittemmin hoivan ja hoidon.
Kehitysvammalaitosten maaraa ja kapasiteettia kasvatettiin hitaasti aina 1950-
ja 1960-luvun taitteeseen asti. Enemmistd laitoksista oli siihen saakka
saatididen ja yhdistysten perustamia. Kuusikymmentaluku oli julkisten laitosten
kasvun aikaa. Miltei joka maakuntaan perustettiin Vajaamielislain tarkoittama
keskuslaitos ja sita yllapitdmaan kuntainliitto.

Kehitysvammalaitokset ohittivat hoitopaikkamaarissa muut em. laitokset 1970-
luvun alussa. Laitoshoito oli vallitsevin huolto- tai palvelumuoto 1990-luvulle
saakka. Asumispalveluja oli perustettu ja laitoksia supistettu seka lopetettu jo
siina maarin, ettd suhde muuttui. Enimmilldaan kehitysvammalaitospaikkoja oli
1980-luvun alussa noin 6000.

Kehitysvammaisten ihmisten asuntolat ja tukiasunnot

Asumiskysymyksen keskeiseksi ratkaisuksi nahtiin kehitysvammaisten ihmisten
tarpeet huomioivan yleisen asuntopolitiikan ohella asuntoloiden perustaminen.
Kehitysvammakomitean mukaan asuntoloiden tuli olla tavallisen perheasunnon
kokoisia laitostumisen valttdmiseksi. Ensimmaisen kymmenen asukkaan
asuntolan perusti helsinkildinen Kehitysvammatuki 57 ry vuonna 1967. Sama
yhdistys ja tamperelainen Kaupunkildhetys ry perustivat seuraavat asuntolat
vuonna 1970. Seitsemankymmentdluvulla asuntoloita alettiin perustaa
kuntainliittojen, kuntien ja muidenkin jarjestéjen toimesta eri puolille maata.
Ensi sijassa hyddynnettiin olemassa olevaa asuntokantaa, kuten asuntoja
kerrostaloista, suurehkoja omakotitaloja ja kayttéa vaille jaaneita terveystaloja.
Oppia haettiin ahkerasti muista Pohjoismaista, etenkin Ruotsista.

Vuonna 1975 Kehitysvammaliiton asumistyéryhma asetti tavoitteeksi, etta
vuonna 1985 koko maassa olisi 2000 asuntolapaikkaa ja 4000 tukiasuntoa.
Tydryhman muistio oli ensimmainen kehitysvammaisten ihmisten asumisen
systemaattinen ohjelma maassamme. Kahdeksankymmentdluvun loppuun
mennessa asuntolapaikkojen tavoite oli jo ylitetty. Niita oli jo noin 2500.
Kehitysvammalaitoksissa oli yha noin 5300 laitospaikkaa. Tukiasuntojen osalta
jaatiin jalkeen jo tuolloin. Kehitysta veivat eteenpain erityishuoltopiirit, joita
ohjasivat lakisdateiset alueelliset ja valtakunnalliset suunnitelmat.
Ymparivuorokautista palvelua tarvitsevien henkildiden tarpeisiin alettiin
perustaa autetun asumisen yksikk&ja. Ruotsista omaksuttiin ryhmakodin malli.
Se kasitti tyypillisesti kolmen omakotitalon ryhman, joissa kussakin oli 5-6:lle
makuuhuone seka yhteisina olohuone, keitti¢ ja aputiloja. Talot sijaitsivat
lahella toisiaan omakoti- ja rivitaloasunnoille kaavoitetulla alueella muun
asutuksen seassa.

Laitoshoidon vahentaminen

Yhdeksankymmentaluku oli kdanteiden vuosikymmen. Sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamisvastuu palautettiin kunnille. Taloudellinen ohjaus
korostui. Sosiaali- ja terveysministerié informaatio-ohjasi rakennemuutosta.
Sen ja kuntien saastdjen myoé6ta laitoshoidon maara vaheni. Asumisen



ratkaisujen aloite siirtyi useille uusille saatidille, aktiivisten omaisten
yhdistyksille ja perhe- seka pienyrityksille. Niiden kasvua edesauttoivat Raha-
automaattiyhdistyksen ja elinkeinopoliittiset investointirahoitukset.
Asumisratkaisut moninaistuivat, mutta samalla asumisyksikkéjen koko alkoi
tendenssinomaisesti kasvaa. Uudishankkeet olivat usein palvelutalotyyppisia
ryhmakoteja. Moni entinen koulu sai uusiokaytén asumisyksikkéna.
Henkilokunnan tarpeita otettiin huomioon mm. toimisto- ja sosiaalitiloin. Huoli
uuslaitostumisesta herasi. Vuosituhannen vaihtuessa erilaisia asumispalveluja
kaytti noin 4900 ihmista ja kehitysvammalaitoksissa noin 2800
pitkdaikaisasiakasta.

Laitoksista irtautuminen oli edennyt hitaasti. Tarpeita oli patoutunut 1990-luvun
saastdjen vuoksi. Uudet asumispalvelut korvasivat laitosten supistumista.
Perheiden kayttaytyminen muuttui. Kehitysvammaisen henkilén muutto
lapsuudenkodista aikaistui noin neljastakymmenesta 20-25 ikavuoteen.
Kehitysvammaisten ihmisten asuminen nostettiin uudelleen ymparist6- ja
sosiaali- seka terveysministerididen asiaksi. Asumisen rahoitus- ja
kehittamiskeskuksen (ARA) erityisasumisen tukijarjestelma uudistettiin. Se
korvasi Raha-automaattiyhdistyksen supistettua investointirahoitusta.
Uudistukset kiteytettiin 2010-luvun alussa KEHAS-ohjelmaksi valtioneuvoston
periaatepaatdksin. Esimerkiksi KVANK-verkoston toimin ja hankkein
vauhditettiin laitosten supistamista ja lopettamista seka asumispalvelujen
kehitysta.

Hankintalaki (2008) ulotettiin sosiaali- ja terveyspalveluihin. Asumisen palvelut
siirtyivat markkinoille ja kilpailuun. Sita edistivat monet muutokset, kuten
asumisen ja palvelujen eriytys, yleishyddyllisten toimijain velvoite eriyttaa
palveluliiketoiminta ja yleishyddylliset tehtavat. Hoivatilayhtidita perustettiin
tarjoamaan tiloja. Palveluja tarjoavat hoivapalveluyhtiét kasvoivat yrityskaupoin
ja paaomasijoittajien sijoituksin.

Seitseman- ja kahdeksankymmentdaluvuilla hankituista tiloista alettiin luopua
niiden heikon kunnon, tilapuutteiden ja tehottomuuden vuoksi. Uudet
asumisyksikoét rakennettiin varsin suuriksi; usein minimikoko oli 15 asuntoa.
Rahoitus, hankinnat ja henkiléstétehokkuus vaikuttivat ratkaisuihin. Uusi
palvelukoti oli melko usein yksikerroksinen yhden tai kahden rakennuksen
tunnistettava kokonaisuus, vaihteluakin oli. ARA ja ymparistdministeri®
raportoivat onnistuneimpia tilaratkaisuja selvityksissaan.

Muutos kehitysvammaisten ihmisten asumisratkaisuissa

Uuden vuosituhannen ensivuosikymmenten aikana on laajennettu
ymparivuorokautista asumispalvelua (tehostettu palvelu- tai autettu asuminen)
ja rakennettu erityisia asumisyksikoita sita varten. Laitosasumisen maaraa
saatiin supistettua noin 400 paikkaan. Viidenkymmenen vuoden aikana paastiin
noin 9000 laitospaikasta (1970) runsaaseen 9000 ymparivuorokautisen
asumispalvelun asuntoon (2020). Myds tuettua asumista on viime
vuosikymmenina lisatty, mutta erilaisten valimuotoisten asumisratkaisujen
(mm. yhteiséllisen asumisen) kasvu on pysahtynyt. Yhteensa tuettuja ja
valimuotoisia asumispalveluja tarjotaan noin 4000 henkildlle. Samana aikana
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vaestd on kasvanut noin miljoonalla ja kehitysvammaisten ihmisten maara noin
10 000.

Enemmistd kehitysvammaisista ihmisista on aina elanyt ja asunut omaisten tai
muiden laheisten kanssa, itsenadisesti, kaverin kera tai parisuhteissa. Osa on
elanyt ja asunut laitoksissa ja 1960-luvulta alkaen asumispalveluissa
tarpeidensa ja tarjonnan mukaan. Muutos normaaliin asumiseen, jossa
huomioon otetaan yksiléllisen avun ja tuen tarve, on ollut hidas. Toimivia
ratkaisuja haetaan yha. Vuosisatainen laitosidea vaikuttaa paatoksissa yha.
Asuntojen ja rakennusten arkkitehtuuri on viime vuosikymmenet vahin
poikkeuksin seurannut hoivatoimialan yleisia linjoja.

Kehitysvammaisten ihmisten asumista ja oikeuksia
koskeva saately

Kehitysvammaisten ihmisten asumista saadellaan sosiaalihuoltolain (790/2022),
suunnitellusti 2025 alkaen uuden vammaispalvelulain (675/2023) ja ennen
uuden vammaispalvelulain voimaantuloa kehitysvammalailla (519/1977).
Sosiaalihuoltolaki on ensisijainen yleislaki, jonka perusteella jarjestetaan myds
kehitysvammaisten ihmisten asuminen, jos sitd ei pystyta toteuttamaan yleisen
asuntopolitiikan keinoin. Sosiaalihuoltolain lahtdkohtana on se, etta
kehitysvammaiset henkil6t voivat asua tavallisissa asunnoissa ja
asuinymparistdissa ja saada siihen tarvittavaa apua tai tukea. Sosiaalihuoltolain
21 § perusteella voidaan jarjestaa tilapaista asumista, tuettua asumista,
yhteisdllista asumista ja ymparivuorokautista asumista. Asumisen tuki voidaan
jarjestaa yksittaiseen ns. tavalliseen asuntoon, asuntoryhmaan tai ryhmakotiin.

Vammaispalvelulain luonnoksen perusteella pyritdan a) toteuttamaan
vammaisen henkildn yhdenvertaisuutta, osallisuutta ja osallistumista
yhteiskunnassa, b) ehkdisemaan ja poistamaan esteitd, jotka rajoittavat
vammaisen henkildn yhdenvertaisuuden, osallisuuden ja osallistumisen
toteutumista yhteiskunnassa, c¢) tukemaan vammaisen henkilén itsenaista
elamaa ja itsemaaraamisoikeuden toteutumista seka d) turvaamaan vammaisen
henkildn yksildllisen tarpeen mukaiset, riittavat ja laadultaan hyvat palvelut.
Uudistuneen lain mukaan vammaispalveluita voivat saada henkildt, jotka eivat
saa yksildllisen tarpeensa mukaisia, sopivia ja tavanomaisessa elamassa
tarvitsemiaan palveluita muun lain perusteella.

Vammaiset henkil6t saavat jatkossa tarvitsemansa vammaispalvelut saman lain
perusteella diagnoosista riippumatta. Vammaisella henkil6lla on oikeus saada
yksil6llisia tarpeitaan vastaava palvelukokonaisuus. Lisdksi vammaiset henkildt
saavat muun sosiaali- ja terveydenhuollon lainsaadannén mukaisia palveluja ja
tukea.

Vammaispalvelulaki sisaltdaa saanndkset vammaisille henkildille jarjestettavista
sosiaalihuollon erityispalveluista. Uuden vammaispalvelulain mukaisia palveluita
ovat:

o asumisen tuki vammaisille henkildille, jotka tarvitsevat apua tai tukea
paivittaisissa toiminnoissa
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lapsen asumisen tuki ensisijaisesti lapsen kotona asumisen turvaamiseksi
ja toissijaisesti lapsen asumisen jarjestamiseksi kodin ulkopuolella silloin,
kun lapsella ei ole lastensuojelun tarvetta, mutta oman perheen kanssa
asuminen ei ole mahdollista yksildllisesta avusta ja tuesta huolimatta

esteettdman asumisen tuki, joka kasittda asunnon muutostydét, valineet ja
tekniset ratkaisut

lyhytaikainen huolenpito oman perheen tai laheisen kanssa asuville

valmennus itsendisessa elamassa tarvittavien taitojen opetteluun,
viittomakielen opetus ja vaihtoehtoisten kommunikaatiokeinojen kaytén
ohjaus seka valmennus elaman muutostilanteisiin

henkildkohtainen apu paivittaisiin toimiin, tyéhdén ja opiskeluun seka
vuorovaikutukseen, vapaa-ajan toimintoihin ja yhteiskunnalliseen
osallistumiseen

erityinen osallisuuden tuki, jonka avulla vammainen henkild voi toisen
henkilon tukemana pitaa yhteytta itselleen tarkeisiin ihmisiin tai tehda
ohjattuna itselleen mieluisia osallisuutta edistavia asioita

tuettu paatdéksenteko, jonka tarkoitus on tukea vammaista henkil6a
paatdksenteossa siten, etta han voi tehda itse omaa elamaansa koskevia
merkittavia paatoksia

vaativa moniammatillinen tuki vammaisen henkilé6n kommunikoinnin,
sosiaalisen vuorovaikutuksen, itsemaaraamisoikeuden tai osallisuuden
turvaamiseksi taikka vammaisen henkilén haastavan kayttaytymisen
syiden selvittamiseksi ja ongelmien ratkaisemiseksi vaativissa tilanteissa

paivatoiminta niille vanhuuseldkeikaa nuoremmille vammaisille henkiléille,
jotka tarvitsevat paivittaista osallisuuden tukea eivatka pysty
osallistumaan sosiaalihuoltolain mukaisiin tydllistymista edistaviin toimiin,
tai silloin, kun sosiaalihuoltolain mukainen toiminta ei vastaa henkildén
yksildllisiin tarpeisiin

lilkkumisen tuki monin eri tavoin jarjestettyna (jaksottaminen,
matkabudjetti, taksi, henkilokohtainen apu, saattaja, auto tai muu
kulkuneuvo, muu soveltuva tapa)

kehitysvammaisten henkiléiden tydtoiminta tyd- ja toimintakyvyn
tukemiseksi seka tydelamaan paasyn edistamiseksi toissijaisena palveluna
suhteessa sosiaalihuoltolain tydtoimintaan ja tydllistymistd edistavaan
toimintaan

taloudellinen tuki valineiden ja teknisten ratkaisujen hankkimiseen
taloudellinen tuki hengityslaitteen varassa elavalle henkildlle.

muut lain tarkoituksen toteuttamiseksi tarvittavat palvelut ja taloudelliset
tukitoimet.
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Vammaispalvelulain uudistuksessa saadetty uusi palvelu on tuettu
paatoksenteko, jonka tarkoituksena on tukea vammaista henkilda siina, etta
han pystyy tekemaan itse omaa eldmaansa koskevia paatoksia. Tuettu
paatoksenteko tarkoittaa tukea tiedon saamiseen, paatos- tai
toimintavaihtoehtojen selvittamiseen ja oman tahdon muodostamiseen. Tuettua
paatoksentekoa on oikeus saada esimerkiksi asuinpaikan valintaan ja omaan
terveydentilaan vaikuttavien paatosten tekemiseen.

Vaativa moniammatillinen tuki on sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattihenkildiden yhteistydssa toteuttama palvelukokonaisuus vaativissa
tilanteissa. Vaativaa moniammatillista tukea annetaan vammaisen henkilén
kommunikoinnin, sosiaalisen vuorovaikutuksen, itsemaaraamisoikeuden tai
osallisuuden turvaamiseksi tai haastavan kayttadytymisen syiden selvittadmiseksi
ja ongelmien ratkaisemiseksi. Vaativa moniammatillinen tuki on erillinen
palvelu suhteessa asumisen tukeen, mutta silla voidaan kuitenkin taydentaa
asumisen tuen kokonaisuutta.

Vammaispalvelulain mukainen vaativan moniammatillisen tuen yksikko on
ymparivuorokautinen yksikkd, jolla on kaytettavissaan vaativan
moniammatillisen tuen toteuttamiseen ja tahdosta riippumattomaan
erityishuoltoon liittyvien tutkimusten suorittamiseen tarvittava ladketieteen,
psykologian ja sosiaalitydn osaaminen.

Jokaisella alueella on oltava riittava maara vaativan moniammatillisen tuen
yksikdita, jotka vastaavat palvelusisalldltaan alueen asukkaiden yksildllisiin
tarpeisiin. Yksikoissa on oltava lain edellyttdma ja asiakkaiden tarpeita vastaava
osaaminen. Vaativan moniammatillisen tuen yksikdiden suunnittelussa ja
sijoittumisessa tulee estaa laitosmaisten kohteiden syntyminen.

Uuden vammaispalvelulain mukainen vaativa moniammatillinen tuki tukee
osaltaan vammaisten henkildéiden asumisen monimuotoistamista. Vaativaa
moniammatillista tukea jarjestetdan ensisijaisesti vammaisen henkilén kotiin tai
muuhun omaan toimintaymparistdéon. Vaativaa moniammatillista tukea
toteuttaa vaativan moniammatillisen tuen asiantuntijaryhma.

Tarkoituksena on edistdaa vammaisen henkildon itsemaaraamisoikeutta ja
osallisuutta seka tukea itsendista elamaa. Vaativan moniammatillisen tuen
asiantuntijaryhman tarjoaman tuen keinoin on myos mahdollista puuttua
esimerkiksi haastavan kayttaytymisen tai muiden ongelmien taustalla oleviin
syihin ja etsia ratkaisuja ongelmiin. Nain voidaan I6ytaa vaihtoehtoisia
toimintamalleja ja mahdollisesti luopua rajoitustoimenpiteiden kaytosta.
Tyoskentelyn sisdltdna ja tavoitteena on edistdaa vammaisen henkilén
perusoikeuksien toteutumista erityisesti silloin, kun se edellyttaa
moniammatillista osaamista ja yhteistyo6ta.

Asumisen nakdékulmasta vaativa moniammatillinen tuki tukee vammaisen
henkildn mahdollisuuksia siirtya aikaisempaa kevyempaan asumisratkaisuun ja
kaanteisesti myos ehkadisee henkilén tarvetta siirtya raskaamman
asumispalvelun piiriin.
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Kehitysvammalaissa on edelleen tahdosta riippumattoman erityishuollon
jarjestaminen seka itsemaaraamisoikeuden vahvistamista ja erityishuollossa
tapahtuvaa rajoitustoimenpiteiden kaytt6a koskevat sadanndkset.

Selvityksen aineistonkeruun ja tulosten analysoinnissa kdytettdava YK:n
vammaissopimuksen 19. artikla kasittelee elamista itsendisesti ja osallisuutta
yhteisdssa. Yleissopimuksen perusteella:

o Kaikilla vammaisilla henkiléilla on oikeus valita ja paattaa, miten, missa ja
kenen kanssa he haluavat asua huolimatta heidan alyllisista kyvyistaan,
kyvystaan itsenaiseen toimintaan tai tuen tarpeestaan.

o Jokaisella vammaisella henkilélld on oikeus valita ja paattaa esimerkiksi
paivittaisista aikatauluistaan, rutiineistaan seka omasta tavastaan ja
tyylistdan elaa.

o Oikeus itsendiseen eldmiseen ja osallisuuteen yhteisdssa tarkoittaa sita,
ettd vammaisilla henkildilléa on oikeus yksiléllisiin, kayttajan tarpeen
mukaan joustaviin tukipalveluihin seka mahdollisuus valita palvelut ja
niiden tarjoajat.

o Yksildllisilla tukipalveluilla tarkoitetaan kotiin vietavien palveluiden lisaksi
palveluita, joita on saatava esimerkiksi ty6ssd, koulutuksessa, vapaa-ajan
vietossa ja sosiaalisten suhteiden yllapidossa tarvittavaan tukeen.

o Koko vaestolle tarkoitettujen palveluiden on oltava vammaisten
henkildiden saatavilla ja saavutettavissa.

o Jotta vammaiset henkilét voivat tehda mainittuja paatdksia ja valintoja,
kaikkien on saatava tarvittavaa tukea paatéksentekoon.

o Henkilékohtaisen avun saamisessa on varmistettava maaraysvallan
kayttaminen tuetun paatoksenteon avulla myoés niilla henkiléilla, joilla on
kommunikaatiossaan vaativia erityistarpeita.

YK:n vammaissopimuksen mukaan oikeus itsendiseen elamiseen ja yhteis66n
edellyttaa laitosmaisten asumisratkaisujen poistamista. Keskeista on, etta
vammaisille henkildille tarkoitettuja esteettomia asuntoja on saatavilla
riittavasti kaikilla alueilla riippumatta siitd, asuuko vammainen henkilé yksin vai
perheen kanssa.

Kehitysvammaisten henkildiden asumisen kannalta térkea linjaus on vuonna
2010 valtioneuvoston tekema periaatepaatds kehitysvammaisten henkildiden
yksildllisen asumisen ja palvelujen turvaamisesta. Valtioneuvoston vuoden 2010
periaatepaatdoksen mukaan laitoshoidon vahentaminen ja aikuisten
kehitysvammaisten henkildéiden muuttamisen todettiin edellyttavan
toimenpiteita, joita ovat asuntotarjonnan lisaaminen, yksildllista asumista
tukevien palveluiden ja asumiskustannusten hallintaa.

Periaatepaatoksen perusteella kdynnistettiin kehitysvammaisten
asumisohjelman (KEHAS). KEHAS-ohjelman tavoitteena oli mahdollistaa
kehitysvammaisille ihmisille yksikdllinen asuminen, joka vahvistaa heidan
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Taulukko 1. Kehitysvammaisten ihmisten asumispalvelut.

df'a

osallisuuttaan sekd yhdenvertaisuuttaan yhteisdssa ja yhteiskunnassa.
Asumistarjontaa lisattiin ja asumiskustannuksia hillittiin uusien asuntojen
hankintaan ja peruskorjaamiseen tarkoitetuilla ARAn erityisryhmien
investointiavustuksella, jarjestéjen tukiasuntojen hankkimiseen tarkoitetulla
RAY:n avustuksella seka kehittamalla ARAn ja alan toimijoiden kanssa
asumisratkaisuja kehitysvammaisten ihmisten erilaisiin tarpeisiin. Laitoshoidon
vahentamiseksi laadittiin suunnitelma siita, miten alueellisesti edetaan
laitoshoidosta kehitysvammaisten ihmisten henkilékohtaiset tarpeet huomioiviin
yksil6llisiin asumisratkaisuihin. Sosiaali- ja terveysministerion tehtavana oli alan
toimijoiden kanssa kdaynnistaa palveluratkaisuihin liittyvaa kehittamistoimintaa
erityisesti monivammaisten ja haastavasti kayttaytyvien kehitysvammaisten

ihmisten yksildllisten asumisratkaisujen tueksi.

Nykyiset kehitysvammaisten ihmisten asumismuodot

Kehitysvammaisten ihmisten asumispalvelujen kasitteet perustuvat
sosiaalihuoltolakiin. Naiden lisaksi asumisesta on kaytetty kasitteita autettu ja
ohjattu asuminen. Maaritelmat kehitettiin Kehitysvammaliitossa 1980-luvulla, ja
ne omaksuttiin tilastointiin 1990-luvulla. Tassa selvityksessa kaytetdan
sosiaalihuoltolain mukaisia termeja, vaikka kehitysvammaisten ihmisten
asumispalveluita koskevat ratkaisut tehdaan erityishuoltolain perustella.

Laitoshoito

SHL 22 §

Ymparivuorokautin
en
palveluasuminen

(autettu
asuminen)

SHL 21 c §

Yhteisollinen
asuminen (ohjattu
asuminen)

SHL21b §

Erityishuoltolain perusteella
myonnettava palvelu, joka
mydnnetaan, jos henkild ei voi
saada riittavia tai sopivia
palveluja sosiaalihuoltolain tai
vammaispalvelulain tai muiden
erityislakien perusteella.

Henkilokunta on paikalla
ymparivuorokautisesti.

Sosiaalihuoltolain tai
vammaispalvelulain mukainen
asumispalvelu, jossa henkilokunta
on paikalla ymparivuorokautisesti.

Sosiaalihuoltolain tai
vammaispalvelulain mukainen
asumispalvelu, jossa henkilén
hallinnassa on hanen tarpeitaan
vastaava asunto ja jossa
asukkaille on tarjolla sosiaalista
kanssakaymista edistavaa
toimintaa.

Useissa laitoksissa asukkailla on
omat huoneet ja 2000-luvulla
saneeratuissa tiloissa on usein
myds oma kylpyhuone. Asunnot
voivat muodostua kolmesta tai
neljasta solusta siten, etta
kussakin solussa asuu 4-8
henkiléa. (Verronen 2010.)

Ryhmakoti on tyypillisesti 15
henkilén asumisyksikkd, joka on
jaettu kolmeen ryhmaan.
Henkil6lla on viiden henkildn
ryhmassa omassa kaytossaan yksi
huone, kylpyhuone ja pienkeittid.
Liséksi on yhteistilat eli olohuone
ja yhteinen ruokailutila.

Ymparivuorokautista ja
yhteiséllista asumista tarjotaan
myods kerros-, rivi- ja
omakotitaloihin perustetuissa
asumisyksikdissa.
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Yhteisollinen asuminen ei sisdlla
hoitoa ja huolenpitoa, vaan
palvelut jarjestetaan yksilollisen
tarpeen arvioinnin ja
asiakassuunnitelman perusteella.
Palvelut voivat olla tukipalveluja,
turvapalvelua tai kotihoitoa.

