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Diakonia-ammattikorkeakoulun Hyva vanhuus — kehittamishankkeista kaytannon toimin-
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Laanin sosiaali- ja terveysneuvos, dosentti Elli Aaltosen puheenvuoron tiivistelma
’lkaantyneiden elamanlaatu”

Sosiaali- ja terveydenhuollon hankkeita on tuettu Ita-Suomessa lahes 10 miljoonan
euron valtionavulla

Laanin sosiaali- ja terveysneuvos Elli Aaltonen totesi puheessaan, etta vuonna 2003
kaynnistynytta kansallista sosiaali- ja terveydenhuollon ohjelmaa on tarvittu taalla Ita-
Suomessa juuri vaeston ikdantymisesta, tyontekijdiden, erityisesti ladkareiden ja sosiaali-
tyontekijoiden, mutta hiljalleen myo6s hoitohenkiloston puutteesta, ehkaisevan tyon vahyy-
desta ja seudullisen ja alueellisen tydon vahyydesta johtuen. Naina vuosina Ita-Suomi on
saanut hankkeisiin [ahes 10 miljoonaa euroa ja hankkeita on rahoitettu lahes 90, joista so-
siaalialan hankkeita 40. Vanhustenhuollon hankkeita on talla hetkella toteutuksessa 15.
Naissa Ita-Suomen hankkeissa korostuvat Aaltosen mukaan juuri vanhusten palvelujen
saatavuuteen liittyvat ongelmat, tydvoiman saatavuus- ja osaamisongelmat ja kotihoidon
seka kuntoutuksen toteuttamiseen liittyvat ongelmat. Aaltonen sanoi olevansa erityisen
ilahtunut hankkeista, joissa nahdaan tarkeaksi sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistyo ja
laajemminkin yhteisty0 eri toimijoiden kesken. Kotihoidossa on viela paljon kehitettavaa,
etta se toimisi joustavasti ja kuntouttavasti. Samoin seudullisuus on noussut jo monessa
hankkeessa yhdeksi tavoitteeksi, Aaltonen mainitsi.

Esimerkkina hyvista vanhustenhuollon hankkeista han mainitsi Pieksamaen vanhusten
toimintakyvyn edistamista tukevan hankkeen, Savonlinnan kuntouttavan tydotteen kehit-
tamista tukevan hankkeen ja Pielisen Karjalan vanhustyon kehittdmiskeskus- hankeen.
Hankkeet ovat saaneet valtion tukea.

Tulevaisuudessa 65-74-vuotiaat ovat enemman voimavara kuin hoidon kohde
Tulevaisuudessa on Aaltosen mukaan erityisen tarkeaa tiedostaa, etta 65-74 -vuotiaiden
maara kasvaa, mutta he eivat suinkaan ole vanhustenhuollon palvelujen piirissa kuin kor-
keintaan kuntouttavassa mielessa. He ovat sita seniorien joukkoa, jota kaikin tavoin tulisi
tukea itsenaiseen toimintaan omassa kodissaan ja sen ulkopuolella. He voivat hyvan or-
ganisoinnin turvin olla jopa lisatoimija vanhustenhuollon kentassa antaen lisdapua, vertais-
tukea ja vapaaehtoista tukea omassa asuinyhteis6ssaan tai sen ulkopuolella todella iak-
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kaille tai yksinaisille vanhuksille. Jatkossa keskeisten politiikan lohkojen (kuten asunto-,
koulutus-, liikenne-, kulttuuri) ja elinkeinoelaman kannattaa huomioida tama ikaluokka,
koska heidan maaransa kasvaa ja he voivat sita kautta saada lisaa maaraysasemaa ja
vaikutusvaltaa. Esteettomyys laajasti ymmarrettyna on avainsana ja mahdollisuus ikaih-
misten liikkkumiseen, kodin turvallisuuteen, opiskeluun, kulttuuripalveluihin ja jopa kauppa-
liikkeiden valikoimiin, Aaltonen sanoi.

