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Suomen Sairaanhoitajien vastaus lausuntopyynt6on sosiaali- ja
terveydenhuollon valvonnasta annetun lain kehittamistarpeiden
arviomuistiosta

Suomen Sairaanhoitajat kiittdaa mahdollisuudesta lausua arviomuistiota sosiaali- ja
terveydenhuollon valvonnasta annetun lain kehittamistarpeista.

Kommenttinne arviomuistion luvusta 5 (Valvontalain 1 luku Yleiset sadannokset)

Suomen Sairaanhoitajat pitda tarkeana, etta asiakas- ja potilasturvallisuuden turvaamiseksi lain 28
§ ulotetaan myos henkilostoa vuokraaviin yrityksiin. Arviomuistiossa todetaan, ettd muilta osin
valvontalain sddntelya ei kuitenkaan ole tarkoituksenmukaista ulottaa mainittuihin yrityksiin
valvontalain esitdissa todetuin perusteluin.

Suomen Sairaanhoitajat ndkee isoja ongelmia kansainvalisessa rekrytoinnissa ja ndkee painvastoin
valttamattomana naihin kohdistuvaa kansallista saantelya ja lainsddadantoa. Kannanotossamme
kansainvalisesta rekrytoinnista (2025) olemme tuoneet esiin, etta rekrytointiyritysten toiminta on
tarkeda saattaa valvonnan piiriin. Suomi on tehostanut sairaanhoitajarekrytointia kehittyvista
maista aiempina vuosina. Suomen maine tyovoimaa vastaanottavana maana on karsinyt ainakin
sairaanhoitajien osalta, koska prosessi ei ole saddeltya kansallisesti ja rekrytointia toteuttavat
yksityiset yritykset ilman valvontaa. Osa rekrytointifirmoista on WHO:n ohjeiden vastaisesti
perinyt suuria rekrytointimaksuja sairaanhoitajilta. Rekrytointifirmat ovat antaneet riittamatonta
tai jopa harhaanjohtavaa tietoa Suomesta. Solmitut sopimukset ovat olleet epaselvia ja
sairaanhoitajia on velvoitettu ottamaan alemman tason tehtavid, mika viittaa siihen, etta heita
kdytetaan halpatydvoimana. Saatamme tulevina vuosina olla enenevdssa maarin riippuvaisia
kansainvalisesta tyovoimasta hoitoalalla.

Maahanmuuttajasairaanhoitajien tulee olla yhdenvertaisesti samojen tydehtojen piirissa kuin
muutkin sairaanhoitajat. Tyoelaman tasa-arvo ei toteudu ilman rakenteellista vastuunkantoa, joka
kuuluu tyénantajien lisaksi myds kunnille ja muille julkisille toimijoille.

Sosiaalihuoltolain 14 §:n 2 momentissa tarkoitetut palvelut

Suomen Sairaanhoitajat huomauttaa, etta kun Valvontalain 2 §:n 3 momentin mukaan lakia ei
sovelleta palveluntuottajan tuottaessa sosiaalihuoltolain (1301/2014) 14 §:n 2 momentissa
tarkoitettuja palveluja, on otettava huomioon, etta kun palvelumuodot uudistuvat ja syntyy uusia
palveluntarpeita ja uusia palveluja, on myds huomioitava ndiden uusien palvelujen valvonnan
tarpeen ja saantelyn arviointi.

Arviomuistiossa todetaan: ” Palvelunjdrjestdjdn on varmistettava omien sekd hankkimiensa
palvelujen saatavuus, jatkuvuus, turvallisuus ja laatu. Palvelunjérjestdjéin on seurattava myds
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sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen henkiléston riittdvyyttd sekd tilojen ja laitteiden
turvallisuutta ja soveltuvuutta palvelujen toteuttamisessa.” Suomen Sairaanhoitajat toteaa, etta jo
nyt kaytanndssa on nadyttaytynyt, etta palvelun laadun, saatavuuden, turvallisuuden ja
jatkuvuuden seka henkiloston riittavyyden seuranta ei toimi kaikilla palvelun jarjestajilla eika
palveluntuottajillakaan omavalvonnan keinoin. Suomen Sairaanhoitajat pitaa erityisen tirkeana,
etta seurannan lisdksi on oltava kriteerit henkiloston riittavyydelle ja kriteerit henkiloston
osaamisen riittavyydelle ja palvelujen laadulle. On tarpeellista ja kannatamme sita, etta
valvontalain mukaisen palvelunjarjestajan omavalvonnan ja sitd koskevan viranomaisvalvonnan
tulisi Iahtokohtaisesti koskea kaikkea hyvinvointialueen jarjestamisvastuulle kuuluvaa sosiaali- ja
terveydenhuoltoa.