Tuettu asuminen Sosiaalihuoltolain tai Asuminen tavallisissa vuokra- tai

df'a

SHL21 a §

vammaispalvelulain mukainen omistusasunnoissa.
itsendinen asuminen, jossa

asukas saa tarvitsemansa tuen

asuntoon.

Asiakkaalla on tukena tukihenkil®
yksildllisen tarpeen mukaan
esimerkiksi muutaman tunnin
viikossa.

Kehitysvammaisia ihmisia asuu myds asumispalveluiden ulkopuolella vuokra-
asunnoissa tai omistusasunnoissa henkilokohtaisen avun tai omaisten tuen
avulla.

Kehitysvammaisten ihmisten asumisen kehittaminen

Kehitysvammaisten ihmisten asumisratkaisujen parantamiseksi on tehty paljon
kehittamistyota. ARA on rahoittanut tavalliseen asuntokantaan rakennettavia
asuntoja. Ymparistoministerid, ARA ja Kehitysvammaliitto ovat tehneet
pitkajanteista kehittamistyota kehitysvammaisten ihmisten asumisratkaisujen
monipuolistamiseksi.

KEHAS-ohjelmaan kuuluvassa ARA:n rahoittamassa Arjen

keskidssa -hankkeessa (2012-2014) kehitettiin asuntoverkostoja
Kehitysvammaliiton, neljan kunnan ja kolmen kuntayhtyman yhteistydna.
Asuntoverkostojen yhteiskehittdmisessa olivat mukana asukkaat, laheiset ja
kunnan eri hallintokuntien edustajat. Asunto- ja naapuriverkostoja on kehitetty
edelleen #kotimatkalla-hankkeessa (2017-2019), joka toteutettiin ARA:n,
Kehitysvammaliiton, FDUV:n, kuntien ja sote-kuntayhtymien seka
ymparistdministeridon ja sosiaali- ja terveysministerion yhteistyéna.

Tuetun asumisen yhteydessa kaytetdan erilaisia kasitteitda kuvaamaan palvelun
organisointitapoja. Kasitteita ovat 1) hajautettu asuminen, jossa
kehitysvammaisten ihmisten kaytdssa olevia asuntoja tai asuntoryhmia ei ole
sijoitettu paikkoihin, jotka on tarkoitettu vain vammaisille tai muille tukea
tarvitseville ihmisille, 2) asuntoryhma, joka voi sisaltda yhteistiloja, joihin on
kaynti asuntojen ulkopuolelta, 3) satelliittiasunto eli yksittdinen asunto,
joka on vaestdn tavallisen asumisen joukossa ja asukas saa tuen
asumisyksikdssa seka 4) asuntoverkosto, joka muodostuu samalla
asuinalueella sijaitsevista asunnoista tai pienista tavallisista asunnoista
muodostuvista asuntoryhmistd. (Rieppo & Sillanpaa 2021.)
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https://www.ara.fi/fi-FI/Ohjelmat/kotimatkalla

Asunto- ja naapuriverkosto koostuu omasta asunnosta, asumisesta samalla
asuinalueella ja yksilollisista palveluista seka vertaistoiminnasta.
Asuntoverkostossa kehitysvammaisten ihmisten asunnot sijaitsevat tavallisilla
asuinalueilla muun asuntokannan joukossa. Asumista verkottavat yhteiset
palvelut, ja asukkaiden kohtaamispaikkoina toimivat tukipisteet ja yhteistilat.
Asunto- ja naapuriverkostoon kuuluu naapuruussuhteiden ja vertaistuen
kehittaminen, alueen ldhipalvelujen kayttaminen seka palveluiden ja tuen
yhteiskehittaminen yhdessa asukkaiden kanssa. Verkoston asukkaat kayttavat
tavallisia lahipalveluja, kuten kaupallisia palveluita, kulttuuri- ja
lilkuntapalveluita, pankki- ja postipalvelua, terveyspalveluita ja oppilaitosten
tarjontaa.

Tilastot kehitysvammaisten ihmisten
asumisratkaisuista

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kokoaman Sotkanet-tietokannan mukaan
vuonna 2021 Suomessa asuvista noin 40 000-50 000 kehitysvammaisesta
henkilésta noin 13 300 oli laitosten tai asumispalveluiden piirissa. Tasta voi
paatelld, ettd noin 30 000 kehitysvammaista ihmista asuu itsenaisesti ilman
tukea tai omaisten luona.

Sotkanetin tietoja kdytetaan virallisina kansallisina seurantaindikaattoreina.
Selvityksen toteuttamisen aikana hyvinvointialueet olivat tekemassa omaa
asiakasmaarien laskentaa, jossa koottiin yhdenmukaisella tavalla tietoja
kehitysvammaisten ihmisten asumispalveluista. Hyvinvointialueiden kayttamat
vuotta 2022 koskevat tiedot tulevat siten poikkeamaan tassa selvityksessa
kaytetyista THL:n kokoamista tiedostoista. Koska tiedot tulevat muuttumaan
vuoden 2022 osalta, selvityksessa tehdaan muutoksia koskeva tarkastelu
vuosille 2010-2021.

Kuviosta 2 ilmenee, etta vuosien 2010-2022 aikana kehitysvammaisten
laitosasiakkaiden maara on laskenut noin neljasosaan lahtétilanteesta ja
asumispalveluiden osuus on kasvanut.

Kehitysvammaisten asumispalveluissa ovat kasvaneet ymparivuorokautisen ja
tuetun asumisen asiakkaiden maarat, kun yhteiséllisessa asumisessa (vuoteen
2023 asti sosiaalihuoltolain mukaisessa palveluasumisessa) asiakkaiden maarat
ovat laskeneet. Sosiaalihuollon laitos- ja asumispalveluiden tilastojen mukaan
vammaisten laitoshoidon asiakkaina vuoden 2017 lopussa olleista asiakkaista oli
siirtynyt eniten ymparivuorokautisen palveluasumisen asiakkaiksi. Merkittava
osa oli tarkastelujakson aikana myo6s kuollut tai muusta syysta poistunut
sosiaalihuollon laitos- ja asumispalvelujen piirista vuoden 2021 lopussa.
Ymparivuorokautisen asumisen asiakkaina olleista vain hyvin pieni osa oli
siirtynyt kevyempien vammaispalvelujen asiakkaiksi, ja samoin pieni osa
ymparivuorokautisen palveluasumisen asiakkaista oli siirtynyt laitoshoitoon.
(Sosiaalihuollon laitos- ja asumispalvelut 2021.)
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Kuvio 2. Kehitysvammaisten laitosasiakkaiden ja asumispalveluasiakkaiden maaran
muutos vuosien 2010-2022 aikana.

Kehitysvammaisten ihmisten asumispalveluiden tarjonnalla on vaikutusta
kuntien ja hyvinvointialueiden kustannuksiin. Kuuden suurimman kaupungin eli
Kuusikko-kuntien (Helsinki, Espoo, Vantaa, Turku, Tampere ja Oulu) tekeman
selvityksen perusteella laitoshoidon vahentyminen on nakynyt palveluiden
kaytdn ja kustannusten muuttumisena. Asumispalvelut muodostavat 65,4
prosentin osuudellaan suurimman osan kehitysvammahuollon palvelujen
jarjestadmisen kustannuksista. Pitkdaikaisia asumispalveluja kaytti
kuutoskaupungeissa 51,4 prosenttia asiakkaista. Kehitysvammahuollon
palveluja kayttaneet asiakkaat olivat yleisimmin asumispalvelujen tai ty6- ja
paivatoiminnan palvelujen piirissa. Laitoshoidossa tai perhehoidossa olleita oli
vuoteen 2017 verrattuna selvasti vahemman. Kehitysvammahuollon palvelujen
nettokustannukset kasvoivat edellisvuodesta 6,2 prosenttia samaan aikaan kun
laitoshoidon kustannukset laskivat 7,0 prosenttia. Laitoshoidon asiakkaiden ja
kayttépaivien maara on vahentynyt, mutta asiakasmaara on kasvanut
henkildkohtaisessa avussa, kehitysvammaisten tehostetussa palveluasumisessa
ja asumista tukevissa palveluissa. Kasvua on ollut yli 64-vuotiaiden palveluja
kayttaneiden maarassa, mika kertoo osaltaan kehitysvammaisten henkildiden
keskimaaraisen elinian pitenemisesta. (Kuuden suurimman kaupungin
vammaisten palvelut ja kustannukset vuonna 2021.)
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3.1

Kehitysvammaisten ihmisten laitospalvelut

Sosiaalihuollon laitospalveluilla (22 §) tarkoitetaan hoidon, huolenpidon ja
kuntoutuksen jarjestamista muussa kuin jatkuvaa hoitoa ja huolenpitoa
antavassa sosiaalihuollon toimintayksikdssa. Pitkaaikainen hoito ja huolenpito
voidaan toteuttaa laitoksessa vain, jos se on henkilon terveyden tai
turvallisuuden kannalta perusteltua.

Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksen Sotkanet-tilastoissa ei ole mukana kaikkea
kehitysvammaisten ihmisten kayttamaa laitoshoitoa, silla esimerkiksi
sairaaloissa, terveyskeskuksissa ja vanhainkodeissa voi olla pitkdaikaishoidossa
kehitysvammaisia henkil6ita.

Pitkaaikaisasiakkaiksi on maaritelty kaikki asiakkaat, joille on tehty
pitkaaikaishoidon paatds tai jotka ovat olleet hoidossa yli 90 vuorokautta.
Laitoshoidossa pitkaaikaisasiakkaiden osuus oli noin 82 prosenttia. Vuonna
2022 lyhytaikaisasiakkaiden jaksot olivat suurelta osin enintaan viikon mittaisia.
Laitoshoidossa enintaan 7 paivan lyhytaikaisia jaksoja oli 80 %.

Kehitysvammalaitoksissa olevia kehitysvammaisia asiakkaita oli vuoden 2010
lopussa pitkaaikaispaikalla noin 1 900 henkiléa ja vuoden 2022 lopussa noin
500 henkil6a. Laitosasiakkaiden maarat laskivat noin 1 400 henkildlla vuosien
2010-2022 aikana. Asiakkaiden maarat laskivat kaikissa ikaluokissa, mutta
vahenemista oli eniten yli 18-vuotiaiden ikdaryhmissa. Eniten on vahentynyt
tyoikaisten 18-64-vuotiaiden laitosasiakkaiden maara ja toiseksi eniten yli 65-
vuotiaiden laitosasiakkaiden maara. Laitoshoidossa on suhteellisesti vahiten
muutosta alle 18-vuotiaiden pitkdaikaishoidossa olevien maarassa.
Lukumaarallisesti tarkasteltuna Suomessa oli noin 130 lasta ja nuorta
pitkdaikaisesti yli 90 paivaa kestavassa laitoshoidossa.

Kehitysvammalaitosten asiakkaiden maarat laskivat jokaisessa maakunnassa ja
maakuntatasolla keskimaarin noin 150 henkilélld vuosien 2010-2021 aikana.
Tarkastelujakson aikana maakunnista maarallista laskua oli eniten
Uudellamaalla, Pohjois-Pohjanmaalla, Pirkanmaalla, Etela-Pohjanmaalla ja
Varsinais-Suomessa. Vahiten maarallista laskua tapahtui Keski-Suomessa,
Etela-Karjalassa, Pohjanmaalla ja Lapissa. Suhteellisesti mitattuna lasku oli
korkeinta Paijat-Hameella, Eteld-Pohjanmaalla, Pohjois-Pohjanmaalla, Kanta-
Hameessa ja Uudellamaalla. Paijat-Hameen ja Kanta-Hameen tilanteessa nakyy
se, ettd alueelta lakkautettiin kokonaan Paajarven kuntayhtyma ja sittemmin
Etevan kuntayhtyman yllapitama laitos.

Selvitysta varten tehtiin kysely, jossa tiedusteltiin laitospaikoilla olevien lyhyt-
ja pitkdaikaisasiakkaiden maarista. Kyselyn mukaan asiakkaita oli laitospaikoilla
yhteensa 476 ja asiakkaiden maara vaihteli 1-59 valilla. Vastauksista kay ilmi,
etta eri alueiden asukkaita asuu eniten Vaalijalan osaamis- ja tukikeskuksessa.
Hyvinvointialueet ilmoittivat, etta lukemat ovat suuntaa antavia, silla yhtenaista
asiakastietorekisteria ei ole kaytossa. Lukemat kertovat kuitenkin siita, etta
haastatteluissa kuvatut tyypilliset asiakasprofiilit ndkyvat laitosasiakkuuksissa.

Laitosasiakkaissa on paljon murrosikdisena haasteellisesti ja vakivaltaisesti
oireilevia 11-18-vuotiaita. Toiseksi suurin ryhma ovat nuoret aikuiset ja keski-
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ikdiset, joille tulee vaikeuksia asumispalveluissa asumisen aikana. Tassa
asiakasryhmassa on myds tahdonvastaisessa hoidossa olevia henkil6ita.
Laitosasiakkuus pitkittyy osin siksi, ettei sopivaa asumispalvelupaikkaa ole
l6ytynyt kehitysvammaisen henkilén kotipaikkakunnalta. Lasten ja nuorten
tilanteeseen vaikuttaa osaltaan se, etta Vaalijalan osaamis- ja tukikeskuksen
ldheisyydessa sijaitseva Sateenkaaren koulu tarjoaa valtakunnallisesti opetusta
kaikille kehitysvammaisille, autisteille ja psykososiaalista tukea tarvitseville
oppilaille, joiden kotikuntien Iahikoulut eivat pysty vastamaan heidan
koulunkdyntinsa tarpeisiin.

Taulukko 2. Laitosasiakkuuksia koskeva tilannekysely (hyvinvointialueiden ilmoittama
poikkileikkaustieto, tiedonkeruujakso 13-24.3.2023).

Asiakasryhma

Lyhytaikaiset
asiakkaat,
lukumaara

Pitkaaikaiset
asiakkaat,
lukumaara

3.2 Kehitysvammaisten ihmisten ymparivuorokautinen
palveluasuminen

Ymparivuorokautisella palveluasumisella (21 c §) tarkoitetaan asumista
yhteiséllista toimintaa tarjoavassa esteettdmadssa ja turvallisessa hoivakodissa,
palvelukodissa tai vastaavassa asumisyksikdssa, jossa henkil6élla on hanen
tarpeitaan vastaava asunto ja jossa han saa asumisyksikén henkilostélta
viipymatta ja vuorokaudenajasta riippumatta hoitoa ja huolenpitoa myos
akilliseen tarpeeseensa.

Vuonna 2022 kehitysvammaisia asui ymparivuorokautisessa asumisessa
9 160 henkilda. Ymparivuorokautisessa palveluasumisessa asuvien osuus on
suurin kaikista kehitysvammaisten ihmisten asumispalveluissa asuvista.
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Ymparivuorokautisen
palveluasuminen
asiakkaat vuonna

2021:

[ Ei asiakkaita
[ Alle 100

[J 100- 250
[ 250-500
[ 500 -750
Bl 750-1000
Il Y1i1000

Kartta 1. Ymparivuorokautisen palveluasumisen asiakkaat vuonna 2021.
Ymparivuorokautisessa palveluasumisessa asiakkaiden maarat kasvoivat noin
3 230 henkildlla vuosien 2010-2021 aikana.

Maarat kasvoivat jokaisessa ikdaluokassa, mutta etenkin suhteellisessa kasvussa
oli merkittavia eroja. Tarkastelujakson aikana eniten kasvoivat 65-vuotta
tayttaneiden henkildiden maara (184 %), kun tydikaisen vaeston eli 18-64-
vuotiaiden maara kasvoi noin 42 prosenttia ja alle 18-vuotiaiden maara kasvoi
noin 25 prosenttia

Ymparivuorokautisen palveluasumisen piirissa pitkaaikaisasiakkaiksi on
maaritelty kaikki asiakkaat, joille on tehty pitkaaikaishoidon paatés tai jotka
ovat olleet hoidossa yli 90 vuorokautta. Pitkdaikaisasiakkaiden maarat kasvoivat
noin 3 100 henkil6llad vuosien 2010-2021 aikana. Toisaalta 94 % kaikista
ymparivuorokautisen asumisen jaksoista oli enintdan 7 paivan lyhytaikaisia
jaksoja.

Ymparivuorokautisessa asumisessa asuvien maara kasvoi jokaisessa
maakunnassa ja maakuntatasolla keskimaarin 173 henkil6lla vuosien 2010-
2021 aikana. Maarallisesti kasvua tapahtui eniten Pirkanmaalla, Uudenmaalla.
Varsinais-Suomessa, Satakunnassa ja Keski-Suomessa. Suhteellisesti mitattuna
kasvu oli korkeinta Pirkanmaalla, Satakunnassa, Varsinais-Suomessa,
Kainuussa ja Etela-Pohjanmaalla. Matalinta suhteellinen kasvu oli Paijat-
Hameessa, Pohjois-Karjalassa, Pohjois-Savossa, Pohjois-Pohjanmaalla ja Etela-
Karjalassa.
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3.3 Kehitysvammaisten ihmisten yhteisollinen asuminen
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Yhteisollisen asumisen
asiakkaat vuonna
2021:

[ Ei asiakkaita
[J Alle25

(] 25-50
[ 50-100
1 100-150
Il 150 - 200
Il YIi 200

Kartta 2. Yhteisollisen asumisen asiakkaat vuonna 2021

Yhteisolliselld asumisella (21 b §) tarkoitetaan hyvinvointialueen jarjestamaa
asumista esteettdmassa ja turvallisessa asumisyksikdssa, jossa henkilén
hallinnassa on hanen tarpeitaan vastaava asunto ja jossa asukkaille on tarjolla
sosiaalista kanssakdaymista edistavaa toimintaa. Asumista tukeva palvelu
tuotetaan kotipalvelujen tavoin eika henkildkuntaa ole valttamatta paikalla
tiettyna aikana. Vuonna 2022 kehitysvammaisia asui yhteisdllisessa asumisessa
1 638 henkiléa, mika oli kaikista kehitysvammaisten asumispalveluiden
asiakkaista noin 13 prosenttia.

Asiakkaiden maarat vahenivat noin 400 henkil6llad vuosien 2010-2021 aikana.
Yhteisdllisessa asumisessa asuvista asiakasmaarat laskivat eniten tyodikaisten
18-64-vuotiaiden ikaluokassa, kun 65 vuotta tayttaneiden osuus kasvoi lahes
puolella. Ikaantyneilld asuvien suhteellinen kasvu on ollut voimakasta lahes
koko tarkastelujakson aikana lukuun ottamatta muutamia vuosia.

Yhteisollisessa asumisessa asuvien kehitysvammaisten asiakkaiden maarat
laskivat useimmissa maakunnissa vuosien 2010-2021 aikana. Maara kasvoi tai
tilanne pysyi samana Pohjois-Savossa, Paijat-Hameessd, Pirkanmaalla, Kanta-
Hameessa ja Keski-Pohjanmaalla. Ohjatun asumisen piirissa olevien asiakkaiden
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3.4
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maarat laskivat eniten Uudellamaalla, Etela-Karjalassa, Kainuussa, Etela-
Pohjanmaalla ja Lapissa.

Kehitysvammaisten ihmisten tuettu asuminen

Kehitysvammaisia tuetun asumisen piirissa olevia asiakkaita oli 1 965 henkilda
ja tuetussa asumisessa asuvien kehitysvammaisten henkildiden osuus
asumispalveluissa asuvista oli noin 15 prosenttia vuonna 2022.

Tuetun asumisen asiakkaiden maarat kasvoivat noin 930 henkil6lla eli noin
kaksinkertaistuivat vuosien 2010-2021 aikana. Kasvu on ollut koko
tarkastelujakson aikana kaikissa ikaluokissa. Kehitysvammaisten ihmisten
tuetussa asumisessa 18-64-vuotiaiden maara kasvoi noin 760 henkildlla ja 65
vuotta tayttaneiden maara noin 170 henkildlla vuosien 2010-2021 aikana.

Tuetun asumisen
asiakkaat vuonna
2021:

[ Ei asiakkaita
] Alle 25

1 25-50
1 50-100
I 100 - 150
Bl 150 - 200
I YIi 200

Kartta 3. Tuetun asumisen asiakkaat vuonna 2021.

Tuetun asumisen piirissa olevien kehitysvammaisten asiakkaiden maarat
kasvoivat kaikissa maakunnissa neljaa maakuntaa lukuun ottamatta
keskimaarin 49 henkildlla vuosien 2010-2021 aikana.

Suurinta tuetun asumisen maarallinen kasvu oli Pohjois-Pohjanmaalla,
Varsinais-Suomessa, Pirkanmaalla, Pohjois-Karjalassa ja Kainuussa.
Suhteellisesti tarkasteltuna asiakkaiden maarat kasvoivat eniten Pohjanmaalla,
Varsinais-Suomessa, Pohjois-Pohjanmaalla, Satakunnassa ja Kanta-Hameessa.
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3.5

Tuetun asumisen asiakkaiden maarat vahenivat Eteld-Karjalassa,
Uudellamaalla, Ahvenanmaalla ja Eteld-Savossa.

Eri toteuttajatahojen asumisratkaisut

Selvityksen tehtdvana on ollut tarkastella, millaisia ovat julkisen sektorin
kuntien/kuntayhtymien toteuttamat asumisratkaisut ja yksityisen sektorin
mukaan lukien jarjestdjen tuottamat asumisratkaisut. Ndma voivat olla joko
ARA-tuella tai vapaarahoitteisesti toteutettuja.

Selvitysta varten kaytiin lapi THL:n hallinnoiman hoitoilmoitusjarjestelman
Hilmon sisaltamia tietoja seka sosiaali- ja terveydenhuollon
toimipaikkarekisterin (TOPI) tietoja. Analysoinnin yhteydessa |6ytyi noin 1000
yksityisen ja julkisen asumisyksikon tiedot. Tietoja ei kuitenkaan ryhdytty
analysoimaan tarkemmin, silla toimipaikkarekisteriin ei koota tietoja
asumisyksikdén omistajatahosta.

Sotkanetin tilastojen perusteella (ks. liitetaulukko 1) vuonna 2021
kehitysvammalaitosten asiakkaista noin 4 prosenttia oli jarjeston tai yrityksen
tuottamassa laitoshoidossa ja noin 96 % kunnan tai kuntayhtyman
laitoshoidossa. Laitoshoitoa on jarjestetty kunnan tai kuntayhtyman palveluna
ja jarjestdjen ja yksityisten tuottamana palveluna koko ajan vahemman, ja
yksityisten palveluntuottajien rooli on vahentynyt enemman.

Ymparivuorokautisessa palveluasumisessa asiakasmaarat ovat kasvaneet seka
yksityisen etta julkisten tuottamissa palveluissa. Jarjestéjen ja yksityisten
palveluiden osuus on kasvanut kuitenkin julkista sektoria enemman viimeinen
10 vuoden aikana ymparivuorokautisessa palveluasumisessa. Asiakkaiden
maara jarjeston tai yrityksen tuottamissa palveluissa kasvoi noin 2 180
henkildlla ja kunnan tai kuntayhtyman tuottamissa palveluissa noin 1 100
henkildlla vuosien 2010-2021 aikana. Vuonna 2021 kehitysvammaisista
ymparivuorokautisen palveluasumisen piirissa olevista asiakkaista noin 54 % oli
jarjeston tai yrityksen palveluissa ja noin 46 % kunnan tai kuntayhtyman
palveluissa.

Myds yhteiséllisessa asumisessa jarjeston tai yrityksen tuottamien palveluiden
maara on kasvanut vuosien 2010-2021 aikana. Kuntien tai kuntayhtymien
asiakasmaarat ovat puolestaan vahentyneet kunnan tai kuntayhtyman
yhteiséllisen asumisen palveluissa suhteellisen tasaisesti ja voimakkaasti lahes
koko tarkastelujakson. Jarjestdjen ja yritysten tarjoaman yhteiséllisen asumisen
kasvu oli voimakasta etenkin vuoden 2021 aikana. Jarjestdjen tai yrityksen
tuottamissa palveluissa olevien asiakkaiden osuus oli 35 prosenttia ja kunnan
tai kuntayhtyman palveluiden osuus 65 % kaikista yhteiséllisen asumisen
asiakkaista.

Tuetussa asumisessa asuvien kehitysvammaisten asiakkaiden maara kasvoi
vuoteen 2010 verrattuna enemman jarjestdn tai yrityksen tuottamissa tuetun
asumisen palveluissa kuin kunta tai kuntayhtyman tuottamissa tuetun asumisen
palveluissa. Tuetussa asumisessa on siten vastaava trendi kuin
kehitysvammaisten ihmisten tehostetussa asumispalvelussa ja
palveluasumisessa, joissa on lisaantynyt yritysten ja jarjestéjen rooli
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asumispalveluiden tuottamisessa. Kehitysvammaisia tuetun asumisen piirissa
olevia asiakkaita oli jarjeston tai yrityksen tuottamissa palveluissa noin 27
prosenttia ja kunnan tai kuntayhtyman palveluissa 73 prosenttia vuonna 2021.
Tuetun asumisen asuntoja ovat hankkineet etenkin jarjestot ja saatiét, joiden
omistamiin asuntoihin ovat aiemmin kunnat ja nykyisin hyvinvointialueet
tarjonneet asumisen tuen.