Yksinasuminen ja turvattomuus valtaisia vanhuuden riskeja

Riskeina tulee Aaltosen mukaan jatkossakin olemaan alueellisen erilaistumisen korostu-
minen vanhuspolitikassa. Tasta ovat esimerkkina syrjaseutujen vanhukset tai kaupun-
kiasuntojen yksin asuvat vanhukset. Yksinasuvia yli 75-vuotiaita on jo nyt 45 % ikaluokasta
ja lukumaara kasvaa. Mikali naiden vanhusten turvallisuus kotioloissa ei ole kunnossa, joh-
taa se herkasti hyvinvoinnin romahtamiseen, mielenterveydellisiin ongelmiin, fyysisiin
heikkouksiin, masennukseen ja laakkeiden ylikayttoon. Tama kaikki on omiaan lisdamaan
painetta laitoshoitoon. Siksi tulevaisuuden reseptina tulee hanen mukaansa olla runsas ja
monipuolinen kotihoito, jossa riittavasti puututaan kuntouttamiseen, sosiaalisten verkosto-
jen turvaamiseen ja turvallisuuden tunteen luontiin, naissa osin hyodyntaen hyvinvointitek-
nologian eri mahdollisuuksia.

Hyva vanhushuolto mahdollistaa eri toimijoiden tyonjaon ja yhteistyon

Julkisen kotihoidon rinnalle tarvitaan jatkossakin vaihtoehtoisia palvelujen tuottajia kuten
jarjestosektoria ja yksityista sektoria. Julkisen ja muiden toimijoiden valisen yhteistyon ja
tyonjaon selkiyttamiseksi Aaltonen vaati valtakunnallista, mutta myos alueellista, seudullis-
ta ja kunnallista strategiaa. Nyt julkinen ja markkinat toimivat osittain samoilla palvelualoilla
tuhlaten kummankin voimavaroja. Tulevaisuudessa erityisesti raskas laitoshoito tulisi Aal-
tosen mukaan edelleen sailyttaa julkisen vastuulla, mutta ehkaisevaan ja kuntouttavaan
kotihoitoon seka palveluasumiseen voitaisiin jarjestaa tilaa muillekin palvelujen tuottajille,
jotka toimisivat osittain omalla tulorahoituksellaan ja osittain julkisilla palveluseteli- ja osto-
palvelutuotoilla.

Dementiahoitoon, laitoshoitoon ja omaishoitoon yksilollisyytta, laatua ja arvokkuut-
ta

Vuonna 2000 keskivaikeasta tai vaikeasta dementiasta karsivia oli Suomessa 80 000 ja
vuonna 2030 heita arvioidaan olevan 128 000. I1ta-Suomen laaninhallituksen 2005 kyselyn
mukaan vanhustenhuollon laitos- ja palveluasumisen asukkaista lahes 40 %:lla on diag-
nosoitu dementiaoireayhtyma.

Koska dementiaa sairastavien maara kasvaa seuraavan 15 vuoden aikana edelleen, tulee
tehostetun palveluasumisen maaraa Aaltosen mukaan lisata ja tukea siina erilaisia seudul-
lisia ratkaisuja. Dementian lisaksi tahan pakottaa yli 85-vuotiaiden maaran kasvu, koska
jossain vaiheessa tassa ikaluokassa tulee usein tarve jonkin pituisesta laitosjaksosta. Te-
hostetun palveluasumisen ja laitoshoidon kohdalla tulee kriteereista arvoon arvaamatto-
maan nousemaan laatu, yksildllisyys ja hoidon arvokkuus. On palveluyksikké julkinen tai
yksityinen, se kokee nama tekijat laiminlyotyaan inflaation ja ainakin ne vanhukset, jotka
tulevat omaamaan entistd vahvemman taloudellisen aseman, alkavat danestaa omaisten-
sa avulla jaloillaan. Samoin erityinen eettisyys tulisi ladata Aaltosen mukaan omaishoidon
alueelle. Omaishoidosta on mahdollisuus rakentaa avohoidon osa ennen tiivista kotihoitoa
tai siirtymista palveluasumiseen. Talla hetkella 300 000 vanhuksen ja vammaisen hoito
tapahtuu vielda omaishoitajan turvin, mutta ollakseen tulevaisuuden hoitorakenne, siihen
tulee satsata lisaamalla hoidettavan palveluja, hoitajan tukea ja yhtenaistamalla hoitopalk-
kiot valtakunnallisesti riittavalle tasolle. Kaikki tama kokonaistaloudellisestikin edullisem-
paa kuin laitoshoidon uudet lisdykset, Aaltonen totesi lopuksi.

ITA-SUOMEN LAANINHALLITUS 5
Mikkeli 020 516 161, Joensuu 020 516 181, Kuopio 020 516 171