Sosiaalihuoltolain 14 §:n 3 momentissa tarkoitetut palvelut

Suomen Sairaanhoitajat kannattaa Valviran ehdotusta: ”Lainsdddcdnnéssd tulisi ottaa myos kantaa
siihen, missd erityisesti sosiaalihuoltolain 14 §:n 3 momenttiin siséltyvissé palveluissa on kyse
palvelun jérjestéimisesté mutta ei sen tuottamisesta. Valvontalain soveltaminen sosiaalihuoltolain
14 §:n 3 momentin mukaisiin palveluihin on aiheuttanut tulkinnallisia haasteita, kun monet
palveluista ovat osa jdrjestdmistehtdvéd, mutta vain osa niistd siséltéd osana jérjestdmistehtdvdd
myds sosiaalipalvelun antamista.” Tassa kohden esimerkkina perhehoito, jonka avulla on jarkevaa
ja kustannusvaikuttavaa jarjestaa ikdihmisten asumispalvelua (yhdistettyna terveydenhuollon
palveluihin, esim. omasairaanhoitaja ja omaldakari) tulevaisuudessa entista enemman.
Perhehoitoa koskeva lainsaadantokokonaisuus tulisi paivittaa ajantasalle.

Omaishoito ja toimeksiantosopimussuhteinen perhehoito

Suomen Sairaanhoitajat pitdaa valttamattomana, etta kaikkein haavoittuvimmassa asemassa
olevien (lasten, vammaisten, ikdihmisten) palvelut eivat jaa tarvittavan valvonnan ulkopuolelle.

Turva-auttamispalvelut

On tarkeaa, etta turva-auttamispalvelun jarjestamis- ja valvontavastuu on selkedsti maaritelty
laissa. Turvapalvelujen toimivuus liittyy palvelua tarvitsevan henkeen ja terveyteen. Jos palvelun
tarjoajien laitteilla ei ole mitdaan laatuvaatimuksia, vaarantuu palvelun kadyttajan turvallisuus.
Turvapalvelujen tuottajien tulisi olla rekisterdityja ja laitteet laatusertifikoituja, silld kdytannossa
on tullut esiin, ettad ns. turvapuhelimet saattavat olla hyvinkin heikkolaatuisia (kukaan ei vastaa,
avunpyynnot menevat vastaajaan, laitteita pitda ladata hyvinkin lyhyin valiajoin eika laitteen
sammumista ja toimimista valvo kukaan jne. ).

Ammattihenkil6lainsddadannon uudistus

Muistiossa todetaan: “sosiaali- ja terveydenhuollon kannalta merkittévé uudistus toteutetaan
tavalla, jossa ammattioikeuksiin kytketécin vain asiakas- ja potilasturvallisuuden kannalta
vdlttimdttomedit ja oikeasuhtaiset edellytykset. Uudistuksen tarkoituksena on edistdd asiakas- ja
potilasturvallisuutta sekd sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen laatua varmistamalla, ettd
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sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkil6illé on ammattitoiminnan edellyttéimdi riittévé
pditevyys ja osaaminen. Esitykselld tuetaan sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattihenkildiden tehtdivirakenteiden ja tyénjaon kehittéimistd varmistamalla, ettd
ammattihenkil6t voivat keskittyéd koulutustaan ja osaamistaan vastaaviin tehtdéviin.”