Muutos, jossa kehitysvammaisten ihmisten asumista tuotetaan laitoshoitoa
lukuun ottamatta yha enemman yksityisella sektorilla, tulee esille myods valtion
rahoituksella toteutettujen kohteiden maaran vahenemisend. Hakemusten
maara kehitysvammaisille tarkoitettujen korkotukilainoitettuihin asuntoihin on
vahentynyt koko maassa vuoden 2017 jalkeen. ARA:n tilastojen mukaan
vuonna 2017 asuntoja rakennettiin koko maassa noin 180, kun maara oli
laskenut noin 50:een vuoteen 2021 mennessa. Kehitysvammaisten ihmisten
asunnot on rakennettu valtion rahoituksella padosin padakaupunkiseudun
ulkopuolelle.

ARAN erityisryhmien investointiavustuskohteiden maara on vahentynyt
vuodesta 2017 lahtien. Samalla asuntojen maara on vaihdellut vuosittain
kahdesta kahteenkymmeneen. Vuoden 2017 suurempaa lukemaa selittaa
osaltaan 100 asunnon rakentaminen kehitysvammaiselle asukkaalle. Vuoteen
2018 asti mukana oli perusparannuskohteita, mutta tdéman jalkeen kohteet ovat
olleet uudisrakennuskohteita. Samalla kun kohteiden maara on vahentynyt,
avustusten maara on laskenut noin 22 M€:sta noin 3,8 M€:oon.

Taulukko 3. Erityisryhmien investointiavustukset vuosina 2017-2021
kehitysvammaisille.

Vuosi Kohteiden Asunnot Avustus €

lukumaara

26 21 707 738
14 142 8 661 168
10 120 10 910 399
9 127 9 757 272

Selvitysta varten tehdyissa haastatteluissa tuotiin esille, etta
padkaupunkiseudulla korkea rakentamisen hinta ja ARA:n rakennuskohteiden
hintakatot ovat vaikuttavat muiden rahoitusratkaisujen kayttamiseen asuntojen
rakentamisessa kehitysvammaisille ihmisille. Lisaksi ARA:n rahoitusmuotojen
kayttaminen asuntokohteiden rakentamisessa vaheni ennen
hyvinvointialueuudistusta. Vaikka kunnissa olisi ollut tarvetta rakentamiselle,
kunnat odottivat hyvinvointialueiden kdynnistymista ja asumispalveluita
koskevien suunnitelmien laatimista.
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4.1

Kehitysvammaisten ihmisten
asumisratkaisujen nykytilanne

Suositusten mukaiset kehitysvammaisten ihmisten
asumisratkaisut

Kehitysvammaisten ihmisten asumisen toteutumiseksi on toteutettu paljon
toimenpiteita ja suosituksia. Tassa luvussa kdaydaan lyhyesti lapi tekijoita, jotka
tulisi huomioida suunniteltaessa hyvaa asumista kehitysvammaisille ihmisille.
Naita ovat vammaissopimuksen toimeenpanosuunnitelma, kehitysvammaisten
ihmisten asumisen laatukriteerit, kehitysvammaisten ihmisten asuntojen
sijaintiin ja suunnitteluun seka valtion periaatepaatoksiin ja kehittdmisohjelmiin
liittyvat suositukset.

Vammaissopimuksen toimeenpanosuunnitelma ja seuranta

Vammaissopimuksen toimeenpanosuunnitelmassa korostetaan huomion
kiinnittamistd monipuolisten asumisratkaisujen ja niitd tukevien palveluiden
kehittamiseen sekd asumisen edistamiseen tavallisessa asuntokannassa.
Toimeenpanosuunnitelmassa painotetaan sita, etta kehitysvammaisten
laitoshoidon lakkauttaminen saatetaan loppuun. Asuntoja tarvitaan edelleen
laitoksista tuleville ja lapsuudenkodeista muuttaville kehitysvammaisille
ihmisille. Kehitysvammaisten ja autismin kirjon nuorten ja aikuisten
itsendistymistd tulee tukea yksildllisten tarpeiden mukaisten asuntojen
hankinnalla sekd asuntokohteiden rakentamisella tavallisille asuinalueille.
Tavallisten vuokra-asuntojen lisaksi tarpeellisia ovat asuntoryhmat ja
asuntoverkostot, joissa on tuki- ja palvelupisteita. (Sosiaali- ja
terveysministerié 2018 b, Sosiaali- ja terveysministerié 2021).

Tarkea itsenadista elamaa tukeva palvelu on henkilékohtainen apu. Itsendista
elamista ja osallisuutta yhteiséssa voidaan mahdollistaa tuetun paatdksenteon
ja vammaisten henkildiden mielipiteiden kuulemisen kautta. Itsendinen elama
osana yhteiséa mahdollistuu esteettéman ympariston ja riittavien yksildllisten
palveluiden ja riittavan toimeentulon turvin. (Sosiaali- ja terveysministerié 2018
b). Vammaispalvelulain valmisteluissa kiinnitettiin erityistd huomiota lasten
asumiseen riittavin tukitoimin oman perheensa kanssa. (Sosiaali- ja
terveysministerié 2019).

YK:n vammaisten henkiléiden oikeuksien yleissopimuksen kansallisen
toimintaohjelman vuosien 2020-2023 tavoitteena on edistéaa vammaisten
ihmisten itsendista ja osallisuutta. Tavoitteeksi asetettiin, etta valtion tukemaan
tuotantoa ohjataan vammaisten asumisessa yksildlliseen ja monimuotoiseen
suuntaan.

Laatukriteerit

Kehitysvammaisten ihmisten asumisen laatua ja sen vastaamista yksildllisiin
tarpeisiin on pyritty ohjaamaan lainsaadannon lisaksi laatukriteereilla.



Asumispalveluita ja niiden laatua on maaritelty Kehitysvamma-alan asumisen
neuvottelukunnan asumisen laatusuosituksessa (2018). Laatukriteerit
perustuvat YK:n yleissopimukseen vammaisten ihmisten oikeuksista.
Laatukriteereiden teemat ovat asuminen yhteisdssa, valinta ja valta, sosiaalinen
liittyminen ja kansalaistoimintaan osallistuminen, henkilékohtaiset
ihmissuhteet, koulutus ja henkildkohtainen kehittyminen, arvostetut sosiaaliset
roolit, elamanlaatu, terveys ja hyvinvointi seka turvassa ja turvallisuus.
(Kehitysvamma-alan asumisen neuvottelukunta 2018).

Kansallisten laatukriteereiden lisaksi Euroopan tasolla on tehty vammaisten
henkildiden oikeuksia ja asumisen laatua koskevia linjauksia. Vuonna 2012
laitoshoidosta siirtymista varten laadittujen linjausten mukaan asukkaiden
valinnan, itsemaaraamisen ja tarveldhtdisten palvelujen tueksi tarvitaan pienia
ja yksiléllisempia asumisjarjestelyita. Linjauksissa tuotiin esille tukiasuminen
vaihtoehtona ryhmakodeille, jotka rajoittavat asukkaiden paatdsvaltaa ja
eristavat heidat yhteisésta. (Ymparistoministerié 2021)

Euroopan komission tasa-arvon unionin vammaisten henkildiden oikeuksia
koskevassa strategiassa (2021) maaritelldan vuosille 2021-2030
ihmisarvoiseen eldamanlaatuun ja itsendiseen elamaan liittyvia kriteereita.
Itsendisessa asumisessa kriteereita ovat laadukkaat, helposti saatavilla olevat,
ihmiskeskeiset seka kohtuuhintaiset yhteisd- ja perhepohjaiset palvelut, joilla
helpotetaan vammaisten henkildiden paivittamista toimintaa ja tarjotaan
vaihtoehtoja vammaisille ja heidan perheelleen. Naihin palveluihin kuuluu
henkilékohtaista apua, sairaanhoitoa ja sosiaalityontekijan palveluita, joiden on
oltava myds vammaisia lapsia ja ikaantyneita osallistavia seka sukupuolen ja
kulttuurin huomioivia. Linjauksen mukaan laitoshoidon vahentamiseksi
tarvitaan yhteisépohjaisia avohuollon palveluja, asuntoja ja teknisia
apuvalineita sekd perheille annettavaa tukea ja henkilékohtaista apua myds
mielen hyvinvoinnin edistémiseksi. (Ymparistoministerio 2021)

Kaikissa kehitysvammaisten ihmisten asumista koskevissa tavoitteissa on
lapileikkaavana teemana vammaisten henkildiden yhdenvertaisuus, itsendisyys
ja osallisuus yhteisdssa. Osallisuudella tarkoitetaan sita, etta jokainen
vammainen henkild voi itse asettaa elamalleen ja asumiselleen tavoitteet.

Opastus ja tiedon vilittaminen

Laatusuositusten lisaksi kehitysvammaisten ihmisten asumisen laatua on
edistetty erilaisilla oppailla ja ohjeilla. Niiden avulla tuodaan esille asuntojen
sijaintiin ja tontteihin seka rakennus- ja asuntosuunnitteluun liittyvia tekijoita.
Oppaissa korostetaan, kuinka kehitysvammaisten ihmisten asuntojen tulee
lahtokohtaisesti vastata tavanomaisia taysimittaisia asuntoja. (Asumisen
rahoitus- ja kehittamiskeskus ARA 2022). Niissa on tuotu esille erilaisia
asumisratkaisuja, kuten asunto- ja naapuriverkostoja, joissa asukkaat saavat
kotiinsa yksildllisesti raatalditya tukea, voivat kayttaa tarvitsemiaan
lahipalveluja ja olla osa naapurustoa. Oppaiden perusteella yksildlliset
asumisratkaisut asumisen ja palveluiden verkostossa eivat ole kalliimpia kuin
keskitetyt asumisratkaisut (Sillanpaa & Hintsala 2020). Lahtékohtana on ollut
valttda asukkaiden diagnooseihin perustuvaa luokittelua ja asukkaiden
kategorisointia, joka johtaa tiettyihin ennalta maarattyihin
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suunnitteluratkaisuihin. Tarjolla on muun muassa hiljaisiin tiloihin ja
rentoutumiseen seka aktivointiin ja rauhoittumiseen tarkoitettuihin
moniaistitiloihin liittyvia suunnitteluoppaita. (Sievanen & Sievanen 2014)

Asuntojen ja asuinymparistéjen kehittamisen lisaksi oppaita on laadittu
osallisuuden tukemiseksi. Tuetussa ja itsendisessa asumisessa on haasteena
yksindisyys. Kehitetyilla toimintamalleilla ja informaatiolla on pyritty
edistamaan kehitysvammaisten henkildiden tutustumista asuinalueeseen ja
kodin lahiymparistdissa asuviin ihmisiin, jotta voidaan ehkaista yksinadisyytta ja
vahvistaa turvallisuuden tunnetta. (Kehitysvammaliitto 2020).

Ohjelmallinen kehittaminen

Suomessa keskeinen keino edistaa kehitysvammaisen asumisratkaisuja on ollut
Kehitysvammaisten henkildiden asumisen kehittamisohjelma KEHAS, joka
kaynnistyi vuonna 2010 periaatepaatéksen mukaisesti. KEHAS-
periaatepdatoksessa ARAN tehtavaksi asetettiin, ettd ARA kehittaisi yhteistydssa
alan toimijoiden kanssa asumisratkaisuja kehitysvammaisten ihmisten erilaisiin
tarpeisiin. Ohjelman tarkoituksena oli parantaa kehitysvammaisten ihmisten
asumista seka heidan oikeuksiaan osallistua ja maarata itse asioistaan.
Ohjelmalla pyrittiin my6s varmistamaan vammaisten henkildiden ja heidan
ldheistensa osallisuutta ja oikeuksia, vammaisten lasten osallisuutta ja
oikeuksia seka kehittamaan palveluja ja varmistamaan osaaminen ja
hallinnonalojen valinen yhteistyd.

Ohjelmassa asetettiin maaralliseksi tavoitteeksi tuottaa vuosien 2010-2015
aikana pitkdaikaisesta laitoshoidosta muuttaville kehitysvammaisille noin 1500
asuntoa ja lapsuudenkodista muuttaville aikuisille kehitysvammaisille noin 2100
asuntoa. Asuntotarjonnan lisaamiseksi ARAn tavoitteena oli tuottaa vuosittain
noin 470 uutta asuntoa kehitysvammaisille ja tukea vahintdan 60
kehitysvammaisen asunnon peruskorjaamista vuosittain. Erityisryhmien
investointiavustusta mydnnettiin vain erittdin perustellusta syysta
kehitysvammalaitosten alueella olevien rakennusten muuttamiseksi avohuollon
asumisyksikoiksi.

Vuonna 2012 valtioneuvosto teki periaatepaatdksen kehitysvammaisten
henkildiden yksil6éllisen asumisen ja palvelujen turvaamisesta. Vuoden 2012
KEHAS-periaatteessa asetettiin paamaaraksi laitoshoidon lakkauttaminen.
Laitoksista hallitun muuttamisen edellytyksia olivat asuntojen rakentaminen ja
hankkiminen seka Iahiyhteisdn palvelujen kehittaminen. Toisena lahtékohtana
oli asumisen jarjestyminen osana tavallisia asuinalueita ja asuntoja.

Vuonna 2012 valtioneuvoston periaatepdatoksen keskeiset toimenpiteet olivat:

o Vammaisten henkildiden ja heidan Idheistensa osallisuuden ja oikeuksien
varmistaminen. Jokaiselle laitoksesta tai kotoa muuttavalle henkildlle tulee
laatia osana palvelusuunnitelmaa muuttosuunnitelma yhdessa henkildn ja
hanen laheistensa kanssa.
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o Vammaisten lasten oikeuksien varmistaminen. Tavoitteena on varmistaa
vammaisia lapsia ja perheita tukevien palvelujen kehittamisella lasten
oikeus tavalliseen lapsuuteen ja kasvuymparistéon. Samalla turvataan
myds muiden perheenjdasenten hyvinvointia. Niiden vammaisten lasten
asumiseen, joiden asumista lapsuudenkodissa tai perhehoidossa ei pystyta
jarjestamaan voimakkaasti tuettunakaan, kehitetaan
pienryhmakotiratkaisuja. Kehitetaan lyhytaikaisiin palvelutarpeisiin ja
kriisitilanteiden hoitoon muita kuin laitosratkaisuja.

o Palvelujen kehittaminen: Lahtdkohtana on, etta kehitysvammaisilla
ihmisilla on muiden kuntalaisten tavoin oikeus kaikkiin yleispalveluihin.
Kaikilla kunnan hallinonaloilla on vastuu lahipalvelujen kehittamisesta.
Laitoksista ja lapsuudenkodeista muutto edellyttda, ettd palveluja on
kehitetty lahiyhteis6dn. Kuntien on suositeltu laativan kuntakohtaiset
suunnitelmat, joissa maaritelldan tavoitteet ja keinot sille, miten kunnassa
vastataan laitoksista ja lapsuudenkodeista pois muuttavien vammaisten
palvelutarpeisiin. Kunnat selvittavat kaikkien kehitysvammaisten
kuntalaisten palvelujen tarpeet seka laativat suunnitelman asuntojen ja
palveluiden tarpeeseen vastaamisesta. Terveyspalvelut jarjestetdan osana
yleista terveydenhuoltoa ja tarvittaessa raataldityina palveluina.

o Laitosasumisen lakkauttaminen: Asuntojen rakentamisella ja
hankkimisella seka lahiyhteisén palvelujen kehittamiselld turvataan se,
etta laitoksista muuttaminen toteutuu hallitusti. Edellytyksena on se, etta
ennen uusien asuntojen suunnittelun kaynnistamista tulevien asukkaiden
tarpeet ovat tiedossa. Laitoksissa asumisen lopettaminen ei tarkoita sita,
ettd laitoksista muutetaan uuslaitoksiin, asuntokeskittymiin tai tyhjilleen
jaaneisiin laitosrakennuksiin, jotka eivat tayta tavallisen asumisen laadun
kriteereita.

o Osaamisen varmistaminen ja hallinnonalojen valinen yhteisty6: Palvelu- ja
kuntarakenteen muutosten, kuten nykyisessa vuonna 2023 kaynnistyneen
hyvinvointialueuudistuksen, yhteydessa huolehditaan osaamisen
varmistamisesta.

Nykytilanne kirjallisuusaineiston nakokulmasta

Selvityksessa tehtiin kirjallisuuskatsaus siita, miten olemassa olevat
kehitysvammaisten ihmisten oikeuksiin ja asumisen laatuun liittyvat suositukset
ovat toteutuneet kaytanndssa. Kirjallisuusaineiston jalkeen esitetaan
selvityksessa kootun aineiston pohjalta, milta tilanne naytti vuoden 2023
alussa. Selvityksen tuloksia tarkasteltaessa on huomioitava, etta aineisto
koottiin tilanteessa, jossa hyvinvointialueet olivat kdynnistyneet. Niissa oli vasta
suunnitteilla ja laadinnassa palvelustrategioita ja kehitysvammaisille
tarkoitettujen palveluiden kartoitusta, joiden perusteella hyvinvointialueiden
valtuustot tekevat tulevaisuutta koskevia paatoksia. Lisaksi uusi
sosiaalihuoltolaki tuli voimaan vuoden 2023 alussa ja vammaispalvelulakia
koskeva paatds hyvaksyttiin eduskunnassa vuoden 2023 maaliskuussa.
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YK-sopimuksen toteutusta edistanyt KEHAS-ohjelma

Ensimmaiseksi tarkastellaan KEHAS-ohjelman tavoitteiden etenemista. KEHAS-
ohjelman arvioinnissa kaytettiin tehostettavien toimien perustana YK:n
vammaissopimuksen artikloita. Vuonna 2016 ohjelman seurantaryhman arvion
perusteella laitospalveluiden vahentamisessa edettiin melko hyvin, mutta
kehitysvammaiset ihmiset muuttivat jossain maarin myds takaisin laitokseen.
Tahan vaikutti se, ettei henkild saanut riittavia palveluita ja tukea muuton
jalkeen. Vaikka vammaispalveluissa tehtiin yhteisty6ta eri toimijoiden kesken,
sitd vaikeutti vammaisalaan liittyvan tiedon ja osaamisen puute.

Ohjelmalla pystyttiin vaikuttamaan kehitysvammaisten ihmisten osallisuuden ja
oikeuksien toteutumiseen parhaiten siind, miten palveluita suunniteltiin. Lisaksi
kehitysvammaisille pystyttiin jarjestamaan muuttovalmennusta. Vammaisten
lasten oikeuksissa eniten kehittamisen varaa oli tilapaisen ja lyhytaikaisen
hoidon saamisessa lapsille, jotka tarvitsevat paljon tukitoimia tai joilla on
kaytoshairidita. Vaikka asumispalvelut kehittyivat ympari maata, muutos ei ole
ollut riittdvaa. Eniten rakennettiin asumisyksikdita, joissa on henkildkuntaa
ympari vuorokauden. Kunnat ovat kokeneet, ettei niilla ole tarpeeksi resursseja
henkildkunnan palkkaamiseksi tukemaan vammaisen itsendista asumista ja
huomioimaan tdman yksiléllisia tarpeita. Asumispalveluiden tilanne oli
haasteellisempi maaseudun kunnissa, joissa vaesto vahenee.

Arvioinnin seurantaryhma ehdotti tehokkaampia toimia siihen, ettd vammaisten
henkildiden itsemaaraamisoikeus ja valinnanvapaus seka vammaisten lasten
oikeus tavalliseen lapsuuteen toteutuvat; ja lisaksi palvelutarpeen arviointiin ja
yksiléllisten palvelujen suunnitteluun, perheen arjessa selviytymisen ja
jaksamisen varmistamiseen seka asumisratkaisujen monipuolistamiseen.
Kehittamiskohteiksi nimettiin myds tydntekijoiden osaamisen, tyokaytantdjen ja
tybolosuhteiden kehittdminen.

Vammaispalvelulaki

Vammaispalvelulain (380/1987) seurantaraportin vuoden 2019 kuntakyselyn
mukaan asumispalveluiden jarjestaminen kehitysvammaisille tuotti jossain
maarin tai paljon haasteita 31 prosentille kunnista. Kehitysvammaisten ihmisten
asumispalveluissa ei ole ollut tarjolla asumispalvelupaikkoja, tai paikat eivat
olleet sopivia tai tarkoituksenmukaisia. Palvelutarjonta on ollut kapeaa.
Kunnissa on ollut pulaa muun muassa vaativalle kohderyhmalle tarkoitetun
tehostetun palveluasumisen eli nykyisen ymparivuorokautisen palveluasumisen
paikoista seka paikoista, joissa jarjestettiin tuki-, tilapais-, tai kriisihoitoa.
Suurin osa kehitysvammaisten ihmisten asumisratkaisuista tuotetaan
ostopalveluina. Ostopalvelumahdollisuudet ovat olleet joissain kunnissa
rajalliset eika annetun budjetin rajoissa ole I6ydetty asiakkaille soveltuvaa
asumisyksikkda. Lisaksi ostopalvelun tuottajat eivat ole huomioineet riittavasti
kunnan tavoitteita ja esimerkiksi itsemaaraamisoikeuden tavoitteiden
toteutumista. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2020.)

Jotta siirtymat toteutuisivat paremmin kotona asuvilla tai asumisyksikdsta

toiseen muuttavilla, tarvitaan enemman panostusta siirtymien tukemiseen.
Asumiskokeilu ja -valmennus ovat olleet yleisesti kaytdssa vain 17 prosentilla
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kunnista ja jonkun verran 31 prosentilla kunnista. Vammaisuuden perusteella
myonnetyista palveluista vahiten kaytetty on ollut muuttovalmennus, jota ei ole
ollut tarjolla 57 prosentissa kunnista. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2020.)

Lisdksi kunnissa on haasteita asumista ja itsendisyytta tukevien palvelujen
saatavuudessa, sopivuudessa, laadussa, toimivuudessa ja tuottamisessa.
Kunnissa vammaispalvelulain mukaista palveluvalikoimaa ei ole ollut tai se on
ollut pieni ja kapea. Eniten haasteita on henkilékohtaisen avun jarjestamisessa,
jossa 56 % kunnista koki jonkin verran tai huomattavasti ongelmia. Vaikka
henkilékohtaisen avun jarjestamistavat ovat monipuolistuneet ja asiakasmaara
on kasvanut viimeisten vuosikymmenten ajan, annetun avun tuntimaarat ovat
pienentyneet. Vammaisten lasten tarvitsemien palvelujen jarjestamisessa oli
jonkin verran tai paljon vaikeuksia 43 prosentissa kunnista. Kuljetuspalveluiden
jarjestamisessa on jonkin verran tai huomattavasti ongelmia 29 prosentilla
kunnista. Seurantatietojen perusteella henkilékohtaisen avun,
kuljetuspalvelujen ja palveluasumisen jarjestamisen vaikeudet ovat lisaantyneet
vuosien varrella. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2020.)

Laitoshoidon asiakkaat ja haasteellisesti kayttaytyvat
kehitysvammaiset ihmiset

KEHAS-periaatepaatdksessa (2010) oli yhtena toimenpiteena asumisratkaisujen
kehittaminen kehitysvammaisten ihmisten erilaisiin tarpeisiin, mukaan lukien
autistit, vaativaa hoitoa tarvitsevat ja haastattavasti kayttaytyvat henkilot.
Valtio on tukenut haastavasti kayttaytyvien ja vaativaa hoitoa tarvitsevien
kehitysvammaisten ihmisten asumisratkaisuja muun muassa ARAN
kohdekilpailulla.

Kehitysvammaisten ihmisten asumista koskevissa tutkimuksissa ovat tulleet
kuitenkin esille vaikeudet toteuttaa asumisratkaisuja haastavasti kayttaytyville
kehitysvammaisille. Haastavasti kdyttaytyvien ja vaikeasti kehitysvammaisten
lasten asuminen kotonaan saattaa kuormittaa vanhempia ja muuta perhetta,
jos perheille tarjottavat jaksamista tukevat ja kotiin tuotavat palvelut eivat ole
riittavia. Taman vuoksi lapsia siirtyy yha takaisin laitoksiin. Toisena ryhmana
nostetaan esille haastavasti kayttaytyvat aikuiset henkil6t, jotka tarvitsevat
erityista panostusta asumisen tueksi. Riittavalla henkildkohtaisella tuella myo6s
heidan elamanlaatunsa kohenee ja haastavuus vdahenee, kun heille raataléidaan
apua ja tukea omaan asuntoon. Myo6s vaikeasti vammaisten ihmisten
osallisuutta tulee lisata asumisratkaisuissa ja niihin valittdmasti liittyvien
palveluiden maarittelyssa. Keinoina voidaan kayttdaa omaa elamaa koskevaa
tuettua paatdksentekoa, kannustusta erilaisiin vastuunoton muotoihin,
omavalvontasuunnitelmia ja niihin liittyvia toteutussuunnitelmia seka toimivien
vuorovaikutusmenetelmien kehittamista ja koulutusta. (Mietola, Teittinen &
Vesala 2013; Pitkanen 2015; Karinen ym. 2016; Karinen ym. 2016.)