Miten tama voidaan toteuttaa, jos patevyytta ja osaamista ei voida osoittaa eika sitd seurata
millddn? Sairaanhoitajan peruskoulutus ei anna osaamista eika patevyytta erikoisalojen
erityistehtaviin. Niihin perehtyminen vie vuosia ja osaaminen ja patevyys jaa kaytannon yrityksen
ja erehdyksen ja resursseista riippuvan perehdytyksen varaan. Suomen Sairaanhoitajat nakee
asiakas- ja potilasturvallisuuden ja laadun kannalta valttamattomaksi sairaanhoitajien
erikoisosaamisen vahvistamisen ja varmistamisen (erikoistumiskoulutus) sekd tunnistamisen ja
tunnustamisen (erikoisairaanhoitaja-nimike).

Sairaanhoitajan ammatin pito- ja vetovoiman mutta ennenkaikkea asiakas- ja potilasturvallsiuuden
kannalta on tarkeaa, ettd ammattilainsdaadanté mahdollistaa sairaanhoitajan erikoisosaamisen
kehittamisen ja urakehityksen kliinisessa hoitotyossa (STM 2021:36, Hallitusohjelma 2023,
Suomen Sairaanhoitajat APN-raportti 2023, STM 2024:9).

Olemme kannanotossamme ammattihenkildlakiuudistuksesta 2025 esittaneet, ettd on
tarpeen ja perusteltua saataa

e sairaanhoitajan vastuusta ja koulutuksesta eri osaamisen tasoilla

e sairaanhoitajan erityisista velvollisuuksista

e sairaanhoitajan erikoistumis- ja laajavastuisesta koulutuksesta

e hoitotyon ammatillisen johtamisen vastuusta yhdenvertaisesti, jos ei ammattihenkildlaissa
niin sitten terveydenhuoltolaissa tai jarjestamislaissa.
Tastd on Suomen Sairaanhoitajat yhdessa muiden hoitoalan jarjestdjen ja hoitotyon
professiojohtajien kanssa tehnyt kannanoton hoitotyon johtamisen asemasta, jossa
esitetdan:
1. Tdsmennetddn sosiaali- ja terveydenhuollon jdrjestémisestd annettua lakia
moniammatillisen johtamisen osalta (612/2021, 8 § 3 mom.) § 8 Sosiaali- ja
terveydenhuollon jérjestéimisvastuu Hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon
johtamisessa on oltava monialaista asiantuntemusta, joka tukee laadukkaiden ja
turvallisten palvelujen kokonaisuutta, eri ammattiryhmien yhteistyétd sekd hoito- ja
toimintakdytdntéjen kehittdmistd. Johtamisen monialaisen asiantuntemuksen
varmistamiseksi hyvinvointialueella tulee olla Iddiketieteen, hoitotieteen ja
sosiaalitieteen vastuuviranhaltijat.
2. Lisdtddn terveydenhuoltolakiin sddnnds toimintayksikén hoitotyén ammatillisesta
toiminnasta vastaavasta viranhaltijasta (1326/2010, § 57 1 mom.) § 57 Vastuu
toimintayksikén terveyden- ja sairaanhoidosta Terveydenhuollon toimintayksikéssé on
oltava vastaava ldcdkdri. Vastaavan Iddkérin on johdettava ja valvottava toimintayksikén
terveyden- ja sairaanhoitoa. Terveyden- ja sairaanhoidon osana hoitotyén ammatillisen
toiminnan laadun, asiakas- ja potilasturvallisuuden ja vaikuttavuuden varmistamiseksi
toimintayksikdssd on oltava hoitotyétd johtava ja valvova vastaava viranhaltija.
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Hoitotyon henkiloston ja tehtdvien johtamiseen, seuraamiseen ja valvontaan tarvitaan
ammatillinen tuntemus henkilstdsta, ammatillisesta osaamisesta, tyon sisallosta ja tehtavista ja
niiden kehittamisesta.