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos vastaa hyvinvointialueiden arvioinnista ja
tuottaa selvityksia sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden yhdenvertaisesta
saatavuudesta ja laadusta eri alueilla (Ridanpaa 2022). THL:n vuonna 2021
kokoamien valvontaraporttien perusteella vaikeahoitoisia, aggressiivisesti
kayttaytyvia, erityisesti nuoria, kehitysvammaisia on ryhdytty siirtémaan
asumisyksikoista yhteispaivystysten kautta psykiatrisen erikoissairaanhoidon

31



4.3

palveluihin tilanteissa, joissa asumispalveluja tuottava yksikk6 katsoo, ettei
yksilolla ole resursseja antaa palveluja naille asiakkaille. Tdéma kertoo siitd, ettei
asumisratkaisuja toteuteta KEHAS-periaatteen mukaisesti.

Erityishuoltopiirien asemaa sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksessa
koskevassa selvityksessa on korostettu, etta paapaino palvelujen ja tuen
jarjestamisessa tulee olla tulevaisuudessa hyvin selkeasti sielld, missa ihmiset
muutenkin jokapadivaista elamaansa elavat; niissa ymparistdissa ja yhteisoissa,
joissa he asuvat. Vaativat erityispalvelut ja siihen liittyva erityisosaaminen tulee
ymmartad padosin tukirakenteeksi, joka tukee lahi- ja muita palveluja
palvelutehtavissaan. (Sosiaali- ja terveysministerié 2018.)

Kokemukset kehitysvammaisten ihmisten
asumisratkaisuista

Kehitysvammaisten ihmisten ja heidan omaistensa kokemukset

Tassa luvussa tarkastellaan kehitysvammaisten ihmisten asumisen pelikentan
keskeisimman tahon eli kehitysvammaisten ihmisten itsensa seka omaisten ja
laheisten ndkemyksia asumiseen liittyen.

Kehitysvammaisten ihmisten nakemykset

Vammaisfoorumin vuonna 2018 tekeman kyselyn perusteella kehitysvammaiset
ihmiset asuvat muihin vammaryhmiin verrattuna selvasti useammin
ryhmamuotoisesti, palvelukeskuksessa tai vanhempien kanssa. Asumismuodot
eivat ole kehitysvammaisten itsensa toiveen mukaisia. Kehitysvammaisista noin
42 % kokee, ettei ole saanut itse valita asumisjarjestelyaan eli sita, missa ja
kenen kanssa asuu. Kehitysvammaisilla asumisjarjestelyihin vaikuttaminen on
ollut muihin vammaryhmiin verrattuna harvinaisinta, silla keskimaarin 13,4 %
kaikista kyselyyn vastanneista ei ollut voinut valita missa ja kenen kanssa asuu.
(Vesala & Vartio 2018.)

Kyselyn perusteella 58 % kehitysvammaisista tarvitsi itsenaista elamaa varten
henkildkohtaisen avun ja kuljetuspalveluiden lisaksi muunlaisia tukipalveluita
kuten fysioterapiaa ja asunnon muutostdita. Kehitysvammaiset ihmiset kokivat
muita vammaryhmia useammin, etteivat he saa tarvitsemiaan muita
tukipalveluita, jotta he voisivat elda itsenadisesti kokematta itseaan eristetyksi.
Keskimaarin noin 41 % vammaisista ei saanut tarvitsemiaan muita
tukipalveluita, kun kehitysvammaisista 57 % oli tata mielta. (Vesala & Vartio
2018.)

Kansainvalisten tutkimusten perusteella niilld kehitysvammaisilla, jotka asuvat
tuetussa asumisessa, on enemman mahdollisuuksia kuin niilla, jotka asuvat
muissa asumispalveluissa, valita, missa ja kenen kanssa he asuvat, seka sen
myota enemman vapautta ja yksityisyytta. Tuetussa asumisessa asukkaiden ja
tyontekijoiden vuorovaikutus lisdantyi ja kehitysvammaiset ihmiset osallistuivat
enemman toimintaan, joka on tarkoitettu myds muille kuin kehitysvammaisille
henkildille. Myos henkildilla, joilla on vaikeampi kehitysvamma, mieliala oli
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parantunut tukiasuntoon muuttamisen jalkeen. Toisaalta tukiasumisessa olevat
kokivat enemman yksinaisyytta ja ikdvystymistd. Tama johtunee osaltaan siita,
ettd vuorovaikutusta toisten asukkaiden kanssa on vahemman ja tukiasukkaille
jarjestetdaan vahemman toimintaa kuin ryhmakodeissa asuville henkildille.
Tuetussa asumisessa asuvat ovat kokeneet mydés enemman taloudellisia
vaikeuksia ja haasteita vuorovaikutuksessa toisten asukkaiden kanssa, kuten
hairidita ja torjuntaa. Kehitysvammaisten omaiset ovat olleet tyytyvaisia
asukkaiden saamaan tukeen, vaikka ovat auttaneet myds itse laheistaan.
Kehitysvammaisten omaiset kokivat, etté heidan laheisensa taidot ja hyvinvointi
on parantunut verrattuna aiempaan asumisratkaisuun. (Miettinen 2021.)

Tuetussa asumisessa koettua yksinadisyytta pyritéaan vahentamaan uudenlaisilla
yhteiséllisen asumisen ratkaisuilla. Uusissa asumisratkaisuissa yhteiséllisyys on
joustavaa ja omaehtoista yhteistoimintaa, jota voidaan edistaa
asuinymparistéjen yhteisilla tiloilla, yhteishenkea luovalla asukastoiminnalla ja
yhteisdllisyytta edistavilla asumiskoordinaattoreilla. Asuintaloon perustetun
Porukka-hautomon kautta asukkaat ovat padsseet suunnittelemaan yhteista
toimintaa talon asukkaille. Porukka-hautomosta tehdyn kasikirjan avulla myds
muut kuin talon asukkaat saavat tietoa toiminnasta (Rieppo & Unkuri 2021,
Kehitysvammaliitto 2020).

Tata selvitysta varten tehdyissa haastattelussa tuli esille, kuinka
kehitysvammaisten ihmisten YK-sopimuksen mukaiset oikeudet eivat toteudu.
Tasta on esimerkkina se, etta kahdella oli joko omakohtaista tai kaverin kautta
tullutta kokemusta siitd, ettei kehitysvammaisella ole ollut oikeutta muuttaa
toiseen kuntaan. Yhdelle haasteltavalle muutto oli pitkaaikainen unelma, joka
oli toteutunut sosiaalitydntekijan vaihtumisen jalkeen. Sosiaalityontekijoiden ja
muiden ammattilaisten asenteella on paljon merkitysta sille, miten
kehitysvammaisten ihmisten oikeus valita missa, kenen kanssa ja miten asuu,
toteutuu. Toiveena esitettiin, ettd kehitysvammaisten ihmisten omia toiveita
huomioitaisiin paremmin. Viranomaisista pienilta tuntuvilla asioilla, kuten
mahdollisuudella pyorailla asuinalueella tai kayda lahistdlla olevalla eldintilalla,
annetaan mahdollisuus eldad omannakdista elamaa.

Kehitysvammaiset ihmiset pitivat hyvana kaytanténa tavallista kerrostaloa,
jossa on avustajia seka yhteisia tiloja, joissa saa tarvittaessa tavata ohjaajia,
kdayda ruokailemassa ja viettamassa aikaa muiden asukkaiden kanssa.
Ryhmamuotoisessa asumisessa pidetaan hyvana kahden oven mallia, jossa
toisesta ovesta paasee yhteisiin tiloihin ja toisesta suoraan ulos.

"Etta jokaiselle I6ytyisi vaihtoehtoja”

"Voisin sanoa pé&attdjille ja hyvinvointialueille: ottakaa ihmiset ihmisina.
Kehitysvammaiset ovat ihan samanlaisia ihmisia kuin hekin, ja heille
kuuluu samanlaiset asumisen vaihtoehdot, muodot, ja oma eléma. Ja se,
missé haluaa asua. Etté he rupeaisivat ajattelemaan sitd ihan ajatuksella,
koska se ei ole heiltdkdan pois.”

Asumispalveluiden laatuun ja asukkaiden perusoikeuksien toteutumiseen
voidaan vaikuttaa valvonnalla. Kehitysvammaisten ihmisten tai heidan omaisten
nakemykset eivat ole tulleet esille asumisyksikdiden valvontakaynneilla. Tata
varten on kehitetty kehitysvammaisille ihmisille ja heidan omaisilleen



tarkoitettu haastattelulomake. Haastattelun avulla voidaan saada tietoa
asukkaiden asumisyksikon turvallisuuteen, asukkaan saaman hoitoon ja
huolenpitoon seka tydntekijéiden ammattitaitoon liittyvista kokemuksista.
(Rauhala 2023).

Omaisten nakemykset

Tavalliseen asumiseen -selvityksessa kehitysvammaisten omaisille ja
asumisyksikdiden edustajille tehdyn kyselyn perusteella siind ei ole eroa, onko
henkildn itsensa toiveita asumiseen selvitetty; eika odotuksissa, jotka liittyvat
asumiseen tai palvelutarpeeseen liittyviin muutoksiin seuraavien viiden vuoden
aikana. Asumisyksikdissa koetaan omaisia useammin kehitysvammaisen
tarvitsevan paljon ohjausta tai apua liikkumiseen kotona, itsesta
huolehtimiseen, kuten hygieniaan, kodin askareista kuten ruokailusta
selviytymiseen, kommunikaatioon ja vuorovaikutukseen seka sosiaaliseen
kanssakdaymiseen. (Rieppo ym. 2021.)

Omaisten ja asumisyksikoiden valilla ei ole ndkemyseroa siind, kuinka paljon
kehitysvammaisten ihmisten koetaan tarvitsevan tukea asioiden hoitamiseen,
kuten kaupassa tai laakarissa kaymiseen tai kodin ulkopuolella liikkumiseen.
Omaiset arvioivat asumisyksikdita selvasti harvemmin asumiseen ja
jokapaivaiseen elamaan saatavan tuen seka asunnon sijainnin vastaavan hyvin
kehitysvammaisen henkilén tarpeita. Omaisilla mydés arvio siita, etta asunto
fyysisena ymparistona vastaa hyvin kehitysvammaisen tarpeita, on kriittisempi
kuin asumisyksikdiden edustajilla. Lisaksi omaiset arvioivat myds
asumisyksikdiden edustajia useammin, ettd kehitysvammainen ldheinen parjaisi
nykyista kevyemmalla tuella itsendisemmin. (Rieppo ym. 2021.)

Taulukko 4. Asumisyksikdn vastaaminen asiakkaan henkilékohtaisiin tarpeisiin.

Omaiset Asumisyksikot ‘

Asteikko Vastaa Vastaa Vastaa Vastaa Vastaa Vastaa
huonosti kohtalai- hyvin huonosti kohtalai- hyvin
henkilon sesti henkilon henkilon sesti henkilon
tarpeita henkilon tarpeita tarpeita henkilon tarpeita

tarpeita tarpeita

Asunto 0 17,6 82,4 0 10,8 89,2

fyysisena

ymparistona

Asunnon 2,9 20,6 76,5 0 0 100

sijainti

Asumiseen ja 5,7 17,1 77,1 3,1 4,6 92,3

joka-

paivaiseen

elamaan

saatava tuki

Lahde: Rieppo ym. 2021




Tata selvitysta varten haastateltiin kehitysvammaisten ihmisten omaisia.
Omaiset olivat murrosikaisten ja nuorten aikuisten ldheisia. Kaikki omaiset
olivat varautuneet lapsen itsendistymiseen ja muuttamiseen, vaikka osalla
lapset olivat vaikeasti kehitysvammaisia, autismin kirjon ja muiden haasteiden
vuoksi paljon tukea tarvitsevia. Omaiset kertoivat myds kirjallisuuskatsauksen
aineistossa esille tulleesta tarpeesta saada lisaa tilapais- ja lyhytaikaisasumisen
paikkoja. Tilapaisella asumispalvelulla tuetaan kehitysvammaisten ja omaisten
jaksamista, ja samalla totuttautumista kodin ulkopuolella asumiseen.
Tilapaisasumisessa ja asumispalveluissa ei ole tarpeeksi valinnanvaraa.
Asumisharjoitteluun on kaytdssa paikkoja, joissa kaikki muut asukkaat ovat
idkkaita. Pahimmillaan ammatillisesta koulutuksesta ohjautunut nuori on
joutunut harjoittelemaan asumisyksikdssd, jossa ei ole keittiéta harjoittelua
varten.

Omaiset tunnistivat lapsensa tarpeen saada oma koti ja mahdollisuus omaan
rauhaan, mutta samalla my6s mahdollisuus yhteiseen toimintaan. Monen
omaisen lapset olivat sosiaalisia, mutta tarvitsivat kannustusta ja ohjausta
yhteisélliseen toimintaan osallistumiseen. Yksi haastateltavista oli paatynyt
lapsensa kanssa ratkaisuun, etta nuori siirtyisi tuetun asumisen
asumisyksikdsta itsendiseen asuntoon omaisten tuella. Vastaavan ratkaisun oli
tehnyt yksi haastateltu kehitysvammainen henkil6. Molemmissa tapauksissa
syyna oli tyytymattdmyys saadun tuen laatuun ja maaraan. Omaisten
haastatteluissa tuli esille laadunvalvonnan nakdkulma. Asumispalveluissa
tuotettavat valvontaraportit ovat seka omaisten etta haastatteluiden perusteella
asumisyksikoéiden johtajien nakdkulmasta nykymuodossaan
epatarkoituksenmukaisia eivatka kerro omannakdisen elaman toteutumisesta
asumispalveluissa.

Omaisten kokemusten mukaan keskeiset kehittamistarpeet liittyvat tuetun
asumisen tarpeessa olevien seka lievasti kehitysvammaisten etta vaikeimmin
kehitysvammaisten ihmisten asumisratkaisuihin. Lievasti kehitysvammaisille ei
ole tarpeeksi tuettua asumista eikd muita asumisratkaisuja kuin
ymparivuorokautinen palveluasuminen. Kehitysvammaisia nuoria kuntoutetaan
nykyisin paljon enemman, jolloin mahdollisuudet itsendisempaan asumiseen
tavallisessa asuntokannassa ovat aiempaa paremmat. Vaikeimmin
kehitysvammaisilla on puolestaan haasteena se, etta asumispalveluissa ei ole
riittavasti osaamista eika aikaa erilaisten kommunikointikeinojen kayttamiselle.
Henkildstdn vaihtuvuus vaikuttaa siihen, ettei asukasta opita tuntemaan.
Tuetun paatdksenteon toteuttaminen asumista koskevissa toiveissa jaa siten
osassa asumisyksikdista vahaiseksi.

Omaisten keskeisin toive on saada lisda vaihtoehtoja kehitysvammaisten
ihmisten asumiseen. Omaiset toivat esille hyvina asumisratkaisuina tavallisessa
asuntokannassa olevat yksittdiset asunnot eli satelliittiasunnot ja erilaisille
asukasryhmille tarkoitetut kerrostalot, joissa on kaikkien saatavilla tukea
alakerrassa sijaitsevasta ohjaajan toimipisteesta.

“Itse kaipaisin, ettd olisi yksittéisida asuntoja ryhmdékodin léahettyvilla. Ei
samalla tontilla, vaan satelliittiasuntoja, joihin tulisi tukea ja voisi saada
apua asumisyksikésta. Se olisi ihanteellinen muoto.”
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“Tunnen toiselta paikkakunnalta kerrostalon, jossa on kaikenlaisia
asukkaita, myoés kehitysvammaisia. Toimisto, josta asukkaat saavat apua
tarvittaessa, on yhdessé kerroksessa. Se ei ole ybaikaista. Téallainen
asumismalli alueelta tuntuu puuttuvan.”

Kehitysvammaisten ihmisten asumisratkaisujen tuottajien
nakokulma

Tata selvitystd varten toteutettuun asuntojen ja asumispalveluiden tuottajille
tarkoitettuun kyselyyn vastanneista asuntojen omistajista noin kolme
neljasosaa oli rakennuttanut, hankkinut tai vuokrannut kehitysvammaisille
tarkoitettuja asuntoja. Noin 40 prosentilla vastaajista sopivien
korjausrakentamiskohteiden |6ytyminen on vaikeuttanut asuntojen hankintaa.
Noin kolmasosalla kehitysvammaisille tarkoitettujen asumisratkaisujen
toteuttamista on vaikeuttanut sijainniltaan sopivien eli palveluiden ja
liilkenneyhteyksien [dhelld olevien tonttien saaminen rakennuskohteille. (Kuvio
3).

Yksittaisten tavallisten asuntojen tai rakennusten saaminen olemassa olevasta
rakennuskannasta on vaikeuttanut jossain maarin asumisratkaisujen
toteuttamista. Isoissa kaupungeissa on haasteena 16ytaa sopivia tontteja
keskeisilta paikoilta palveluiden ldhelta. Pienissa kunnissa haasteena on
palveluntarjoajien ja asumisvaihtoehtojen puute. Yleinen kustannusten nousu
on vaikuttanut siihen, etta rahoitusta ei ole ollut uudisrakentamiseen.
Korjausrakennuskohteet saattavat olla hyvin huonokuntoisia ja niiden

korjaaminen on vaativaa. ARA-rahoitusta ei ole joko haettu, kun sen kriteereita

pidetaan hankalina tai sita ei ole saatu.

Vastausten perusteella hyvat kehitysvammaisille tarkoitetut asumisratkaisut
ovat normaalissa asuntokannassa olevia asuntoja. Ryhmaasumisessa koetaan
hyviksi pienikokoiset ryhmat. Monipuolisten asumisratkaisujen luomiseksi
toimiva keino on vuoropuhelu eri toimijoiden kesken asumisratkaisujen
suunnitteluvaiheessa.
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Missa madrin seuraavat asuntojen rakennuttamiseen ja hankintaan
liittyvat tekijat vaikeuttavat kehitysvammaisille ihmisille tarkoitettujen
asumisratkaisujen toteuttamista?

- . . . 49
Sopivien tonttien saaminen rakennuskohteille A

(mm. sijainniltaan palveluiden ja 13% 13% 13%" 42%
liikenneyhteyksien lahella olevat tontit)

Sopivien korjausrakentamiskohteiden 17%  17% 4% 42%

[6ytyminen
Yksittaisten tavallisten asuntojen ja/tai 4%
rakennusten saaminen olemassa olevasta 9% 30% 17% I 39%

asuntokannasta hankintaa varten

M erittdin paljon = paljon  jonkin verran = vahan M eilainkaan © kysymys ei koske meita

Kuvio 3. Asuntojen rakennuttamista ja hankintaa vaikeuttavat tekijat

Kaikki selvitysta varten tehtyyn kyselyyn vastanneet asumispalveluita tuottavat
tahot tarjosivat yleisimmin ymparivuorokautista palveluasumista, noin 80 %
tuettua asumista, noin 70 % yhteiséllista asumista ja noin puolet muuta
asumispalvelua, kuten perhehoitoa. Naiden asumismuotojen osuudet ovat
suuremmat kuin tilastollisesti keskimaarin. Tama voi johtua siita, ettei
vastaajilla ollut tarkkaa tietoa tuotettujen asumispalveluiden sisallosta tai
vaihtoehtoisesti siita, etta vastaajissa on valtakunnallista keskiarvoa enemman
naiden asumispalveluiden tuottajia.

Noin 80 % vastaajista arvioi kehitysvammaisten ihmisten asumiseen ja
jokapaivaiseen elamiseen saatavan tuen vastaavan hyvin kehitysvammaisten
ihmisten tarvetta. Noin kaksi kolmasosaa kokee asunnon sijainnin ja asunnon
fyysisena ymparistona vastaavan hyvin kehitysvammaisten ihmisten tarpeisiin.
Kyselyn mukaan on olemassa jonkin verran vanhoja asumisyksikoéita, joiden
tilat eivat vastaa nykyvaatimuksia. (kuvio 4).

Vastausten perusteella asumisen fyysisissa ratkaisuissa tilojen tulee olla
esteettomat. Kehitysvammaisille ihmisille rakennettavissa tai hankittavissa
asunnoissa tulee huomioida se, etta he saattavat asua samassa asunnossa tai
asumisyksikdssa pitkaan. Taman vuoksi asuntojen tulee olla riittdvan suuret ja
viihtyisat. Asumisen tukena hyvia ovat erilaiset matalan kynnyksen palvelut,
joilla tuetaan itsenaistd asumista. Hyvia ovat myo6s vaihtoehtoiset tavat
jarjestaa tukea, kuten palvelusetelit.

Vastauksissa korostetaan, etta kehitysvammaisille tulisi saada monipuolisempia
ja yksiléllisempia asumisen ratkaisuja. Kaikkien kehitysvammaisten ihmisten ei
tarvitse asua yhdessa, vaan he voivat asua kuten muut ihmiset, kunhan
asuminen tuki jarjestetaan tarvetta vastaavalla tavalla. Asumista tukevien
palveluiden kehittdmiseksi pidetaan hyddyllisena kotihoidon kanssa tehtavaa
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yhteistyota seka sita, ettd saman henkilékunnan tuen piirissa olisi erilaisten
asumismuotojen asiakkaita. Asumisratkaisujen monipuolistamiseksi toivotaan
uusia innovatiivisia ratkaisuja ja kokeiluja, joita voidaan toteuttaa
palvelumuotoilun kautta.

Nama kyselyn tulokset kertovat siita, etta kehitysvammaisten ihmisten
asumisratkaisuissa tulisi hyddyntaa aiempaa enemman olemassa olevaa
palveluiden lahella olevaan asuntokantaa ja muokata sita tarpeen mukaan.
Lisdksi vaikka sopivia asuntoja olisi tarjolla, niiden kaytéssa huomioidaan vain

virallisesti tarjottava tuki eikd hyddynneta riittavasti epavirallisen tuen lahteita.

Arvioi, miten kehitysvammaisten ihmisten asunnot ja asumiseen
saatava tuki ja apu vastaavat kehitysvammaisten henkiliden
tarpeita

asumiseen ja jokapaivdiseen eldmiseen

- 17% 4%
saatava tuki
asunto fyysisend ympdristona 30% 4%

4%

asunnon sijainti 26% W4%

M vastaa hyvin  vastaa kohtalaisesti B vastaa huonosti © kysymys ei koske meita

Kuvio 4. Kehitysvammaisten ihmisten asuntojen ja asumiseen saadun tuen
vastaaminen tarpeisiin

Tata selvitysta varten toteutetussa keskustelutilaisuudessa tuotiin esille
ryhmaasumisen haasteet ja esitettiin keinoja, joilla voidaan edistaa
kehitysvammaisten ihmisten yksil6llista tarpeisiin vastaavaa asumista.

Ryhmadaasuminen edellyttda asukkaalta ja myo6s henkilostélta hyvia sosiaalisia
taitoja. Vaikeudet kommunikaatiossa ja sosiaalisissa kontakteissa seka
toiminnanohjauksessa ovat omiaan tuottamaan uusia sosiaalisia ja
mielenterveyden pulmia. Ryhmakoti voi kaytanndssa olla uusien ongelmien
lahde.

Yksil6llista asumista voidaan edistaa ensinnakin laatimalla kehitysvammaisten
ihmisten asumisen suunnitelma yhteistydssa hyvinvointialueen, kunnan,
kehitysvammaisen ihmisen, hanen ldheistensa ja muiden toimijoiden kanssa.
Esimerkkina tasta kerrottiin Pirkanmaalla kdynnistyva hyvinvointialueen
vammaispalveluiden asumisen suunnitelman tyéstaminen. Kuntien kanssa
tehtavan yhteistydn avulla voidaan varmistaa, ettd kaavoitus ja esteettémien
tonttien saaminen onnistuu. Hyvinvointialueiden oman tuotannon merkitys on
tarkea. Hyvinvointialueilla voidaan toteuttaa yksildllista asumista tarjoamalla
yhteiséllista asumista ja muita valimuotoisen asumisen palveluita. Asumista
tukevien palveluiden hankinnassa tehtava palveluiden paketointi suuremmiksi
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kokonaisuuksiksi ei mahdollista raataldityja ratkaisuja. Yksil6llisyytta edistaa
asumisratkaisujen suunnittelu yhdessa kunnan, asiakkaan, laheisten ja
verkostotoimijoiden kanssa.

Keskustelutilaisuudessa tuotiin esille, kuinka asumista tukevissa palveluissa
huomioida riittavasti yhteisén antamaa tukea. Hyvana ratkaisuna pidetaan sita,
ettd asumisen tuessa voitaisiin hydédyntda aiempaa paremmin epdavirallista ja
virallista hoivaa. Tavallisessa asuntokannassa oleviin asuntoihin voidaan saada
tukea esimerkiksi samassa pihapiirissa olevien tukipalveluiden kautta.
Uudenlainen tapa olisi lisatd asumisen mahdollistavia ratkaisuja, joissa
tukihenkild tai henkildkohtainen avustaja asuu samassa
asumiskokonaisuudessa. Talldin esimerkiksi alan opiskelijat voisivat asua
edullisesti ja toimia samalla kehitysvammaisten ihmisten tukihenkil6ina.
Kehitysvammaisten ihmisten tuetussa asumisessa voitaisiin hyddyntaa
enemman hyvinvointiteknologiaa, kommunikaatio- ja vuorovaikutussovelluksia.
Vaikka asukkaiden tuen tarve voi olla tiivista, sita voidaan korvata osin
teknologisella tuella, jonka avulla apua saadaan milloin vain tarvittaessa.

“Joustavan tuen mallien kehittdminen asumispalveluissa.
Asumispalveluissa huomioitava myés muu eléman kokonaisuus ja sen
suunnittelu: misté hyvéa elamé ja arki muotoutuu, miké on yhteys
pdivdaikaiseen toimintaan / tybeldamdéosallisuuteen /
yhteisbéosallisuuteen.”

Tarpeisiin vastaavien asumisratkaisujen
toteuttaminen

Edelld on tuotu esille kehitysvammaisten ihmisten asumisratkaisujen
kehittamistarpeita. Tassa luvussa tuodaan esille eri toimijoiden rooleja ja
aiemmissa tutkimushankkeissa suositeltuja toimintatapoja, erityisesti
hyvinvointialueiden ja kuntien roolia ja tehtavia. Lisaksi kuvataan asumiseen ja
asuinymparistoon liittyvia kehittdmismahdollisuuksia.

Kehitysvammaisten ihmisten asumisen tarpeisiin vastaavat kaytannat liittyvat
asuntoon ja kotiin, asumisen tukeen, eldmanlaatuun ja henkilokohtaiseen
kehittymiseen, henkilékohtaiseen tukeen, lahi-ihmiseen/omaisiin, osallisuuteen,
tarpeisiin, tuettuun paatéksentekoon, vahvuuksiin ja yhteis66n. Asuntoon
liittyvia hyvia kaytantéja ovat asumistoiveiden huomioiminen ja asuminen
esteettdmassa vuokratalossa, jossa asuu kehitysvammaisia ja muita ihmisia,
naapuruus yhteisoéllisessa kerrostalossa, aistiesteettomat asumisratkaisut
pienryhmakodissa seka asumista tukevat Nain mina haluan asua -vertaiskurssit
ja jalkautuvat palvelut. (Kehitysvamma-alan asumisen neuvottelukunta 2018).

Kuntien ja hyvinvointialueiden rooli
Kehitysvammaisten ihmisten asuminen on selvitysten mukaan huomioitu

kunnissa ja kuntayhtymissa vaihtelevasti. Yhdenvertaisuuden vahvistaminen
nakyy parhaiten uusimmissa kuntien strategioissa. Valtion tukemilla hankkeilla
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on edistetty kehitysvammaisten ihmisten asumisratkaisuja strategiatydssa.
Tasta on esimerkkina Arjen keskidssa -hanke, jonka toteutusalueilla laadittiin
poikkihallinnolliseen yhteistydhdn perustuvia strategioita. (Sosiaali- ja
terveysministeriéo 2016, Karinen ym. 2016, Pitkdnen ym. 2015, Pitkanen,
Huotari & Torma 2018). Asumisratkaisujen kehittdmiseksi tarvitaan sosiaali- ja
asuntotoimen sekd kaavoituksen valista yhteistydta. Kehittamistyo on
osoittanut, etta tarvitaan saanndllisesti kokoontuva poikkihallinnollinen ryhma,
joka suunnittelee tulevaisuuden asumista maakunnassa. (Sillanpaa ym. 2017).

Vuoden 2012 valtioneuvoston periaatepdaatéksen mukaisesti kuntien on
suositeltu laativan palveluiden suunnittelemista varten kuntakohtaiset
suunnitelmat, joissa maaritelldan tavoitteet ja keinot sille, miten
kehitysvammaisten kuntalaisten palvelutarpeisiin voidaan vastata. Selvityksissa
on painotettu, ettd kuntien tulisi laatia kehitysvammaisten ihmisten
asumisvaihtoehdoista kokonaiskuva, joka kattaa seka tarjolla olevat
asumisratkaisut etta kysynnan. Kokonaiskuva palvelee erilaisten
asumisratkaisujen tarpeen ennakointia ja ohjaa paremmin asumisratkaisuiden
suunnittelua. Selvityksissa on kiinnitetty huomiota kuntien
hankintamenettelyihin. Hyddylliseksi on havaittu erilaisten
hankintamenettelyjen kayttdminen seka tilaajien ja palveluntuottajien jatkuvan
yhteistydn lisdaminen tavoitteista, toiminnan kehittdmistarpeista ja laadusta.
Kilpailutusten kehittamiseksi on ehdotettu, ettd yksityisille palveluntuottajille
luodaan kannustimet tarjota sopivaa ja tarvittaessa joustavaa palvelutasoa
suhteessa asiakkaan tarpeisiin. (Karinen ym. 2016). Sosiaali- ja
terveyspalveluiden uudistuksen myoéta osa naista tehtavista on siirtynyt
hyvinvointialueille.

Kuntakohtaisessa kehittamistydssa on ollut merkittdvassa osassa asukkaiden
osallistaminen asumisyksikdiden suunnitteluun. Tarkeaa on ollut myds se, etta
hankkeissa on tehty yhteistydta kohteen rakennuttajan,
asuntotuotantotoimiston edustajien seka sosiaalipalveluiden kuten
aikuispalveluiden ja vammaispalveluiden edustajien kanssa. (Mietola ym. 2013,
Karinen ym. 2016).

Asukasohjaus ja palvelutarpeen arviointi

Vammaispalvelulain seurannan mukaan palvelusuunnitelmia ei tehda nykyisin
lakisaateisissa maardaajoissa. Tama johtuu siita, ettd henkiléstéssa on
vaihtuvuutta ja henkiléstéa on liian vahan verrattuna hakemus- ja
asiakasmaariin. Tama vaikuttaa siihen, ettei palvelusuunnitelmia voida tehda
maaraaikojen puitteissa.

Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirissa (Eksote) on kehitetty
kehitysvammaisten ihmisten monipuolisia asumisratkaisuja. Alueella on
toteutettu pilotti, jossa ryhmakodissa asuvien palveluita muotoiltiin uudelleen,
jotta myds enemman apua tarvitsevat henkildt voisivat asua omassa kodissa.
Tarkea osa muutoksen toteuttamista olivat palvelutarpeen kartoitukset, joissa
asumisen tuen koordinaattori teki arviointia Aspan kehittdman ASTA-mittarin,
CP-liiton KYKYRI-mittarin ja haastatteluiden avulla. Lisaksi palvelutarpeen
arvioinnissa kaytettiin perinteisten toimintakykya kuvaavien mittareiden ohella
skotlantilaista Thinking about my support -suunnitelmaa, jossa henkild itse
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pohtii tuen tarvettaan. Naita menetelmia yhdistelemalla arvioitiin yksildllisesti
kunkin kehitysvammaisen ryhmakodista itsendiseen tuettuun asumiseen
siirtyvan tuen tarve. (Sillanpaa ym. 2017)

Asuminen ja asuinymparisto

Arviointien ja selvitysten mukaan erityistd huomiota tulisi kiinnittaa
monipuolisten asumisratkaisujen ja niitd tukevien palveluiden kehittdmiseen.
Asumisratkaisujen toteuttamisessa tulee ottaa huomioon myos
lahiymparistdjen, yhteisdjen ja vertaistuen tarjoamat mahdollisuudet.
Kehitysvammaisten ihmisten asumiskohteita on tarkasteltu kuntien
kaavoituslinjauksissa laitoksina ja sosiaali- ja terveydenhuollon kohteina eika
tavallisen asumisen ratkaisuina. (Pitkdnen, Huotari & Térma 2018).

Asumisen rahoitus- ja kehittamiskeskus ARA (2022) suosittelee
asuntotuotantoon varattujen A-tonttien osoittamista kehitysvammaisille sen
sijaan, etta rakennuksille haetaan yleisten rakennusten tonttia (Y-tontit). Tata
on myds kuvattu Ymparistoministerion Asemakaavamerkinnat ja -maaraykset
oppaassa, jonka mukaan palveluasumista voidaan sijoittaa myo6s
asuinrakennusten korttelialueelle (2000). Ohjeiden perusteella
palvelurakennusten korttelialueiden eli P-tonttien lisaksi A- ja Y-tontteja
voidaan kayttaa rakennusvalvonnan tapauskohtaisen harkinnan mukaisesti
palveluasumiseen. Palveluasumista voidaan sijoittaa asuinrakennusten A-
tonteille, jos palveluasumisessa ei tarjota paljon ulkopuolella tarjottavia
palveluita eika sen myota liikenne lisaanny asuintoalueen keskella. (Pitkéanen,
Huotari & Térma 2018)

Kehitysvammaisten ihmisten asumisen vaihtoehtoja tarkastellaan edelleen
jarjestelmakeskeisesti. Usein ainoana ratkaisuna kunnilla on tarjota asunnoksi
ryhméakotia, vaikka henkild parjaisi ja haluaisi asua tavallisessa asunnossa.
Laitospaikkojen purkaminen on johtanut paaosin ryhmamuotoisiin ratkaisuihin,
vaikka suurten 15-paikkaisten ryhmakotien ei ndhda aidosti toteuttavan
vammaissopimuksen periaatteita itsendisesta elamasta ja yhteiséon
osallistumisesta. Monimuotoistamisen tarpeesta kertoo se, etta vuonna 2018
kehitysvammaisille suunnatuista asumiskohteista kaksi kolmasosaa oli
ryhméakoteja. Jo pidemman aikaa on tiedetty, ettd suuremmissa yksikoissa
henkildstéllda on vahemman aikaa yhta asiakasta kohti kuin niita pienemmissa
yksikdissa. Talldin osa asukkaista on kokenut, ettei henkildkunnalla ole ollut
aikaa juuri muuhun kuin valttamattémiin avustamisiin. Kehitysvammaiset
ihmiset tarvitsisivat asumisvaihtoehtojen, tuetun asumisen ja yksildllisen tuen
kehittamista. (Rieppo & Sillanpaa 2021, Karinen ym. 2016, Pitkanen, Huotari &
Toérma 2018).

Asumisratkaisuja tulee kehittda vastaamaan seka vaikeasti kehitysvammaisten
etta vahan tukea tarvitsevien kehitysvammaisten ihmisten tarpeita.
Asumisratkaisuja on suunniteltava enenevasti ennalta tiedetyille asukkaille
siten, etta tulevat asukkaat paasevat vaikuttamaan asumisratkaisun
ominaisuuksiin. Hyvinvointialueilla tulee varmistaa, etta kehitysvammaista
ihmista itseaan kuullaan aina hanta itsedaan koskevien asioiden kasittelyssa.
(Rieppo & Sillanpaa 2021, Karinen ym. 2016). Asumisratkaisuihin liittyy siten

41



se, ettd asuntoja voidaan hankkia joustavasti ja muokata kehitysvammaisten
ihmisten tarpeita vastaaviksi.

Joustava tuki siirtymissa ja asumisen aikana

Kehitysvammaisten ihmisten asumista tavallisessa asuntokannassa voidaan
edistaa joustavalla tuella. Hajautetuissa tuetun asumisen ratkaisuissa on
tarkeaa ottaa huomioon sen keskeisimmat periaatteet eli asumisen ja tuen
jatkuvuus ja tarkoituksenmukainen joustavuus. Asumisen tuki tulee varmistaa
siirtymavaiheissa. Tuen tulee olla saatavilla, kun asukkaan tilanteeseen tulee
muutoksia. Keinoina voidaan kayttda nopeaa joustamista asiakkaiden tarpeen
mukaisesti seka tarvittaessa myos pakkivaihdetta, jonka avulla asukas voi
saada tarvitessaan uudelleen tiivista tukea itsendisen asumisvaiheen jalkeen.
(Pitkédnen ym. 2015).

Eteld-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin (Eksote) toteuttamassa hankkeessa
joustavoitettiin ryhmakodista itsendiseen asumiseen muuttaville palveluita.
Tukea annettiin joustavasti muuton yhteydessa siten, etta tukea pystyttiin
antamaan aluksi useita kertoja paivassa. Omaan asuntoon muuttaneet saivat
apua tukikeskuksesta seka ldhinaapurista, joka oli naapurustossa asuva uusille
muuttajille vapaa-ajan toimintaa tarjoava opiskelija. Lahinaapuri oli sitoutunut
toimimaan kehitysvammaisten naapureiden kanssa yhteensa tunnin paivassa
viitend paivana viikossa seka auttamaan naapureita muinakin aikoina, jos
naapureilla oli jokin akillinen avun tarve. Muuttajat saivat tukea myds
kuvapuhelinyhteyden kautta ja tarvittaessa paikalle tulevan ydhoitajan avulla.
Kehitysvammaisten ihmisten tukiverkostoon kuuluivat myds laheiset seka
ohjaajat kuten tyétoiminnan ohjaajat. Hankkeen tulokset osoittivat, ettd myds
enemman apua tarvitsevat vammaiset henkildt voivat asua omassa asunnossa,
kun palveluja kehitetdan vastaamaan joustavasti heidan tarpeitaan. On
kuitenkin huomioitava se, ettd kehittamishankkeella ei ollut merkittavaa
vaikutusta maaseutumaisissa kunnissa asuvien vaikeimmin kehitysvammaisten
ihmisten tilanteeseen, vaan he jatkoivat ryhmakodissa tai kotona vanhempien
luona asumista. (Sillanpaa ym. 2017).

Selvityksen havainnot tarpeisiin vastaavista
kaytannoista

Selvityksessa koottiin mittava haastatteluaineisto, josta tunnistettiin seka
tarpeisiin vastaavia hyvia toimintamalleja etta tekijoita, joita kehittamalla
voitaisiin vastata paremmin kehitysvammaisten ihmisten asumisen tarpeisiin.
Seuraavaan taulukkoon 5 on koottu naita tekijoita ja tuotu esille ne
kehitysvammaisten ihmisten asumisen pelikentan osa-alueiden mukaisesti.
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Taulukko 5. Selvitystydssa tunnistetut hyvat kaytannot.

Kehitysvammaisten
ihmisten asumisen

teemat (pelikentan
osa-alueet)

Lainsaadanto ja muu
saately seka siihen
liittyen

Aluehallintovirastojen
(AVI) ja Valviran saannot

Selvitystyossa tunnistettu hyva kaytanto

Hyvinvointialue ja AVI tekevat yhteistyota lainsaadannon
soveltamiseksi ja ohjeistuksen yhdenmukaistamiseksi
alueella.

Ohjeistusten yhdenmukaisen tulkinnan myéta erilaisissa
asuntojen jonotustilanteissa olevat ihmiset voivat siirtya
asumaan kaverinsa kanssa. Kaverin kanssa asuminen
saadaan toimivaksi, vaikka kehitysvammaiset ihmiset
ovat asuneet eri paikkakunnilla. Saanndét ovat samanlaiset
sisaruksille, jotka haluavat asua samassa asunnossa. Kun
kehitysvammaiselle ihmiselle itselleen sopii, yhteiset
keittio- ja wc-tilat ovat mahdollisia.

Asuntojen laatusuosituksia tulkintaa AVI:ssa ja ARA:ssa
yhdenmukaisella tavalla. Yhteisten linjausten myoéta
kaikilla hyvinvointialueilla on nakemys laatusuositusten
soveltamisesta uusiin ja olemassa oleviin
asumisratkaisuihin. Paikalliset toimijat ennakoivat
tilanteita ja muodostavat yhteisen nakemyksen,
tarvitaanko uusia yksikoita.

Rahoitus ja rahoittajat

Rahoituksessa tulee huomioida elaman tarpeet laaja-
alaisesti oman huoneen/asunnon lisaksi. Riittavat yhteiset
tilat seka esimerkiksi piha-alueet.

Hyvinvointialueet
e palvelutarpeiden
arviointi
e hankintapolitiikka

e sosiaali- ja
terveyspalvelut

Asumisyksikkdon siirtyva tukitiimi, jonka tehtavana on
estaa laitokseen joutumista. Pirkanmaan
hyvinvointialueella toimii Havutiimi, joka on perustettu
laitoskuntoutusjaksojen ennaltaehkaisemiseksi. Tiimi
tarjoaa tukea akuuttitilanteissa jo varhaisessa vaiheessa
ja tulee yksikkdon lisaresurssina miettimaan, miten siina
ymparistdssa kyettaisiin auttamaan asukasta. Lisaksi
Havutiimi toimii tukena laitoksista asumispalveluihin
siirryttaessa seka tilanteissa, joissa asukkaalla on
ajoittain vahvempi tuen tarve. (Pirkanmaan Havu-tiimi).

Asumispalveluiden hankinnan suunnittelu yhteistydssa
hyvinvointialueen viranomaisten, asumisyksikdiden
johtajien, kehitysvammaisten ihmisten ja omaisten
kanssa (Vantaan kaupungissa toteutettu pilotti).

Kymenlaakson hyvinvointialueella toteutetun
erityisryhmien asumisen hankkeen pohjalta alueella toimii
erillinen erityisryhmien asumisen jarjestamisen
asukasohjaus.
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Kehitysvammaisten

LB e B et Selvitystyossé tunnistettu hyvi kiytants

teemat (pelikentan
osa-alueet)

Lapin hyvinvointialueella ennakoidaan palvelutarvetta
kirjaamalla asumisen tarve palvelusuunnitelmiin jo
hyvissa ajoin esimerkiksi lasten ja nuorten kohdalla.

Etela-Savossa on pilotoitu henkilokohtaisen budjetoinnin
mallia ja saatu siitd hyvia kokemuksia. Etela-Savossa on
kehitetty kehitysvammaisten ihmisten asumisen
kehittamishankkeessa tuki- ja ohjauspalveluja (TUPA-
palvelut) omissa asunnoissaan asuville lievasti tai
keskivaikeasti kehitysvammaisille henkildille. TUPA-
palvelua voi saada paiva- ja ilta-aikaan, Oisin tuki
jarjestetaan kotihoitona. TUPA-palvelun avulla voidaan
lisata ja vahentaa tukea tarvittaessa asukkaan
asumispalveluluokasta huolimatta. TUPA-palvelua on
tarjolla asumisyksikdiden lahist6lld sijaitsevien asuntojen
lisaksi ostopalveluna kauempana niista sijaitseviin
tavallisiin asuntoihin.

Hyvinvointialueille on valmistumassa malliasiakirjat
vuokratilojen hallintaan, mika helpottaa
kiinteistohankkeiden toteutusta. Rakennusteollisuuden ja
Raklin toimesta perustettu toimikunta on laatinut
vuokramalliasiakirjoja ja sopimuksia koskevan
ohjeistuksen ja sopimusmallin hankintoja varten.

Kunnat Tampereen kaupunki on tehnyt tiivista yhteistyota

- asuntopolitiikka, tonttien luovutuksessa sosiaali- ja terveydenhuollon
kaavoitus asiantuntijoiden kanssa. Erityisryhmien asumisen

- hyvinvointipolitiikka suunnitteluun on ollut erillinen tyéryhma, joka on kaynyt

lapi erityisryhmien tarpeita seka seurannut rakentamisen,
kaavoituksen ja hankkeiden etenemista. Yhteistyota on
tehty myo6s palveluverkkosuunnittelussa. Tampereella on
kirjattu pysyvasti tontinluovutusohjeisiin ehto, etta tontti
tulee antaa ARA-toimijalle, joka rakentaa tavalliseen
asuntokantaan asuntoryhman, jossa on tarjolla 24/7-
tukea seka asuntoja vahan tukea tarvitseville henkildille.
Erityisryhmien asumisen toteuttamiseen on laadittu
linjaukset.

Kunnat tekevat tonteista suoraluovutuksia ja jarjestavat
yhteistydssa hyvinvointialueiden kanssa
tontinluovutuskilpailuja, joiden kautta saadaan
kehitysvammaisten ihmisten asumiseen soveltuvia
tontteja.

Rakennukset Uudet ja esteettomat tilat, joissa on teknologisia
ratkaisuja. Tiloissa on asukkaiden tarpeita vastaavan
kokoiset saunatilat seka riittavan suuret kodinhoitotilat,
jotka mahdollistavat asukkaille tarkean
pyykinpesumahdollisuuden.
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Kehitysvammaisten
ihmisten asumisen

teemat (pelikentan
osa-alueet)

Selvitystydssa tunnistettu hyva kdytanto

Tilat on suunniteltu joustavasti muunneltaviksi: viiden
henkilén ryhmien liséksi on tiloja 2-3 henkiléon ryhmille.

Asumisyksikon tilat on suunniteltu muuttavien asukkaiden
tarpeisiin, joten varustus on erilaista: osalla on
sairaalasankya ja laveria varten suuremmat tilat, osalla
on varustukseltaan riisutumpi varustus (kaikilla autismin
kirjon asiakkailla ei ole keittiovarausta, erityisratkaisut
seinien palokatkaisijoissa, pleksilla suojatut ikkunat) Osa
huoneista on kauempana yhteistiloista. (Helsinki).

Kahden oven asunnot ryhmd@muotoisessa asumisessa.

Suuret yhteistilat kuten talvipuutarha seka tilat, joihin
mahtuvat tarvittaessa asukkaat, henkilokunta ja
vierailijat.

Rakennuksissa on rauhoittumista tukevat tilat, joissa

voidaan keskustella rauhassa (luonnonléaheiset sisatilat).

Asuntojen materiaalit ovat kestavia ja korjaukset
toteutetaan saanndllisesti. Aanieristys on hyva, mika
vahentda rauhattomuutta.

Teknologia

Rakennukset on uusittu siten, ettd niissa voidaan kayttaa
asumisen tukena teknologiaa. Digitaalisia ratkaisuja
kaytetaan etenkin tuetussa asumisessa, jossa voidaan
antaa etdohjausta iltaisin turvallisuuden tunteen
lisa@amiseksi. Turvatekniikka antaa turvaa asukkaille ja
asumisyksikon tyontekijoille.

Asumisen ymparisto

Asuinalueella toimii yhteisdkoordinaattori tai muu
yhteison ulkopuoliseen toimintaan aktivoiva henkilo.

Toiminnallisessa kuntoutuksessa on kaytdssa
asumisyksikoiden asukkaille ja kotona asuville
monipuolinen tarjonta paivaaikaisen tekemiseen. Itse tai
avustetusti kaytettavan oman tekemisen kartan avulla voi
I6ytaa erilaista tekemistd myds ulkona ja kesaaikaan.
Asumisyksikk6on on saatu oppilaitos- ja
elakeldisyhteistydon kautta vapaa-ajan koordinaattori.
Vapaa-ajan koordinaattori on asukkaiden tukena vapaa-
ajan vieton ja sosiaalisten kontaktien saamiseksi siten,
etta toiveita kuullaan viikoittain. (Etela-Savo).

Asumispalveluiden
palveluntuottajat

- henkiléston saatavuus,
toimintakulttuurit ja
osaaminen

Henkilostossa on sosiaalialan vahvaa osaamista
yhteisdssa toimimiseen ja kuntoutukseen.
Asumisyhteistissa tydskentelee lahihoitajien lisaksi
sosionomeja, yhteisépedagogeja ja toimintaterapeutteja,

df'a
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Kehitysvammaisten
ihmisten asumisen

teemat (pelikentan
osa-alueet)

Selvitystydssa tunnistettu hyva kdytanto

joiden tyootteessa korostuu asukkaiden osallisuus ja
yhteisollisyys eika hoidollisuus.

TyoOyhteisdn johtajuus toimii ja tukee tyokulttuuria, jossa
asukkaiden osallisuutta edistetaan aidosti. Asukkaiden
tukena ollaan siind, etta he saavat henkil6kohtaista apua
tai tukihenkilétoimintaa asumisen ulkopuoliseen
toimintaan.

Asumista tukevilla ammattilaisilla on osaamista ja aikaa
vaihtoehtoisten kommunikaatiomenetelmien
kayttamiseen. Tyossa kaytetaan haasteellisimmin
kayttaytyvien asukkaiden vakivaltatilanteiden ehkaisyyn
ja hallintaan tarkoitettua AVEKKI-toimintaa. (Etela- ja
Pohjois-Savo).

Asumiseen liittyvat myods
muut elaman
kokonaisuutta tulevat
peruspalvelut

Vammaispalvelut toimivat hyvin

Yleispalvelut saadaan kayttéon ja toimimaan myo6s
kehitysvammaisten ihmisten kohdalla.
Peruskoulutuksessa on riittéva resurssit ja osaaminen,
jotta kehitysvammaisia lapsille ja nuorille saadaan
jarjestettya opetusta.

Sosiaalipalveluilla ja omaisten tukemisella valtetaan
ohjautuminen lastensuojelun asiakkaaksi.
Kehitysvammapsykiatrian palvelut toimivat jokaisella
hyvinvointialueella hyvin.

Terveyspalveluihin on nimetty oma ladkari
kehitysvammaisille asumispalveluissa asuville.
Asumisyksikdissa kay terveydenhoitaja ottamassa
naytteita asiakkailta ja tekee muita pienia hoitotehtavia,
mika helpottaa vaikeasti peruspalveluihin liikutettavien
kehitysvammaisten ihmisten terveydenhoitoa. (Espoo).

Asuntoryhmassa, jossa on tuettua, yhteisodllista ja
ymparivuorokautista asumista, on oma sairaanhoitaja.
Terveyskeskuksessa on asumispalveluiden kaytdssa
viranomaisnumerot. (Turku).

Henkilokohtaisen avun saamisessa on yhtenaiset
linjaukset kaikille hyvinvointialueen asumisyksikdn
asiakkaille kotikunnasta riippumatta.