On taysin kestamatonta, ettd suurimman terveydenhuollon ammattiryhman, sairaanhoitajien
kohdalla ei olla tunnistettu eika tunnustettu erikoisosaamisen teoriapohjaa ja laatuvaatimusta,
vaan tyydytaan siihen, mita erikoisosaamista sattuu kenelldkin olemaan (yksi osaa yhta ja toinen
toista eika kukaan tieda aina edes tyoyksikon sisalla, mita kukakin osaa). Ladke- ja hoitotiede ja
teknologia ja sen myo6ta hoidot ja hoitotyo kehittyvat valtavaa vauhtia ja vaatimukset
sairaanhoitajan erikoisosaamiselle kasvavat. 2000-luvulla sairaanhoitajan tehtdavankuvat ovat
muuttunut valtavasti, kun iso osa ladkarien aiemmista tehtdvista on siirtynyt sairaanhoitajien
erikoisosaamista vaativiksi tehtaviksi. Sairaanhoitajien tyd on muuttunut itsendisemmaksi, mutta
silti moniammatillinen yhteisty® on kehittynyt hyvaan suuntaan. Laakaritkaan eivat hallitse
sairaanhoitajien tehtavia eika painvastoin ilman koulutusta ja perehdytystd, joten tehtdvien siirto
tulisi olla huolellisesti arvioitua ja suunniteltua. Vastuu sairaanhoitajan tehtavista on
sairaanhoitajilla, eika niita tehtavia voi siirtaa toiselle ammattiryhmalle ilman koulutusta ja
perehdytysta ilman asiakas- ja potilasturvallisuuden vaarantumista. Mitd enemman yksikossa on
aloittelevaa tai osaamatonta henkil6st63, sitd kuormittavampaa se on toisille ammattilaisille.
Hoitotyon syvdaosaamisen vaateet edellyttavat koulutusta ja perehdytysta, mika pelkan
perehdytyksen kautta saattaa vieda vuosia. Myoskaan se, etta sairaanhoitajille kasataan esim.
tukipalveluhenkildston tehtavia sadstettdessa tukipalveluhenkildstosta, ei ole hallitusohjelman
tavoitteiden mukaista eika alan veto- ja pitovoimaa lisavaa. Talldin sairaanhoitajan varsinaiset
tehtdvat saattavat jaada vahemmalle huomiolle tai jopa tekematta.

Kommenttinne arviomuistion luvusta 6 (Valvontalain 2 luku Palveluntuottajaa ja
toimintaa koskevat edellytykset)

Kommenttinne arviomuistion luvusta 7 (Valvontalain 3 luku Palveluntuottajien ja
palveluyksikéiden rekisterdinti)

Kommenttinne arviomuistion luvusta 8 (Valvontalain 4 luku Omavalvonta)

Omavalvonnan varaan ei voida laskea kaiken toiminnan valvontaa. Omavalvonta edellyttaa
ammatilliselta johtamiselta osaamista toiminnasta ja tyon sisallon tuntemusta.
Omavalvonnan kannalta professioiden ammatillinen johtaminen tulisi olla professioilla
itsellaan.

Kommenttinne arviomuistion luvusta 9 (Valvontalain 5 luku Viranomaisvalvonta)
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Lupa- ja valvontavirasto valvoo sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamisen ja tuottamisen
lainmukaisuutta ja antaa siihen liittyvaa ohjausta. Jos puretaan taustalta lakeja ja irroitetaan
asiakas- ja potilasturvallisuuden kannalta merkittavia ammattiryhmia saantelyn ulkopuolelle,
ei ole mitaan valvottavaa. Tama voi nayttaa teoriassa jostain nakokulmasta kannatettavalta,
mutta esimerkiksi sairaanhoitajien nakokulmasta lahihoitajien jattaminen pois
ammattihenkildiden joukosta olisi katastrofi ja tulisi kuormittamaan valtavasti sairaanhoitajia
ja vaarantaisi asiakas- ja potilasturvallisuuden. Jo nyt nahdaan, etta hyvinvointialueilla
joudutaan saastamadan kaikesta, mika ei ole lakiperustaista ja jopa siitakin.

Kommenttinne arviomuistion luvusta 10 (Valvontalain 7 luku Erindiset saannokset)

Kommenttinne arviomuistion luvusta 11 (Valvontalain 8 luku Voimaantulo)

Kommenttinne arviomuistion luvusta 12 (Erindiset kysymykset)

Muut kommenttinne arviomuistiosta

17.4.2026

Helja Lundgrén-Laine Heljd, puheenjohtaja, Suomen Sairaanhoitajat
Karhe Liisa, erityisasiantuntija, Suomen Sairaanhoitajat (liisa.karhe@sairaanhoitajat.fi)
Pienimaa Anne, erityisasiantuntija, Suomen Sairaanhoitajat (anne.pienimaa@sairaanhoitajat.fi)
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