Etela-Savossa on voinut kayttaa henkilokohtaista apua
itsendisen asumisen mahdollistamiseen.
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Kansainvaliset esimerkit

Selvityksen tehtavana oli tuottaa tietoa siita, miten asumisratkaisuilla vastataan
yksildllisen asumisen ja sitd tukevien palvelujen tavoitteeseen. Yhtena
aineistona kaytettiin kansainvalisia esimerkkeja. Suomalaisen aineistonkeruun
yhteydessa tuli selkeasti esille, ettei asumisratkaisujen luomisessa ole kyse
siitd, etta tiedossa ei olisi innovatiivisempia malleja. Haasteena on, ettei
tarpeisiin vastaavia asumisratkaisuja ole otettu kayttéén kunnissa, vaikka niita
on markkinoitu. Kansainvalisten asumisratkaisujen kuvaamisessa paadyttiin
esittelemaan lyhyesti niiden maiden kaytantdja, jotka ovat pyrkineet Suomen
tavoin lopettamaan tai lopettaneet laitoshoidon. Esiteltdvat maat ovat
kohdanneet haasteita tavoitteissaan ja kehittaneet niihin ratkaisuja, joista
Suomi voisi oppia. Tassa selvityksessa keskitytdan Ruotsin, Skotlannin ja
Hollannin kehityksen, nykytilanteen ja tulevien ratkaisujen tarkasteluun. Tietoa
kansainvalisista esimerkeista haettiin Euroopan vammaisten palveluntarjoajien
yhdistyksen EASPD-jarjeston maakohtaisten organisaatioiden kautta.

Kuten kehitysvammaisten ihmisten asumista koskevassa historiaosuudessa
todettiin, Ruotsia on kaytetty oppien hakemisessa. Ruotsissa kaynnistyi
laitosten lakkautusprosessi 1980-luvulla ja kehitysvammalaitokset lakkautettiin
2000-luvun alussa. Kehitysvammaisten ihmisten asumisratkaisujen
kehittamisessa on ollut keskeistd vuonna 1994 voimaan astunut laki tuesta ja
palveluista tietyille vammaryhmille (Lag om stéd och service till vissa
funktionshindrade: LSS-laki), joka oikeuttaa lain piiriin kuuluvan henkilén
maaritettyihin tukimuotoihin. Erikoislainsaadannon lisdksi kansallisella
toimintaohjelmalla pyrittiin muuttamaan vammaispolitiikassa nakdékulmaa
potilasnakdkulmasta kansalaisnakékulmaan, tarpeista oikeuksiin seka tasa-
arvon ja monimuotoisuuden huomiointiin vammaispolitiikassa. 2010-luvulla
siirtymassa tuotti haasteita LSS-asuntojen korkea vuokrataso, pienissa
kunnissa vahainen LSS-asuntotarjonta seka kuntien valiset erot kotiin
tuotavissa palveluissa. Integraatiokehitys pysahtyi siten, etta asumisyksikdissa
elettiin asuinymparistdsta erillista arkea. Mydskaan vaihtoehtoisia asumis- ja
tukiratkaisuja ei kehitetty riittavasti. (Mietola ym. 2013).

Asumisratkaisuissa kaytannoén tasolla 2020-luvulla ei ole toteutunut riittavan
hyvin YK:n vammaissopimus. Ratkaisuksi on ehdotettu, ettéd sopimus tulisi
integroiduksi osaksi ruotsalaista lainsaadantda vastaavalla tavalla kuten lasten
oikeudet. YK:n vammaissopimuksen integrointi lainsdadanté6n ja muuhun
saatelyyn olisi hyva lahtokohta my6s Suomessa. Koska LSS-asunnoista on
pulaa ja pitkat jonotusajat, on ryhdytty rakentamaan entista suurempia
ryhméakoteja seka muodostamaan asunnoista ja tydkeskuksista
"hoitoklustereiksi”. Tahan on vastattu antamalla vammaispolitiikan
taytantdédnpanosta vastaavan Osallisuusviraston (Myndighet for
Delaktighet/MFD) tehtavaksi edistédd mydnteista kehitystd vuoteen 2025.
Osallisuusvirasto vastaa tavoitteeseen lisaamalléd vammaisten oikeuksia
koskevaa tietdmysta seka yhteistydta valtion ja kuntien asumispalveluiden
valilla. Suomessa olisi mahdollista toteuttaa vastaavaa tiedottamista ja
vuorovaikutteista tyéta Vammaisten henkildiden oikeuksien neuvottelukunta
VANE:n kautta. Lisaksi hallitus on teettanyt erilaisia selvityksia asukkaiden
oikeudellisesta tilanteesta ja osaamista on pyritty lisadamaan LSS-lainsaadannoén
tueksi tehtyjen kasikirjojen avulla.



Skotlanti on ollut Suomen kannalta kiinnostava kohde sen vuoksi, etta siella
on lopetettu kehitysvammaisten ihmisten laitoshoito 2000-luvulla. Skotlannissa
paikallishallinnolla on paljon valtaa paattda palveluiden jarjestamistavasta ja
palvelujen painotuksista. Kehitysvammapalveluita on ohjannut care in the
community -politiikka, jolla on pyritty kehittamaan lahiyhteiséllisia
sosiaalipalveluita ja parantamaan palveluja saavien henkildiden
itsemaaraamista. Care in the community -politiikkaan on vaikuttanut vuonna
1990 voimaan tullut NHS and Community Care Act -laki, joka velvoittaa
paikallishallintoa hakijan tuen tarpeen arviointiin ja tarpeita vastaavien
palveluiden tarjoamiseen. Lainsaadannon lisaksi vammaispoliittinen asiakirja
vaikutti kehitysvammaisten ihmisten asumisratkaisuihin. Hyvina kaytantéina on
nostettu matalan kynnyksen tuen verkostot (mm. KeyRing) ja perheille
tarjottavien palveluiden vahvistaminen. (Mietola ym. 2013).

Skotlannin ensimmaisessa kansallisessa asuntopoliittisessa ohjelmassa seka
laitoshoidon purkamisen seurantaan asetetussa ty6éryhmassa on tunnistettu,
ettd vammaisia ihmisia asuu sopivien asuntojen puuttuessa hoitokodeissa.
Tavoitteeksi on asetettu, etta vuoteen 2040 mennessa myds vammaisilla
ihmisilla on oikeus heidan tarpeitaan vastaavaan asuntoon. (Housing to 2040
2021, Coming Home Implementation report 2022) Sairaalaymparistéén on
ohjattu etenkin haastavasti kayttaytyvia henkil6ita, silla kehitysvammaisuus on
luokiteltu lainsaadanndssa mielisairaudeksi. Laitoshoidon purkaminen on
toteutunut alueellisesti eri tavoin, ja joillakin alueilla hoivakotiratkaisuilla on
ollut edelleen vahva asema.

Suomesta poiketen Skotlannissa kehitysvammalaitosten lopettamiseen
kohdennettu rahoitus suunnattiin laitoksista muuttavien henkiléiden asumisen
tuen kehittamiseen, ja vain osa rahoituksesta suunnattiin rakentamiseen ja
asuntojen hankintaan. Tama nakyy 2020-luvulla edelleen siing, ettd haasteita
on asukkaille sopivan ja esteettdman asuntokannan Iéytymisessa. Toisaalta
Suomessa on opittavaa lahtokohdasta, jossa tuettua asumista tarkastellaan
seka tuetun asumisen etta tuetun elédman nakdékulmasta. Talldéin huomioidaan
paremmin asunnon seinien ulkopuolinen toiminta. Huolta on herannyt lievasti
kehitysvammaisten henkildiden tilanne, koska heille on ollut vaikeampi l16ytaa
tuetun asumisen asuntoja tavallisesta asuntokannasta (Mietola ym. 2013,
Rieppo & Sillanpaa 2021). #kotimatkalla -hankkeessa kaytettiin tuloksellisesti
18-29-vuotiaiden erityista tukea tarvitsevien nuorten nykyisen elamantilanteen
ja tulevaisuuden tarpeiden kartoittamisessa toimintatapaa, jonka keskiéssa on
tukea tarvitsevan henkilén oma arvio tuen tarpeesta. Suomessa voitaisiin lisata
Skotlannin tavoin panostusta asiakasohjauksen toimivuuteen, monialaisten
tiimien tydskentelyyn asumisen siirtymavaiheissa seka omaisten hyvaan
huomiointiin.

Hollantia on kdytetty esimerkkina maasta, jossa on pyritty edistamaan erilaisia
asumisratkaisuja ja kayttdamaan henkilékohtaista budjetointia keinona vaikuttaa
kehitysvammaisen henkilén asumisratkaisujen valintaan. Hollannissa vuonna
2009 myds asumisen osalta voimaan tullut laki vammaisten ja
pitkaaikaissairaiden tasa-arvoisesta kohtelusta pyrkii takaamaan vammaisten
tasa-arvoisen kohtelun. Asumispalveluihin oikeutettu henkild voi valita laitos-
tai ryhmakotimuotoisen asumispalvelun sijaan henkilékohtaisen budjetoinnin,
jonka avulla han voi hankkia tarvitsemaansa tukea ja apua omaan asuntoonsa.
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Henkil6kohtainen budjetointi on mahdollistanut asumisen pienissa
ryhmakodeissa ja itsendisesti myds paljon apua tarvitsevilla henkilgilla.
Haasteita on tuottanut se, ettd henkilékohtaisella budjetoinnilla ei pystytty
vaikuttamaan riittavasti kehitysvammaisuutta koskeviin kasityksiin.
Yhteiskuntaan osallistumista pidetdan realistisena vammaispoliittisena
tavoitteena lahinna lievimmin kehitysvammaisille, jolloin henkil6kohtaista
budjetointia ei ole osuvana toimenpiteena vaikeammin kehitysvammaisille
ihmisille (Mietola ym. 2013).

Selvityshenkilét ovat suositelleet laitoshoidon purkamisen tueksi
henkilékohtaisen budjetin ja asiakassetelin kayttéonottamista. (Sosiaali- ja
terveysministeriéo 2018). Henkilékohtaisesta budjetoinnista on tehty tarkastelu,
jossa selvitetdan, mahdollistaisiko se avun ja tuen saamisen nykyista
joustavammin eldman eri tilanteissa ja edistaisikd se yksildllisiin tarpeisiin
vastaamista nykyista paremmin. (Nurmi-Koikkalainen ym. 2022). Selvitysta
varten tehtyjen haastatteluiden perusteella henkilokohtaisen budjetoinnin etuna
on sen toimivuus missa vammaispalvelussa tahansa. Henkil6kohtainen
budjetointi toimii parhaiten kevyemmissa palveluissa, kuten tuettuun
asumiseen saatavassa siivoamisessa. Henkilokohtaisella budjetoinnilla voidaan
vastata tasmallisemmin kehitysvammaisten ihmisten tuen tarpeisiin, jolloin
jarjestelmassa ei ole tarpeisiin ndhden liikaa tai lilan vahan palvelua.
Hyvinvointialueilla on haasteena se, miten pystytdaan luomaan kaikille
asiakkaille soveltuva toimintamalli ja samalla huomioimaan henkilékohtaisen
budjetoinnin korostamat yksilélliset tarpeet.

Suomalaiseen monipuoliseen asumisratkaisuun
suositeltava malli

Asuntoverkostot ovat tapa yhdistaa eri tavoin tuettuja asumisratkaisuja.
Asuntoverkostojen avulla voidaan tarkastella yhtdaikaisesti asuntoon ja
asuinymparistddn liittyvaa tukea ja osallisuutta. Skotlannin Key Ring -
asuntoverkostossa asumisratkaisun lahtékohtana ovat samalla alueella,
mieluiten kavelyetdisyydella toisistaan asuvien asiakkaiden muodostamat
asukasverkostot, joita tukee nimetty yhteisdétukihenkild. Verkoston tyypillinen
jasen on itsendisesti asuva lievasti kehitysvammainen henkild, joiden lisaksi
verkostoihin kuuluu myds ikédantyvien vanhempiensa kanssa asuvia henkildita.
Verkoston tukihenkil6 tarjoaa tukea henkildkohtaisesti ja verkoston yhteisissa
tapaamisissa. Verkoston jasenia tuetaan asumisessa ja vuokrasuhteen
sailyttdmisessa, asukkaille tarjotaan mahdollisuus yhteistoiminnassa
rakentuvaan vertaistukeen, tuetaan asukkaiden lahiyhteis66n kiinnittymista,
esimerkiksi tutustumalla tarjolla oleviin vapaa-ajan toimintamahdollisuuksiin,
seka vastataan asukkaiden &killisiin avun ja tuen tarpeisiin.

Key Ring -asuntoverkkomallin pohjalta rakentuneita asuntoverkkoja toimii
Suomessa jonkin verran. Asuntoverkko muodostuu tyypillisesti tukikeskusten
ymparille. Tasta on esimerkkina entisen Eksoten alueella Lappeenrannassa
toimiva Arjen tukikeskus Arttu, joka on perustettu entisen ryhmakodin
remontoituihin tiloihin. Keskustan lahist6lla hyvien palveluiden aarella
sijaitsevan tukikeskuksen naapuritalossa asuu itsendisessa asumisessa
kehitysvammaisia, joilla on eniten ohjauksen tarvetta. Muut kehitysvammaisten
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henkildiden vuokra-asunnot sijaitsevat hajallaan eri puolilla kaupunkia.
Eksotessa tehtiin laskelma tilanteesta, jossa kevytta tukea asumiseensa
tarvitsevat nuoret muuttavat omaan asuntoon ryhmakodista. Laskelmien
mukaan kustannussaastdja saatiin, vaikka pienkerrostaloon muuttaneille
nuorille tarjottiin omaan asuntoon tukikdaynteja ja asumista tukevan
[dhinaapurin kustannuksia. (Mietola ym. 2013, Pitkdnen, Huotari & Térma 2018,
Pitkanen ym 2015). Asuntoverkostojen luomiseksi on laadittu erilaisia oppaita.
(Sillanpaa, Hintsala, Ylitalo & Klem 2017, Sillanpaa ja Hintsala 2020).

6. Kehitysvammaisten ihmisten
asumisen tulevaisuudesta

6.1 Kehitysvammaisten ihmisten tulevan asumisen tarpeen
laskennallinen arvio

Kehitysvammaisten ihmisten asumisen palveluiden tarpeet liittyvat pidemmalla
ajalla alueiden vdestdérakenteen ja demografisen rakenteen kehitykseen. Tama
mahdollistaa palvelutarpeen karkean mallinnuksen hyddyntaen tietoa
nykyisestd ja ennustetusta vaeston maaran ja ikarakenteen kehityksesta
aluetasolla. Tassa luvussa tarkastellaan lyhyesti toteutunutta ja tulevaa
aluetason vaestdén maaran seka vaestdn ikarakenteen kehitysta vuosien 2010-
2040 aikana seka kuvataan laskennallinen arvio kehitysvammaisten ihmisten
asumisen palveluiden tarpeen kehityksesta nama aluetason muutokset
huomioiden. Tuleva palvelutarve tulee kuitenkin tulkita suuntaa antavana
kokonaiskuvana eika tarkkana yksittaisen kunnan tai alueen toteumana, silla
kaikessa tulevan kehityksen ennakoinnissa on merkittavia epavarmuustekijoita.
Luvussa esitellaan myéhemmin tarkemmin naita huomioitavia
epavarmuustekijaita seka laajemmin laskennan taustalla olevia olettamia.

Koska kehitysvammaisten ihmisten asumispalveluiden tarpeen kehityksen
laskennallinen arvio nojaa ensisijaisesti eri alueiden vaestdn ikaryhmittdiseen
kehitykseen, on arvion tulkitsemiseksi tarkea tunnistaa keskeiset alueelliset
vaeston ja ikdrakenteen muutokset. Koko maan tasolla vuosien 2010-2021
aikana vaestd kasvoi maltillisesti, ja kasvun voimakkuus hidastui 2010-luvun
aikana vaeston ikaantymisesta seuraavan kuolleiden maaran kasvun ja
syntyvyyden voimakkaan laskun takia2. Ilman huomattavaa maahanmuuttoa
Suomen vaesto olisi vahentynyt vuodesta 2016 lahtien. Koko maan tasolla
vaestdnkehitys hidastuu ja kaantyy laskuun 2030-luvun loppupuolella
kuolleiden kasvavan maaran takia. Koko ennustejakson aikana maan vaest6a
kasvattaa ainoastaan kansainvalinen muuttoliike. Aluetason vaestdnkehitys
jatkuu voimakkaasti eriytyneena 2010-luvun tavoin. Vaestd kasvaa yha

2 Syntyvyyttd mittaava kokonaishedelmallisyysluku laski 2010-luvun aikana kaikkien
Pohjoismaiden mittaushistorian matalimmalle tasolle (Rotkirch 2020).
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merkittavasti Uudellamaalla jo pelkan ulkomailta tulevan muuttoliikkeen
seurauksena. Maltillista kasvua tapahtuu Pirkanmaalla ja Varsinais-Suomessa.
Muussa maassa muutokset vakiluvussa ovat vahaisia tai vaesté vahenee
vaihtelevalla voimakkuudella. Haasteellisinta vaestdnkehitys on osissa Ita- ja
Pohjois-Suomen maakuntia seka teollisen rakennemuutoksen kokeneissa
Satakunnan ja Kymenlaakson maakunnissa.

MDI:n vuosien 2021-2040 vaestéennusteen perusteella on arvioitu tulevaa
kehitysvammaisten ihmisten asumispalveluasiakkaiden maaran kehitysta
vuosien 2021-2040 aikana kunta- ja maakuntatasolla.® Koko maan tasolla
kehitysvammaisten asumispalveluasiakkaiden maara vahenee kohtuullisesti
2021-2040 aikana. Kehitysvammaisten asumispalveluita tarvitsevien ihmisten
maara on oletettavasti matala maahanmuuttajien ryhmassa muuttoliikkeen
valikoivan luonteen vuoksi.

Aluetasolla palveluntarpeen kehitys poikkeaa koko maan palvelutarpeen
kehityksesta. Kartassa 4 ja 5 on kuvattu maakunta- ja kuntatasolla
kehitysvammaisten asumispalveluasiakkaiden maaran kehitysta.
Ennakointimallin perusteella kehitysvammaisten asiakkaiden maara laskee
lahes kaikissa maakunnissa Pohjois-Pohjanmaata lukuun ottamatta vuosien
2021-2040 aikana. Kehityksessa on kuitenkin eroja: korkean syntyvyyden
alueilla Pohjois-Pohjanmaalla, Pohjanmaalla seka Keski-Pohjanmaalla muutos
on maltillinen. Lisaksi Uudellamaalla asiakkaiden maara vahenee maltillisesti
maakunnan nuoren vaestbpohjan seka kasvavan hedelmallisessa iassa olevan
vaestdn seurauksena. Asiakkaiden maara vahenee sen sijaan muissa
maakunnissa 6-23,5 prosentilla. Eniten asiakkuuksien maara vahenee Ita- ja
Pohjois-Suomen maakunnissa, joissa nykyinen vaestd on hyvin iakasta, minka
seurauksena kuolleiden maara on vuosien 2021-2040 aikana huomattava myds
kehitysvammaisten henkildiden ryhmassa.

Kuntatasolla kehitys on moninaisempaa. Suurimmassa osassa kuntia
asumispalveluiden asiakkaiden maara vahenee suhteellisesti tarkasteltuna
merkittavasti, joskin maaralliset muutokset ovat vahaisia pienten
tapausmaarien takia. Kehitys on maltillisempaa suuremmilla kaupunkiseuduilla

3 Keskeisin ennusteisiin liittyva olettama on, ettéd kehitysvammaisten asumisen palveluiden
asiakkuuksien maara vastaa myos tulevaisuudessa ikaryhmittain vuosien 2015-2021 tasoa
suhteessa koko samanikdiseen vaestddn. Mallinnus kertoo siis asumisen palveluiden
asiakkuuksien maaran kehityksen, jos palvelutarve vastaa yksilétasolla nykyhetkea.
Mallinnus ei kerro yksilétasolla palvelutarpeen muutoksesta. Eri asumisen palveluiden
asiakkaiden maaran oletetaan kehittyvan vuosia 2015-2021 vastaavalla jakaumalla
ikaryhmittain. Asiakkuuksien laskennassa on oletettu, etta alueelle muualta maasta tai
muusta maasta muuttavat eivat tarvitse kehitysvammaisten asumisen palveluita. Olettama
nojaa tutkimustietoon muuttajien muuta vaestdéa paremmasta terveyden tilasta (esim.
Johansson, Béckerman, Koskinen 2020). Todellisuudessa muuttoliikkeessa asuinpaikkaa
vaihtaa myo6s kehitysvammaisten asumisen palveluita tarvitsevia henkil6ita, mutta tilasto-
ja tutkimustiedon puutteen vuoksi tata vaikutusta ei ole mahdollista huomioida.
Laskentamalli perustuu asiakkuuksien paikkakuntaan, ei asiakkaan kotikuntaan, joten malli
huomio esimerkiksi ldhialueelta tulevat asiakkaat. (Koko vaestdn) muuttajien syntyvyyden
vaikutus on kuitenkin huomioitu palvelutarpeen mallinnuksessa.
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ja huomattavasti heikompaa syrjaisemmissa ja pienemmissa kunnissa.
Kuitenkin myds suurten kaupunkiseutujen alueella asumispalveluiden
asiakkaiden maara ennakointimallissa vahenee ikdantyvan vaestdn seka kasvun
rakenteen seurauksena. Vaikka asiakkaiden maara vahenee myos suurilla
kaupunkiseuduilla, keskittyy yha suurempi osa asiakkaista suurimmille
kaupunkiseuduille vuosien 2021-2040 aikana supistumisen voimakkuuserojen
seurauksena.

Laskennallinen kehitys-
vammaisten asumis-

Laskennallinen kehitys-
vammaisten asumis-

palveluiden asiakkaiden palveluiden asiakkaiden
muutos 2021-2040: muutos 2021-2040:

M Vi -25% M YIi -25%

M -15--25% B -15--25%
B -10--15% i B -10--15%
[ -5--10% B -5--10%

I 0--5% et O = 0--5%
[10-5% C10-5%

=0 5—10:/0 05-10%

B 10-15% B 10-15%

M 15-25% M 15-25%

I YIi25%
o 0520

I YIi25%

Kartta 4. Kehitysvammaisten ihmisten Kartta 5. Kehitysvammaisten ihmisten
asumispalveluiden asiakkaiden asumispalveluiden asiakkaiden
laskennallinen kehitys laskennallinen kehitys kunnittain
maakunnittain vuosien vuosien 2021-2040 aikana.
2021-2040 aikana. Mukana vain kunnat, joissa

drd

yli 10 asiakasta.

Vaeston ikarakenteen muuttuessa mydés kehitysvammaisten asumispalveluiden
asiakkaiden ikarakenne muuttuu. Koko vaeston tasolla keskeisimmat muutokset
vuosien 2021-2040 aikana ovat lasten maaran supistuminen ja etenkin yli 75-
vuotiaiden maaran kasvu. Myo6s kehitysvammaisten asumispalveluiden
asiakkaiden ryhmassa kehitys on vastaavan suuntaista. Lasten maara vahenee
hieman, mutta ryhman pienen koon vuoksi muutos on vahainen. Vaestdn
ikdantymisen ja 2010-luvulla syntyneiden pienten ikaluokkien seurauksena
asiakkaiden maara vahenee maarallisesti voimakkaasti 18-64-vuotiaiden
ikaryhmassa. Myds 65-74-vuotiaiden asiakkaiden maara vahenee merkittavasti

52



osin kuolleisuuden, osin ikarakenteen muutosten takia. Yli 75-vuotiaiden
ryhmassa tapahtuu ennakointimallin perusteella merkittdvaa suhteellista kasvua
vaestdn ikarakenteen muutosten takia, mutta maarallinen kasvu on maltillista.

Taulukko 6. Kehitysvammaisten asumispalveluiden asiakkaiden ikarakenteen laskennallinen

kehitys.
Muutos
2021- Muutos (%)
2021 2025 2030 2040 2040 2021-2040

0-17 |407 390 363 350 57 14,1 %
18-64 |10699 10435 10153 9658 -1041 -9,7 %
65-74 [1705 1648 1577 1316 -389 22,8 %
75-79 |335 431 419 399 64 19,1 %
80-84 |126 143 196 190 64
YIi 85 |55 69 84 128 73 131,9 %
Yhteen-
s 13327 13116 12792 12041 |-1286 25,85 %

Taulukossa 7 on tarkennettu laskennallista arviota ymparivuorokautisen
palveluasumisen, yhteisodllisen asumisen seka laitoshoidon asiakkaiden maaran
kehityksesta maakunnittain. Maarallisesti muutokset ovat luonnollisesti
merkittavimpia ymparivuorokautisen asumisen palveluissa, joiden asiakkaiden
maara on selvasti suurin kehitysvammaisten asumisen palveluista. Maarallinen
muutos on suurin Pohjois-Savossa, Satakunnassa ja Uudellamaalla.
Suhteellinen muutos on suuri myds Etela-Savossa, Kainuussa ja Pohjois-
Karjalassa. Merkittavaa asiakkaiden maaran kasvua ei tapahdu yhdessakaan
maakunnassa. Vaikka suhteelliset muutokset ovat merkittavia, maarallisia
muutoksia voi 19 vuoden ajanjaksolla pitaa maltillisena.

Muissa kehitysvammaisten ihmisten asumisen palveluissa maaralliset
muutokset ovat vahaisempia pienemman asiakkaiden maaran lahtdétason
vuoksi. Yhteisdllisessa asumisessa maarallisesti merkittavaa supistumista
tapahtuu lahinna Pohjois-Savossa, joskin osassa maakuntia suhteellinen
muutos on hyvinkin suuri asiakkaiden pienen maaran seurauksena. Tuetun
asumisen asiakkaiden maara vahenee maarallisesti esimerkiksi Kymenlaaksossa
ja Pohjois-Karjalassa. Useimmissa maakunnissa suhteellinen muutos on suuri,
mutta vuositasolla maarallinen muutos on hyvin maltillinen. Laitoshoidon
asiakkaiden maaraan demografiset tai alueelliset vaestén muutokset eivat
merkittavasti vaikuta.
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vuosien 2021-2040 aikana maakunnittain

Taulukko 7. Kehitysvammaisten ihmisten eri asumisen palveluiden laskennallinen kehitys

(V)] (V)]
L - .8 L .8
e E8 R .3 £ S 2
o )
0o : N 2 - Qg : = = 3
s c c o S % s c c 5§ GC; £
8 2 2 g c - 8 2 2 E ! c o
x££ £ e X £ £ £ E
sE EZ32 5 T 5Eo E328 Eo 3o
=] h o O = 5 O g O 0 0 g = g
=0 © - © © = % Ccun Y PN
c 3 5 ¢ 3 Q c 32 =2 0 0 S a2
M © 0 c = 0 MO 0 c 2 4 v
gz 2= O 2 E'Z N == 3 RN SN
=3 &9 2 8 s 88 23 E =N RS
Ahvenanmaa 78 0 21 0 -7 0 -2 0
Eteld-Karjala 232 2 0 7 -35 0 0
Etela- 425 79 91 18 -48 -9 -3 -3
Pohjanmaa
Etela-Savo 287 147 19 40 -68 -34 -4 -9
Kainuu 205 23 127 3 -41 -3 -27 -1
Kanta-Hame 273 84 54 10 -29 -12 -6 -2
Keski- 139 29 19 4 -1 1 0 0
Pohjanmaa
Keski-Suomi 492 84 70 21 -46 -9 -4 -2
Kymenlaakso 310 77 131 13 -54 -13 -24 -3
Lappi 415 65 108 42 -64 -13 17 -4
Pirkanmaa 759 171 182 72 -50 -14 -11 -2
Pohjanmaa 351 46 84 4 -8 1 -2 0
Pohjois- 354 52 158 14 -68 -10 27 2
Karjala
Pohjois- 810 161 283 26 5 7 2 1
Pohjanmaa
Pohjois-Savo 581 226 60 70 -83 -35 -9 -9
Paijat-Hame 350 111 130 3 -53 -12 -17 0
Satakunta 541 63 71 33 -76 -9 -10 -5
Uusimaa 1838 216 146 52 -73 -9 -9 -1
Varsinais- 724 130 150 60 -62 13 -12 -5
Suomi
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6.2

Ennakointimalli osoittaa kehitysvammaisten asumisen palveluiden asiakkaiden
maaran ja painopisteen siirtyvan alueellisesti koko vaestd- ja aluerakenteen
muutosten seurauksena. Keskeinen muutos on palvelutarpeen aiempaa
vahvempi painottuminen suurille kaupunkiseuduille seka palvelutarpeen
merkittdva vaheneminen pienemmissa kaupungeissa seka maaseutukunnissa.
Lisaksi myos kehitysvammaisten asumispalveluiden asiakkaiden ikdrakenne
muuttuu, painottuen aiempaa vahvemmin idkkaisiin ikaryhmiin. Vuositason
muutokset ovat kuitenkin useimmilla alueilla suhteellisen maltillisia.

Johtopaatokset

Selvityksessa on keskitytty siihen, miten erilaisilla asumisratkaisuilla vastataan
kehitysvammaisten ihmisten yksil6llisen asumisen ja sita tukevien palvelujen
tarpeeseen. Taman luvun johtopaatdkset perustuvat selvityksessa analysoituun
tilasto- ja dokumenttiaineistoon, asuntojen rakentajille, asumispalveluiden
tuottajille ja hyvinvointialueille Iahetettyihin kyselyihin, erityishuoltopiirien ja
kehitysvamma-alan toimijoille toteutettuihin haastatteluihin seka
keskustelutilaisuuksissa koottuun aineistoon.

Selvityksessa kerattiin tietoa myo6s kansainvalisista tapauksista sahkdisesti
lahetyn tiedustelun, kirjallisen aineiston ja seminaariin osallistumisen kautta.
Keskeisin kansainvalinen kehitysvammaisten ihmisten asumiseen vaikuttava
linjaus on YK:n vammaisten henkildéiden oikeuksia koskeva sopimus (2007),
jonka perusteella kehitysvammaisilla ihmisilla on yhdenvertainen mahdollisuus
valita asuinpaikkansa, missa ja kenen kanssa asuvat. Sopimuksen ratifiointia
koskevassa hallituksen esityksessa (284/2014) korostettiin, kuinka myds
erityista tukea tarvitsevien ihmisten tulisi voida asua tavallisilla asuinalueilla
esteettdmassa asuinymparistossa ja asunnoissa.

Merkittavin valtakunnallinen linjaus on vuonna 2010 tehty valtioneuvoston
periaatepdatds, jonka mukaan asumis- ja palveluratkaisujen Iahtékohtana tulee
olla vammaisen henkilén toiveiden, tarpeiden ja tavoitteiden selvittaminen.
Paamaaraksi asetettiin kaksi vuotta myéhemmin, ettei vuoden 2020 jalkeen
kukaan asu laitoksessa. Periaatepaatdoksen mukaan laitoshoitoa voidaan purkaa
korvaamalla sita kunnissa yksildllisten, olemassa olevien palvelujen avulla,
lisdamalla tietoisuutta vammaisten henkildiden perus- ja ihmisoikeuksista seka
hallinnonalojen valisen yhteistydn avulla.

Euroopan komission vammaisten henkildiden oikeuksia koskevan vuosien 2021-
2030 strategian tavoitteena on, etta kaikki jasenvaltiot, Suomi mukaan lukien,
siirtyvat lasten laitoshoidosta yhteisdssa annettavaan tukeen. Suomessa tama
toteutuu uuden vammaispalvelulain tullessa voimaan suunnitellusti 1.1.2025.
Viimeistaan kolmen vuoden kuluessa lain voimaantulosta lasten tulee muuttaa
pois laitoksista perhehoitoon tai pieniin ryhmakoteihin. Jasenvaltioiden tulee
myoOs edistaa esteetdénta ja vammaisuuden huomioon ottavaa sosiaalista
asuntotarjontaa ikdantyneille ja asunnottomille vammaisille.
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Asuminen

Tassa selvityksessa on tuotettu tietoa siita, millaisia ovat kehitysvammaisten
ihmisten asumispalveluiden rakenne ja toteutus. Kehitysvammaisten
ihmisten asuminen -kasitteen alla on hyvin heterogeenisen asiakasryhman
asumista. Kehitysvammaisten ihmisten asumisen jarjestaminen tulee lahtea
tavallisen asumisen nakdkulmasta. Koska kehitysvammaisten ihmisten tarpeet
ovat hyvin erilaisia, asumispalveluiden toteuttamisessa korostuu yksildllisten
asumisratkaisujen merkitys. Kehitysvammaisissa ihmisissa on fyysisesti
monisairaita henkiléita, ymparivuorokautista hoivaa tarvitsevia,
kehitysvammapsykiatrisia asiakkaita, autismin kirjon ihmisia seka monia muita
henkildita, joilla kaikilla on omat yksildlliset tarpeensa. Selvityksen tulosten
perusteella nykyinen asuntorakenne ja asumisratkaisut ovat lilan yksipuolisia,
silld ne ovat padasiassa ryhmamuotoista asumista, eivatka vastaa kansallisia
eivatka kansainvalisia linjauksia.

Tilastojen mukaan ARA-tuella toteutettujen asumisratkaisujen osuus on viime
vuosina vahentynyt ja vapaarahoitteisesti toteutettujen kasvanut. ARA-tuella
rahoitetut asumisratkaisut eroavat siten, ettd niissa on ohjeistettu
asuinhuoneistojen ja yhteisten tilojen kokoa yhdenmukaisemmalla tavalla.
Selvityksessa kootun palautteen perusteella ARA-tuetuissa asunnoissa asunnot
ovat suurempia, mutta asukkaiden kaytodssa olevat yhteistilat pienempia kuin
vapaarahoitteisissa asumisratkaisuissa. Vapaarahoitteisesti rakennettujen
asuntojen soveltuminen kehitysvammaisten asukkaiden kayttéon on
vaihtelevaa. Osa rakennetuista kohteista on suunniteltu yksiléllisesti sinne
muuttavien asukkaiden tarpeisiin, mutta osassa haasteena on esimerkiksi
asuntojen liian pieni koko ja huono &anieritys.

Selvityksen tekemisen aikana hyvinvointialueet olivat toimineet noin puoli
vuotta ja uusien asumisratkaisujen suunnittelu oli kdynnistymassa. Haastattelu-
ja kyselyaineistossa seka hyvinvointialueiden ja aluehallintovirastojen
edustajille jarjestetyssa keskustelutilaisuudessa tuli esille, etta tarve
yksiléllisempiin asumisratkaisuihin on tunnistettu ja tehty ehdotuksia
haasteellisesti kayttaytyville kehitysvammaisille ihmisille soveltuvista
ratkaisuista. Suunnitelmissa on myds hyvinvointialueen omien
asumisratkaisujen lisdaminen ostopalveluilla hankittavien sijasta. Keratysta
aineistosta kay ilmi, etta suunnitteilla ja rakenteilla on suuria vapaarahoitteisia
asumisyksikoita, vaikka tarvetta olisi asumiselle tavallisissa asunnoissa
hajautetussa asuntokannassa seka aiempaa pienemmissa asumisyksikdissa.

Keratyn aineiston perusteella voidaan todeta, ettd asumisen lisdksi tulevissa
asumisratkaisuissa huomioidaan nykyistd enemman asuinymparistén
nakokulma. Katsetta on kaannetty kehitysvammaisten ihmisten asumisessa
asunnoista asuinymparistéon, mika on tarkedaa esimerkiksi asuntoverkostojen
luomisessa. Uusia asumisyksikdita toivotaan rakennettavan tavallisille
asuintonteille, mika on kansallisten ja kansainvalisten suositusten mukaista.
Toisaalta selvitysta varten kootussa aineistossa ei tullut esille, etta kohteita
suunniteltaisiin hajautettuun asumiseen tavallisessa asuntokannassa. Nayttaisi
silta, etta aiemmin toimineiden asumisyksikdiden tilalle on suunniteltu ja
rakennettu vastaavanlaisia ryhmakoteja, kuin niiden paikalla on aiemmin
toiminut.
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Vdestd tulee maassamme vahenemaan ja ikdantymaan, ja myos
kehitysvammaisten ihmisten maara tulee muuttumaan vaestdmuutosten myaota.
Suurten asumisyksikdiden rakentaminen kehitysvammaisten tarpeisiin on
pidemmalld aikavalilld heikosti kestava ratkaisu. Ratkaisujen suunnittelussa
tuleekin huomioida paremmin kehitysvammaisten ihmisen yksilélliset tarpeet ja
muutokset tulevassa vaestonkehityksessa.

Asumista tukevat palvelut

Kehitysvammaisten asumista koskevassa periaatepaatdksessa (2010) on
korostettu tietoisuuden lisadmista vammaisten henkildiden perus- ja
ihmisoikeuksista seka hallinnonalojen valisen yhteistydén vahvistamista.
Selvitysta varten tehtyjen haastatteluiden perusteella viranomaisten ja
asumispalveluyksikdiden tydntekijoiden vammaispalveluita koskeva osaaminen
on lisaantynyt. Alan toimijat ovat osallistuneet kehitysvammajarjestéjen
jarjestamiin koulutuksiin seka palveluntuottajien henkiléstékouluksiin.
Tyontekijoéiden taydennyskoulutukset ovat liittyneet etenkin
itsemaaraamisoikeuteen ja kehitysvammalain IMO-saantelyyn. Koulutuksissa on
ollut toisena yleisena teemana haastavasti kayttaytyvien kehitysvammaisten
kohtaaminen. Lahihoitajien ja sosionomien koulutukset eivat talla hetkella
tarjoa riittavasti vammaisuuteen liittyvaa erityisosaamista, mutta tahan on jo
suunniteltu toimenpiteita ministerididen ja kehitysvamma-alan jarjestdjen
kesken Osaamisen kehittymiseen panostaminen nakyy siina, etta
kehitysvamma-alan jarjestdjen lisaksi palveluntuottajat tarjoavat koulutuksia,
joihin voivat osallistua yksityisen ja julkisen sektorin toimijat.

Asumispalvelujen johtamistapa vaikuttaa siihen, miten hyvin
kehitysvammaisten ihmisten oikeudet paattaa paivittdisesta arjestaan
toteutuvat. Selvityksen tuloksissa vahvistuu vammaissopimuksen arvioinnin
tulos siita, ettei tarvittavaa tukea paatoksentekoon ja henkildkohtaiseen apuun
ole saatavilla riittavasti, eika yhdenvertaisesti.

Kehitysvammaisten asumista koskevan periaatepaatdksen yhteydessa on tuotu
esille hyvin toimivina kaytantdina se, etta kehitysvammaisilla ihmisilla on paasy
yleisiin terveys- ja sosiaalipalveluihin sekd mahdollisuudet saada palveluita
joustavasti ja yksikollisesti. Taman selvityksen perusteella koko vaestélle
tarkoitetut palvelut ovat kehitysvammaisille ihmisille vaihtelevasti
saavutettavissa. Monilla asumisen sujuminen on yhteydessa
mielenterveyspalveluiden toimivuuteen, joten sita voidaan pitaa tarkeana
peruspalveluna asumisen tukemisessa. Kehitysvammaisten lasten ja nuorten
asumisratkaisujen nakdkulmasta tarkeita ovat koulutuspalvelut, ja tyoikaisten
ja ikdantyvien tyo- ja toimintakykya tukevat peruspalvelut.

Uuden vammaispalvelulain tullessa voimaan muuttuu myds kehitysvammalaki
ja siina maaritellyt tukimuodot. Vaativa moniammatillinen tuki on vammaiselle
henkildlle, hanen laheisille ja hanen kanssaan tydskenteleville ammattilaisille
annettavaa tukea, joka edellyttaa erityistd ammatillista osaamista ja
moniammatillista yhteisty6ta. Vaativaa moniammatillista tukea tulee jarjestaa
ensisijaisesti vammaisen henkildon kotiin tai muuhun omaan
toimintaymparistéon. Henkil6a voidaan pitaa vaativan moniammatillisen tuen
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yksikdssa tahdosta riippumattomaan erityishuoltoon maaraamista koskevan
paatéksen nojalla enintdan puolen vuoden ajan.

Laitoksissa olevien ihmisten tilanne

Taman selvityksen tehtdavana oli tarkastella kehitysvammalaitoksissa
olevien ihmisten tilannetta ja tarpeita asumisen suhteen seka selvittaas,
millaisin ratkaisuin niihin vastataan. Eurooppalaisissa linjauksissa (2012)
laitosmaiset kohteet on maaritelty siten, ettd niissé asukkaat ovat eristettyja
muusta yhteiskunnasta ja/tai pakotettu asumaan yhdessa, eika heilla ole
riittdvaa maardysvaltaa elamastaan ja sitd koskevista paatoksista.

Kehitysvammaiset ovat laitoshoidossa tutkimus- ja arviointijaksojen,
ldakehoidon tasapainottamiseen liittyvien vaikeiden tilanteiden yhteydessa seka
tahdonvastaista hoitoa varten seka osa on asunut pitkaan laitoksessa ilman
mitaan muuta asumisratkaisua. Selvityksessa keratyn aineiston perustella
laitoshoitoon on jonoja, mika on johtanut ongelmien vaikeutumiseen joissain
asumisyksikdissa. Osa kehitysvammaisista ihmisista on siirtynyt
asumisyksikdista toiseen, kun asumismuodoissa ei ole pystytty vaikuttamaan
siihen, etta henkilon vakivaltainen, arvaamaton tai itsetuhoinen kayttaytyminen
saataisiin tasaantumaan. Jokaiselle laitoshoidosta pois siirtyville asiakkaille
tehdaan tarkka palvelutarpeen arviointi. Ohjautumista laitoksesta
asumispalveluun on vaikeuttanut se, ettei kehitysvammaisten
kotipaikkakunnilla ole riittavasti haastavasti kayttaytyville tukea tarjoavia
asumisyksikdita. Uudistunut vammaispalvelulain mukainen vaativa
moniammatillinen tuki tahtaa laitoshoidon tarpeen vahentamiseen. Lisaksi
laitoshoidon vahentamiseksi tulisi tarkastella asumispalveluissa asuvien
tilannetta ja selvittda mahdollisuuksia siihen, etta ymparivuorokautisen
palveluasumisen paikoista ohjattaisiin asiakkaita muihin asumisratkaisuihin.

Selvityksessa tarkasteltiin kotona asuvien kehitysvammaisten henkiloiden
tilannetta. Ikdantyneiden kehitysvammaisten ihmisten ja ikaantyneiden
vanhempien luona asuvien kehitysvammaisten lasten tilanne tuli eniten esille
maaseutumaisten paikkakuntien ja vaestdltaan vahenevien alueiden tarkastelun
yhteydessa. Asumispalveluihin ohjautuu aikuisia ja ikaantyneita
kehitysvammaisia, joiden akillinen asumisratkaisun tarve on tullut esimerkiksi
iakkaan vanhemman elamantilanteen muutoksen vuoksi. Joidenkin idkkaiden
vanhempien luona asuvien kehitysvammaisten kohdalla muuttaminen
itsendiseen asumiseen ei ole ollut mahdollista sopivien asumisratkaisujen ja
riittdvan kuntoutuksen puuttumisen vuoksi. Hyvinvointialueilla tulisi tavoittaa
kotona asuvia kehitysvammaisia esimerkiksi omaishoitajien kautta seka tarjota
ennakoivasti tukea lapsuudenkodista muuttamiseen ennen tilanteen
vaikeutumista.

Valtakunnallisissa ja kansainvalisissa kehitysvammaisten asumista koskevissa
suosituksissa seka uudistuneessa vammaispalvelulaissa kiinnitetaan erityista
huomiota kehitysvammaisten lasten ja nuorten asumisratkaisuihin. Niille lapsille
ja nuorille, jotka eivat vanhemmille annettavasta tuesta huolimatta pysty
asumaan lapsuudenkodeissaan, on osassa hyvinvointialueita tarjolla pienia
asumisyksikoita. Niita ei ole kuitenkaan valtakunnallisesti kattavasti. Tasta
kertovat osaltaan selvitysta varten tehdyn laitoshoitoa koskevan kyselyn
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tulokset, joissa nakyi lasten ja nuorten ohjautuminen omalta alueelta toisen
alueen laitospaikoille. Myds haastatteluissa todettiin, etta erityistarpeisille
lapsille, joilla on kehitysvammaisuuden liséksi hoidollista osaamista vaativia
sairauksia, tarvittaisiin nykyista enemman pienia asumisyksikaoita.

Kotona asuvien kehitysvammaisten lasten ja nuorten tilannetta voidaan
parantaa osaltaan silld, etta jokaisella hyvinvointialueella on tarjolla laadukkaita
tilapdisasumisen paikkoja asumisharjoitteluun aidosti soveltuvia
asumismuotoja. Naita jarjestivat tapaustutkimusalueilla seka julkiset etta
yksityiset palveluntuottajat, joiden asumisratkaisuista pyrittiin lapsia ja nuoria
heille parhaiten sopivaan asumismuotoon. Jotta tilapaishoito ja
asumisharjoittelut tukisivat parhaiten kehitysvammaisten lasten ja nuorten
yksil6llisid asumista, hyvinvointialueiden on tarkeaa hyddyntaa tietoa asukkaan
tuen tarpeista.

Selvityksen tehtavana oli tarkastella, millaisia ovat ryhmakodeissa
asuvien kehitysvammaisten ihmisten asumisen tarpeet. Johtopdatoksena
on, ettd keskeista on jatkaa monimuotoisten ja erilaisten asumisratkaisujen
kehittamista yksiléllinen asumisen mahdollistamiseksi. Kehitysvammaisten
ihmisten huomioiminen kuntien asuntopolitiikassa ja asuntostrategioissa on
keskeista, jotta heille voidaan tarjota tavallisesta asuntokannasta
kohtuuhintaisia asuntoja. Hyvana esimerkkina tasta on selvityksen
tapaustutkimuskohteena ollut Tampere ja sen kaupunkiseutu, jonka
asuntopoliittisessa ohjelmassa huomioidaan erityisryhmien asuminen.
Kaupungissa 4pitkaan toiminut poikkihallinnollinen erityisryhmien asumisen
tyoryhma toimii kohtuuhintaisen asumisen kumppanuusmallin mukaisesti.
Yhteisty6ssa on maaritelty erityisesti konserniin kuuluvien vuokra-
asuntoyhteisdjen kanssa ja jatkossa myds Pirkanmaan hyvinvointialueen kanssa
toimenpiteet, jotka liittyva kaavoitukseen, tonttien saamiseen seka
rakennuttamiseen kiinteistétoimen ja rakentamisyksikén kanssa.

Kehitysvammaisia ihmisia asuu edelleen vanhoissa asumisyksikodissa, joissa ei
ole omia asuntoja eika saniteettitiloja, vaan vain huoneet. Naiden
asumisyksikdiden tilalle tarvitaan uudenlaisia asumisratkaisuja, silla uusien
ryhmakotien rakentaminen ei ole tulevan asukasmaaran eika
kehitysvammaisten tarpeiden nakdkulmasta tarkoituksenmukaista.
Asumisratkaisuissa tulee huomioida tilojen pitkakestoinen kaytto ja
muuntojoustavuus.

Haastattelu- ja kyselyaineiston perusteella erot kehitysvammaisten
asumisratkaisujen jarjestamisessa ovat hyvinvointialueiden valilla suuret.
Hyvinvointialueilla on eri aikoina eri tahojen rakentamia ja johtamia
asumisyksikoitd, joten erot ovat suuret myds samalla alueella sijaisevien
asumisyksikdiden valilla.

4 Julkisesti saatavilla olevaa tietoa strategisesta ohjelmatydsta I16ytyy osoitteesta: Erityisryhmien asumisen

jarjestaminen Tampereella - prosessikuvaus ja linjaukset 2.1.2014 (kuntaliitto.fi, pdf)



https://www.kuntaliitto.fi/sites/default/files/media/file/Tampre_erityisryhm%C3%A4t.pdf
https://www.kuntaliitto.fi/sites/default/files/media/file/Tampre_erityisryhm%C3%A4t.pdf

Selvityksessa tulivat esille seka kohteiden rakentamiseen ettd asumispalvelujen
kilpailuttamiseen liittyvat kehittdmistarpeet. Asumispalveluiden hankinnat
tehdaan paaosin hinnan perusteella, jolloin mahdollisuudet tarjota yksildllista
asumisen tukea eivat ole riittavat. Haastatteluissa seka
keskustelutilaisuuksissa tuotiin tarve kehittaa hankintoja. Tassa yhteydessa
tuotiin esille se, ettd hankintalaki mahdollistaa hyvinvointialueille erilaiset
kehittamiskokeilut, joilla voitaisiin luoda uudenlaisia ratkaisuja asunnon ja tuen
tarjoamiseen tavallisessa asuntokannassa. Asuntojen rakentamiseksi voidaan
jarjestaa tontinluovutuskilpailuja seka selkiyttda rajaa, joka on ollut kuntien
hankintojen kannalta epaselva vuokrauksen sisaltavan rakennusurakan ja
kiintean omaisuuden vuokrauksen valilla. Asumista tukevien palveluiden
hankinnassa tulisi painottaa enemman laadullisia tekijoitd seka toteuttaa
vaikuttavuushankintoja, joissa huomioidaan valintakriteerina
kehitysvammaisten ihmisten tyytyvaisyys asumisratkaisuun ja
asuinymparistoon.

Asuntojen lisaksi on tarkeaa huomioida asuinymparistdé ja mahdollisuus
aktiiviseen toimintaan. Tarvitaan hyvinvointialueiden ja kuntien valista
yhteistydta, jotta sivistys- ja hyvinvointipalvelut olisivat paremmin
kehitysvammaisten henkildiden kaytdssa. Selvityksessa tuli myos esille tarve
tehda enemman yhteistyd6td kolmannen sektorin kanssa. Mydskaan digitaalisen
tuen mahdollisuuksia ei ole kaytetty riittavasti, vaikka esimerkiksi etayhteyksilla
ohjaajaan voitaisiin lisata asumisen turvallisuuden tunnetta.

Selvityksen havaintojen mukaan sosiaalihuoltolain soveltamiskaytanndét ja niihin
liittyvat toimintatavat jaykistavat ja osaltaan laitostavat asumisen
jarjestamista. Nykyisin asumispalveluita hankitaan haastattelu- ja
kyselyaineiston perusteella miltei poikkeuksetta palveluluokkien mukaisina
palveluina eli palvelutuotteina, joiden sisalté on kuvattu palvelukuvauksissa.
Vaikka palvelua tarjotaan yksildllisesti, sen maaran lisaéaminen tai
vahentaminen tilapdisesti ei toteudu nopeasti. Hyvana ratkaisuna pidettaisiin,
etta sosiaalitydntekija voisi antaa nopeasti ja joustavasti paatdksen
valiaikaisesta lisatuesta asukkaalle. Kehitysvammaisten asumispalveluiden
uudistamista hidastaa osaltaan myds ladketieteellisyyden ja hoidon
korostuminen. Selvitysta varten tehdyissa haastatteluissa tuli esille, etta
etenkin yksityisiin asumisyksikoéihin on rekrytoitu johtajiksi sairaanhoitajia, mika
nakyi yksikdiden tydkulttuurissa.

Tata selvitysta varten kootun kansainvalisen tiedon perusteella
kehitysvammaisten laitoshoidon purkamiseen on tullut jossain maarin
taantumista, koska kehitysvammaisia ihmisia on ohjautunut suurten
laitosmaisten asumisyksikdiden asukkaaksi tai sairaaloihin. Kansainvalisten
kokemusten perusteella Suomella on hyvat edellytykset estédd muutosta, jossa
kehitysvammaiset ihmiset asuvat suurissa hoivalaitoksissa. Vahvuutena on
moniin maihin verrattuna asuntojen rahoittamisen valtakunnallinen tukeminen
seka yhteisty6 asuntojen rakennuttajien ja palveluntuottajien kanssa.
Kansainvalisista opeista ovat edelleen ajankohtaisia asuntoverkostoratkaisut,
joita on kehitetty ymparistdministerion, ARAn ja Kehitysvammaliiton
yhteistydéna. Asuntoverkostot ovat toimineet hyvin ja niiden lisaamista on
edistetty erilaisten hankkeiden ja niissa tuotettujen materiaalien avulla. Hyvaksi
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havaitusta toimintamallista viestimista olisi tarkedaa jatkaa, jotta tieto valittyisi
sote-uudistuksen jalkeen myds uusille hyvinvointialueiden ja kuntien edustajille.

Kansallisten ja kansainvalisten oikeuksien toteutuminen

Selvityksen tehtavana oli peilata tuloksia YK:n vammaissopimuksen
toteutumiseen ja vammaispalvelulakiin. Selvityksen perusteella YK:n
vammaissopimuksen mukainen kehitysvammaisten ihmisten oikeus valita ja
paattad, miten, missa ja kenen kanssa he haluavat asua huolimatta heidan
alyllisista kyvyistaan, kyvystaan itsendiseen toimintaan tai tuen tarpeestaan ei
toteudu. Etenkaan vaikeasti kehitysvammaiset ihmiset eivat saa riittavasti
tukea paatoksentekoon valintojen tekemiseksi. Tilanne ei ole hyva mydskaan
lievasti kehitysvammaisilla ihmisilla, jotka eivat saa riittavasti mahdollisuuksia
asumiseen tavalla, jossa henkildkohtaista apua olisi tarvittaessa saatavilla.

Haastatteluiden perusteella kehitysvammaisia ihmisia ohjataan padasiassa
ryhmamuotoiseen asumiseen ymparivuorokautisessa palveluasumisessa. Monin
paikoin on jonoa asumisyksikdihin ja siten painetta luoda nopeasti uusia entista
suurempia yksikdita. Jos hyvinvointialueet eivat tee yhteistyéta
kehitysvammaisten oikeuksien ja asumisen laatua kehittavien tahojen kanssa,
voi syntya kahdenlaisia asumiskohteita: volyymiltaan suuret ja koko ajan
kasvavat yksityisten omistamat kohteet seka valtion tukemat ARA-kohteet,
joissa pyritdan yhdenmukaisilla kriteereilla pitdmaan ylla asumisen laatua.
Kehitysvammaisten ihmisten itsendista asumista voitaisiin tukea silla, etta heilla
olisi nykyista paremmat mahdollisuudet saada yksil6llisia ja tarpeen mukaisia
tukipalveluita.

Vaikka maassamme on tehty paljon erilaisia kehittamistoimia ja pyritty
parantamaan kehitysvammaisten ihmisten asumisen tilannetta myds
valtakunnallisen ohjelman avulla, muutos nayttaa tilasto- ja
haastatteluaineiston perusteella pysahtyneen. Jarjestelmdkeskeinen
lahestymistapa tuottaa toistuvasti tilanteita, joissa yksildiden elamankulkuja
joudutaan muokkaamaan ohjauksen, kuntoutuksen ja muiden keinojen avulla
jarjestelmdan sopiviksi. Sen sijaan asumisratkaisuissa pitdisi edeta ihmisten
omia elamankulkuja ja niiden liikettda mydétaillen. YK:n vammaissopimuksen
tavoitteet tulee ottaa jatkossa kehitysvammaisten ihmisten asumisratkaisujen
keskioon.

Uusi vammaispalvelulaki tukee vammaisen henkildn itsendista elamaa ja
itsemaaraamisoikeuden toteutumista ja mahdollistaa monenlaiset
asumisratkaisut. Lain mukaan asumisen tuki on jarjestettava ensisijaisesti
vammaisen henkildn toivomalla toteuttamistavalla. Laki sisaltad uutena
saannodkset lapsen asumisen tuesta. Lapsen asumisen tuki on jarjestettava
ensisijaisesti lapsuudenkotiin ja vammaiselle lapselle ja hdnen perheelleen on
jarjestettava kaikki mahdollinen tuki vuorokaudenajasta riippumatta. Jos lapsen
ei ole mahdollista yksil6llisesta avusta ja tuesta huolimattakaan asua kotona,
voidaan lapsen asumisen tuki kodin ulkopuolella jarjestaa perhehoitona tai
enintaan seitseman lapsen ryhmakodissa. Ryhmakodin kokoa koskevasta
rajoituksesta voidaan poiketa vain, jos lapsen etu sita edellyttda. Saannos
lakkauttaa siten vammaisten lasten laitosasumisen.
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Toimenpide-ehdotukset

Selvityksen tehtavana oli tarkastella, millaisia kehittamistarpeita on asumisen ja
asumispalvelujen toteutuksen suhteen. Selvityksessa ehdotetaan, mita valtion,
kuntien ja hyvinvointialueiden tulee tehda tarpeisiin vastaamiseksi.

Asuntojen rakentaminen ja asumispalveluiden toteuttaminen perustuu eri
toimijoiden tekemalle tydlle. Seuraavat suositukset on jasennetty paaasiallisten
toimijoiden mukaisesti. Kaikki toimenpiteet edellyttavat kuitenkin yhteisty6ta
eri tahojen valilld jokaisessa ehdotuksessa.

Hyvinvointialueet

Hyvinvointialueet vastaavat lakisaateisesti yhdenvertaisten ja laadukkaiden
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden jarjestamisesta hyvinvointialueella
asuville seka palvelujen saatavuuden ja saavutettavuuden parantamisesta.

Laitoshoidon vahentaminen

1. Hyvinvointialueet laativat suunnitelman kehitysvammaisten ihmisten
laitoshoidon viahentamiseksi ja heidan tarpeitaan vastaavien
asumisratkaisujen jarjestamiseksi.

Tausta: Suunnitelma olisi vuoden 2012 periaatepaatdksessa ehdotetun
mukainen suunnitelma siita, miten laitospaikat vahennetaan ja miten tuetaan
asumista avohuollon palveluissa. Suunnitelmat laadittaisiin vuosille 2024-
2027, jolloin ne toteutettaisiin YK:n vammaisten henkildiden oikeuksien
yleissopimuksen kansallisen toimintaohjelman mukaisessa aikataulussa.

Lahtokohta: Laitoksissa olevien kohdalla tulee tunnistaa yksildllisten
ratkaisujen tarve. Laitoshoidon purkamista koskevassa suunnitelmassa on
tarkeaa maaritella ne laitosten tehtavat, joista ensisijaisesti vastaa
terveydenhuolto, kuten esimerkiksi kehitysvammapsykiatrian
erikoispoliklinikat. Toiseksi tulee maaritella ne tehtavat, joissa tarvitaan
aiempaa kehittyneempaa sosiaali- ja terveydenhuollon yhteista palvelua.
Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisid palveluita voidaan tarpeen mukaan
tarjota eri asumisratkaisuissa asuville asukkaille ja heita tukevalle
henkilokunnalle eta- ja lasnapalveluna. My6s kuntoutukseen kuuluvien
palvelujen jarjestamisessa tarvitaan uusia yhteistydratkaisuja ja palvelujen
ulottamista myo6s asumispalveluissa asuvien saataville.

Sisalto: Suunnitelmassa pitaa huomioida olemassa oleva asuntokanta, sen
korjaustarve ja mahdolliset uudisrakentamisen investoinnit. Suunnitelmaan
tulisi kirjata myds tieto kotona ja asumispalveluissa asuvien maarasta,
tarvittavista asumisen tukipalveluista seka eri tahojen roolista ja yhteistyosta
asumisessa. Suunnitelmassa pitaisi huomioida kehitysvammaisten ihmisten
vaestdpohja ikaryhmittain.

Laitoshoidon vahentamiseksi tulisi tarkastella asumispalveluissa asuvien
tilannetta ja selvittda mahdollisuuksia siihen, etta ymparivuorokautisen
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palveluasumisen paikoista ohjattaisiin asiakkaita muihin asumisratkaisuihin
heidan niin halutessaan. Talléin ymparivuorokautiseen palveluasumiseen
vapautuisi paikkoja laitoshoidon vahentamiseksi. Uuden vammaispalvelulain
mukaisten vaativan moniammatillisen tuen yksikdiden avulla voidaan
osaltaan vahentaa laitoshoidon tarvetta.

Taman vuoksi on tarpeen, etta hyvinvointialueet laativat laitospaikkojen
vahentamisen ohjelmat niin, etta ne kytketaan erityisryhmien asumisen
suunnitelmiin. Ilman nakymaa siita, millaisia asumisratkaisuja
kehitysvammaisilla ihmisilld on avopalveluissa, laitoksista ei pystyta
ohjautumaan parhaiten sopivaan asumismuotoon tuetussa, yhteisdllisessa tai
ymparivuorokautisessa palveluasumisessa.

Ryhmakodeissa ja lapsuudenkodeissa asuvien tarpeet ja
mahdollisuudet asua tavallisessa asuntokannassa

2.

Hyvinvointialueiden tulee kehittdaa asumispalvelujen hankintoja
siten, etta niissa otetaan paremmin huomioon asumisen fyysisten
ratkaisujen soveltuvuus asukkaiden yksilollisiin tarpeisiin seka
asumisen pitkdakestoisuus.

Hyvinvointialueiden tulee hankkia asumispalvelut siten, etta niissa
huomioidaan paremmin asumisen laatu ja ryhmamuotoisen asumisen
sijasta moninaiset asumisratkaisut.

ARAN nimeamien yleishyddyllisten yhteiséjen, esimerkiksi kuntien
vuokrataloyhtididen ja yksityisten rakennuttajien seka julkisten ja
yksityisten asumispalveluiden tuottajien tulee tehda yhteistyéta
hyvinvointialueiden kanssa. Yhteisty6ta voidaan toteuttaa
markkinakartoitusten yhteydessa kayttavissa keskusteluissa. Yksi tapa
edistda parempia ratkaisuja ovat ARAn asumisen kehittdmishankkeet,
joiden avulla voidaan lisata eri tahojen yhteistyona yksiléllista
kehitysvammaisten asumista.

Hyvinvointialueiden tulee toteuttaa erilaisia kokeiluja uudenlaisten
asumisratkaisujen aikaansaamiksi.

Kehitysvammaisten ihmisten asumispalveluiden hankinnassa voidaan
kayttaa keinona innovaatiokumppanuutta, jonka mahdollistaa laki julkisista
hankinnoista ja kayttéoikeussopimuksista (1397/2016, 38 §)
Innovaatiokumppanuuden tavoitteena on innovatiivisen palvelun
kehittaminen ja hankkiminen. Innovaatiokumppanuutta voidaan kayttaa,
jos tarvetta ei voida tayttaa hankkimalla markkinoilla jo saatavilla olevia
tavanomaisia palveluita.

Lasten ja nuorten yksildlliset asumisratkaisut tulee ennakoida
nykyista paremmin.

Uudistunut vammaispalvelulaki korostaa sita, ettd on ensisijaista turvata
vammaisten lapsen asuminen oman perheensa kanssa riittavan tuen avulla.
Silloin, kun vammaisen lapsen tilanne edellyttdaa asumista kodin
ulkopuolella, tarvittava tuki tulee jarjestda perhehoidossa tai pienessa
enintaan seitseman lapsen ryhmakodissa. Myds EU:n vammaisten
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henkildiden oikeuksia koskevan vuosien 2021-2030 strategian yKksi
paatavoitteista on, etta lasten laitoshoidosta siirrytaan avopalveluihin.

Kehitysvammaisella ihmisella tulee olla parempi mahdollisuus varautua
ennakoidusti itsendiseen asumiseen ammattilaisten ja omaisten tukemana.
Hyvinvointialueiden tulee suunnitella vammaispalvelulain mukaisesti
yksildllisiin tarpeisiin vastaavia pienia asumisratkaisuja. Lasten ja nuorten
asumiseen on hyddyllista kehittaa sellaisia ratkaisuja, joissa yhdistetaan
ammatillinen tuki laheisten ja antamaan tukeen.

Kehitysvammaisen henkilon muuttoa suunniteltaessa
palvelutarpeen arvioinnissa tulee selvittaa henkilon omat
asumiseen liittyvat toiveet ja tarpeet.

Palvelutarpeen arvioinnissa tulee selvittad nykyistd paremmin
kehitysvammaisten ihmisten yksilélliset kyvyt ja mahdollisuudet
kehittymiseen. Kehitysvammaisten ihmisten asumisesta vastaavat
hyvinvointialueet ja kunnat ovat avainasemassa siind, miten hyvin YK:n
vammaissopimusta toteutetaan. Omien toiveiden ja tarpeiden mukainen
asuminen lisda kehitysvammaisten ihmisten hyvinvointia perusoikeuksien
toteutumisen ohessa.

Kehitysvammaiselle henkildlle tulee turvata yksilollisen tarpeen
mukaiset itsenadista asumista tukevat palvelut.

Suomalaisen vammaispolitiikan l[dhtékohtana on vammaisten henkildiden
yhdenvertaisuus, oikeus osallisuuteen seka oikeus tarpeellisiin palveluihin ja
tukitoimiin. Kehitysvammaisten ihmisten asuminen tavallisessa
asuntokannassa edellyttaa sita, etta nykyista asumista tukevat palvelut
suunnitellaan uudistuneen sosiaalihuoltolain ja vammaispalvelulain
mukaisesti. Sosiaalihuoltolaissa parannettiin mahdollisuuksia saada
kotihoitoa vuorokaudenajasta riippumatta. Ymparivuorokautisessa
asumisessa on mahdollista mydntdaa valmennusta itsendisessa elamassa
tarvittavien taitojen harjoittelemiseen. Talléin asuminen voi pysya samana,
mutta palvelua voidaan keventad asukkaan tarpeen mukaisesti. Nain
vammainen henkild saa paremmin omat voimavaransa kayttédn ja voi asua
kevyemmin tuetussa asumisessa.

Uudistuvassa vammaispalvelulaissa korostetaan aiempaa vahvemmin
kehitysvammaisen henkildn asumista ja itsendista elamaa tukevia
palveluita. Jotta kehitysvammaiset ihmisten asumista tarkasteltaisiin
paremmin osana elaman kokonaisuutta, hyvinvointialueiden on tarkeaa
tehda yhteistydta seka kuntien sivistys-, hyvinvointi- ja
tyollisyyspalveluiden kanssa. Kehitysvammaisten ihmisten mahdollisuutta
aktiiviseen elamaan ja osallistumiseen yhteiskunnassa voidaan tukea
tekemalla yhteisty6ta myos kolmannen sektorin toimijoiden ja seurakuntien
kanssa.

Hyvinvointialueiden on tarkeaa edistaa yhteistyota vaativaa
moniammatillista tukea tarjoavien asiantuntijaryhmien, vaativan
moniammatillisen tuen yksikoiden seka asumisyksikoiden ja muiden
asumispalveluiden valilla.
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Hyvinvointialueilla on keskeinen rooli siind, kuinka hyvin kehitysvammaiset
ihmiset saavat vaativaa moniammatillista tukea omaan kotiinsa seka
tarvittaessa palveluita asumisyksikoista tai vaativan moniammatillisen tuen
yksikdista.

Arviointi- ja kuntoutusjaksoilla maaritelldan, millaisissa asumisratkaisuissa
kehitysvammaiset ihmiset saavat tarvitsemansa moniammatillisen tuen
asumiseensa. Moniammatillisen tuen sisaltéén, maaraan ja kestoon seka
tuen antamispaikkaan vaikuttaa aina vammaisen henkilén yksildllinen tuen
tarve ja tilanteen haastavuus. Vammaispalvelulain esityksen mukaan
Idhtékohtana on se, ettd vaativaa moniammatillista tukea tarjotaan
asiakkaan omaan kotiin tukemaan asumista.

Vaativan moniammatillisen tuen yksikdissa annettava tuki on koskettaa
pientd asiakaskuntaa, jonka palvelutarpeen taustalla on tilapaisen
kuntoutuksen tarve tai tahdon vastainen hoito. Myo6s erityisen vaativissa
ongelmatilanteissa tukea tulisi jarjestaa ensisijaisesti vammaisen henkilén
omassa toimintaymparistdssa. Vaativan tuen yksikdiden suunnittelussa ja
sijoittumisessa tulee estaa laitosmaisten kohteiden syntyminen.

Kunnat

Kunnat vastaavat yhdyskuntasuunnittelusta, kaavoituksesta, maankaytdsta
seka yli vaalikausien ja hallinnonalojen toteutettavasta asuntopolitiikasta, jossa
kuntien omistavat vuokrataloyhtiét ja muut kiinteistét ovat valine
asuntopolitiikan toteuttamiseen. Kuntien tehtavana on myds edistaa
asukkaidensa hyvinvointia ja alueensa elinvoimaa seka jarjestaa asukkailleen
palvelut taloudellisesti, sosiaalisesti ja ymparistollisesti kestavalla tavalla.

Kunnan roolina kehitysvammaisten henkildiden asumisessa on huolehtia
kaavoituksen kautta siita, etta erityisryhmien asunnot sijaitsevat tavallisen
asumisen yhteydessa. Kuntien roolina on tehda tiivista yhteisty6ta
hyvinvointialueen seka tarvittaessa ARAnN ja rakennuttajien kanssa.

Asuminen tavallisessa asuntokannassa

8. Kuntien tulee yhteistyossa hyvinvointialueen kanssa kartoittaa ja
hyodyntaa tavallista asuntokantaa, josta voidaan tarjota asuntoja
kehitysvammaisille.

Olemassa olevassa asuntokannassa olevia asuntoja voidaan tarjota
esimerkiksi kuntien vuokrataloyhtididen kautta. Myds asumisyksikoille
voidaan l6ytaa tiloja tavallisesta olemassa olevasta asuntokannasta.
Asumisratkaisujen monipuolistamisessa yhtena keinona on
korjausrakentaminen.

Kaavoitusvaiheessa esimerkiksi ARA- kohteen tavallisista vuokra-asunnoista
voidaan osoittaa tietty osuus kehitysvammaisten asunnoiksi.
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9.

Kuntien tulee edistaa sitd, etta kehitysvammaisten ihmisten
asumisratkaisuihin annetaan asuntotuotantoon tarkoitettuja A-
tontteja lahella palveluja.

Asumisratkaisujen monipuolistaminen edellyttaa, etta esteetdnta ja
kohtuuhintaista tavalliseen asuinymparistéon sijoittuva asuntokantaa
hyddynnetdan kehitysvammaisten ihmisten asumisessa. Hyvinvointialueiden
yhteistyd kuntien kaavoitus- ja rakennustoimen kanssa vaikuttaa
myoOnteisesti siihen, etta kehitysvammaisten asumisratkaisut tulevat
monipuolisemmiksi.

Esteettdmien ja toimivien asuntojen tarjonnan varmistaminen kunnan
taholta, tukee niin vammaisten kuin ikdantyneiden ihmistenkin asumista.
Tassa kaikille sopivan suunnittelun nakdékulmien ottaminen huomioon
rakentamisen ohjauksessa ja suunnittelussa on tarkeaa. Rakennettavissa
kohteissa on tarkeaa huomioida my6s materiaalien kestavyys, aanieristys ja
muut asumisen viihtyvyytta lisaavat tekijat.

Valtio

10.

11.

Valtio edistda hyvinvointialueiden asumiseen liittyvaa
kehittamistyota jakamalla tietoa ja koulutusta tukemalla.

Hyvinvointialueita tulee tukea uuden vammaispalvelulain asumista ja
itsendista eldamaa koskevien saanndsten toimeenpanossa. On tarkeaa, etta
olemassa olevia hyviksi havaittuja toimintatapoja ja menetelmia kaytetaan
nykyistéd enemman kehitysvammaisten asumisratkaisujen suunnittelussa ja
toteutuksessa. Valtio voi toteuttaa yhteistydssa jarjestéjen kanssa
koulutuksia ja levittda tietoa hyvista toimintamalleista. Selvityksen
lahdeluetteloon on kirjattu useita tuotoksia, joita voidaan kayttaa apuna,
kun suunnitellaan kehitysvammaisten osallisuuden huomioivia
asumisratkaisuja.

Sosiaali- ja terveysministerio seuraa ja arvioi yhteistyossa
ymparistoministerion kanssa, miten hyvinvointialueiden laatimat
suunnitelmat laitoshoidon lakkauttamiseksi ja vammaisten ihmisten
asumisratkaisujen monipuolistamiseksi toteutuvat kdaytannossa.

Kehitysvammaisten asumisen KEHAS-ohjelmassa oli tavoitteena
monipuolistaa kehitysvammaisten ihmisten asumisratkaisuja, silla tarvetta
oli valinnanvapauden ja yksildllisyyden vahvistamiselle. Paadmaarana oli
asettaa keskiddn kehitysvammaisten ihmisten tarpeet ja toiveet
asumisessa. Selvitysaineiston perusteella monipuolisia ja itsendisempia
asumisratkaisuja tarvitaan nykyista enemman, KEHAS-periaatteen mukaiset
tavoitteet eivat ole toteutuneet riittavasti.

Ymparistoministerid, ARA ja sosiaali- ja terveysministeri6é voivat ohjata ja
tukea vammaisten henkiléiden asumiseen liittyvan lainsaadannén ja
suositusten toimeenpanoa hyvinvointialueilla ja kunnissa.
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9. Liitteet

Liitetaulukko 1.

Pitkaaikaisten laitoshoitoasiakkaiden ja asumispalveluissa asuvien maara vuosina 2010-2021.

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Laitoshoidon
pitkaaikais- 1790 1594 1480 1331 1117 962 795 622 521 451 427 403
asiakkaat
0-17-vuotiaat 122 119 122 128 114 131 131 110 118 131 129 128
IRRCESVCEIa 1512 1328 1222 1054 875 735 583 444 354 288 272 258
65-vuotta
téyttaneet 156 147 136 149 128 96 81 68 49 32 26 17
Ympadrivuo-
rokautinen
palvelu- 5876 6256 6595 7037 7145 7728 8265 8484 8664 9187 9681 9164
asuminen
0-17-vuotiaat 183 175 177 199 206 194 213 168 195 209 264 229
IRECERYIGIIEE S 5103 5384 5642 5973 6002 6454 6797 6976 7053 7399 7698 7258
65 vuotta
fayttaneet 590 697 776 865 937 1080 1255 1340 1416 1579 1719 1677
Yhteisollinen
asuminen 2168 2164 2037 2083 1987 2006 1954 1986 1859 1884 1817 1766
ICEICESVVGIEEI 1 059 1927 17941820 1735 1723 1691 1686 1591 1604 1512 1471
65-vuotta
téyttaneet 202 233 239 262 251 282 260 299 266 278 304 293
Tuettu
asuminen 972 1106 11581316 1274 1548 1684 1880 1876 2098 2235 1905
18-64-vuotiaat 904 102010671202 1141 1392 1502 1694 1674 1888 1987 1669
65 vuotta
téyttaneet 61 78 39 0 133 153 180 185 198 205 246 232
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Liitetaulukko 2.
Kehitysvammaisten laitosasiakkaiden ja asumispalveluissa asuvien maara palveluntuottajan
perusteella vuosien 2010-2021 aikana.

Palvelu 2010 2011 |2012 (2013 |2014 [2015 |2016 (2017 |2018 |2019 |2020 | 2021
R Y<SitYi- 504 | 530 225 (220 |178 [187 [ 133 |85 |69 |52 |21 |19
hoito nen

(=itoss Julki-— 4650 | 1498 1387 1244 1063 906 787 654 562 504 497 | 473
hoito nen

Ympari-

yuoro- Yksityi-

kautinen """ 2735 2884 3105 3261 3438 3776 4010 4319 4430 4576 5020 4919
palvelu-

asuminen

Ympari-

vyuoro Julki-

kautinen " 3141 3372 3490 3776 3707 3952 4255 4165 4234 4611 4 661 4 245
palvelu-

asuminen

Yhteissl- .\,

linen YO 401 419 411 405 425 434 471 498 533 547 525 617
asuminen

Yhteisol- | -

linen U 1767 1745 1626 1678 1562 1572 1483 1488 1326 1337 1292 1149
asuminen

Kunta tai YKsitvi-

kunta- YO 240 289 271 285 293 344 362 377 443 544 588 522
yhtyma

Kunta tai ;5 i

kunta- o, 732 817 887 1031 981 1204 1322 1503 1433 1554 1647 1383
yhtyma

* yksityinen: jarjesto tai yritys, julkinen: kunta tai kuntayhtyma
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