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1 Lukijalle

Tassa selvityksessa kuvataan asiakkaiden ja potilaiden aseman ja oikeuksien toteutumista
ja kehitysta Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sosiaali- ja potilasasiavastaavalle
vuonna 2025 saapuneiden yhteydenottojen perusteella. Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen asukasmé&ara on 292456 ja alueella tydskentelee kaksi kokoaikaista
sosiaali- ja potilasasiavastaavaa.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan lakisdateisena tehtavana on seurata sosiaalihuollon ja
varhaiskasvatuksen asiakkaiden ja terveydenhuollon potilaiden aseman ja oikeuksien
kehitysta ja laatia siitd vuosittain selvitys. Sosiaali- potilasasiavastaavan selvitys annetaan
hyvinvointialueen aluehallitukselle seka tiedoksi hyvinvointialueen kuntien
kunnanhallituksille ja lupa- ja valvontavirastolle (aikaisemmin aluehallintovirastolle) seka
tarvittaessa muille potilasasiavastaavista ja sosiaaliasiavastaavista annetun lain
(739/2023) 2 §:n 1 momentissa tarkoitettujen palvelujen jarjestdjille ja tuottajille.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavaan otetaan pdaosin yhteytta silloin, kun asiakas tai potilas
on tyytymaton palveluun tai hoitoon, mikad ndakyy ymmarrettavasti myos selvityksessa.
Selvitys antaa osaltaan asiakkaiden, potilaiden seka heidan ldheistensa yhteydenottojen
perustella sosiaali- ja terveyspalveluiden seka varhaiskasvatuksen jarjestamisesta ja
tuottamisesta vastaaville mahdollisuuden kehittdaa palveluita ja siten edistaa asiakkaiden
ja potilaiden asemaa seka oikeuksien toteutumista.

Tassa selvityksessa sosiaali- ja potilasasiavastaavalle saapuneet sosiaalihuoltoa koskevat
yhteydenotot esitetdaan padosin sosiaalihuollon palvelutehtavaluokituksen mukaisesti.
Osittain luokituksena on kaytetty myds Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen
organisaatiorakennetta. Sosiaalihuollossa yksityisiin palveluntuottajiin liittyvat
yhteydenotot ovat hyvinvointialueen ostopalvelua. Terveydenhuollon yhteydenotot
esitetdaan palvelualueittain. Selvityksessa esitetdan sanallisesti vain ne palvelualueet,
joista on tullut yli viisi yhteydenottoa. Selvityksessa on oma osionsa yksityisesti
hankittuja terveydenhuollon palveluja koskeville yhteydenotoille seka varhaiskasvatusta
koskeville yhteydenotoille. Selvityksessa esitetyt prosenttiluvut on pyéristetty Iahimpaan
kokonaisprosenttilukuun. Kappalemaaraisessa esitystavassa kyse on tarkoista
lukumaarista.

Selvityksessa ei pystytd tekemaan lukumaarallisesti luotettavaa vertailua
hyvinvointialueen asiakkaiden ja potilaiden oikeuksien ja aseman kehittymisesta
suhteessa aikaisempiin vuosiin yhteydenottomaarien ja niihin liittyvien tilastojen
perusteella. Vuoden 2025 alussa sosiaali- ja potilasasiavastaavat saivat kdyttédnsa uuden
asiakastietojarjestelman, jonka kehitys jatkuu edelleen. Taman vuoksi tilastoinnissa
vuodelta 2025 on hieman epatarkkuuksia. On myds huomionarviosta, etteivat sosiaali- ja

1 viestokeskus, viestdn ennakkotilasto 1/2026.

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue: Sosiaali- ja potilasasiavastaavan selvitys 2025 3



potilasasiavastaavat tilastoi valtakunnallisesti yhdenmukaisesti, joten eri alueiden
yhteydenottomaaria ei siten voi suoraan verrata.

Tama selvitys perustuu sosiaali- ja potilasasiavastaaville saapuneisiin yhteydenottoihin
seka niista tehtyihin maarallisiin ja laadullisiin havaintoihin. Laadullisen aineiston, eli
sosiaali- ja potilasasiavastaavalle saapuneiden yhteydenottojen sanallisten kuvausten ja
tilastoidun tiedon analyysin tukena on hyddynnetty tekoalya (Copilot). Tekoadlya on
kaytetty analyysivaiheessa yhteenvetojen ja jasentelyn apuvalineena.

Selvityksen kaikki tekstit ovat sosiaali- ja potilasasiavastaavan tarkistamia, muokkaamia
ja hyvaksymia. Tekoadly on toiminut kirjoitus- ja analyysityossa apuvalineena.

Tekoalyn hyédyntamisen avulla on ollut mahdollista laatia tama selvitys sosiaali- ja
potilasasiavastaavan kdytossa olevan tietojarjestelman tilastointi- ja
raportointiominaisuuksien rajoitteista huolimatta.

Lisatiedot seka palaute selvityksesta

Lisatietoa selvityksesta voi tiedustella Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sosiaali- ja
potilasasiavastaavilta:

Clarissa Kinnunen (toiminnan vastuuhenkil®)
Satu Laaksonen

Puh. 0941910230

Sosiaali- ja potilasasiavastaavien puhelinajat:
¢ Maanantaisin ja tiistaisin 12.00-15.00
e Keskiviikkoisin ja torstaisin 9.00-11.00

Sahkopostiyhteydenotot:
sosiaali-japotilasasiavastaava@vakehyva.fi

Sosiaali- ja potilasasiavastaava keraa palautetta tasta selvityksesta verkkosivuilla
julkaistavan selvityksen yhteydessa. Palautetta hydodynnetdan tulevien selvitysten
laadinnassa.

Kiitimme kaikkia vuonna 2025 sosiaali- ja potilasasiavastaavaan yhteyttd ottaneita,
yhteisty6tahojamme sekd sinua selvityksemme lukija.
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2 Tiivistelma yhteydenotoista
Sosiaali- ja potilasasiavastaavalle tuli yhteensd 1074? yhteydenottoa vuonna 2025.

Koska sama yhteydenotto saattoi koskea esimerkiksi sosiaalihuoltoa ja terveydenhuoltoa,
kirjautui kyseinen yhteydenotto talloin seka sosiaalihuoltoon etta terveydenhuoltoon
kuuluvaksi.

Yhteydenotoista, jotka on tilastoitu Muu/ei tietoa -luokkaan, 30 kpl koski Kelaa.

Kaavio 1. Yhteydenottojen jakautuminen

Yhteydenottojen jakautuminen
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Yhteydenottoja tilastoitiin my0ds palveluntuottajittain, ja yksittdinen yhteydenotto saattoi
kohdistua useampaan kuin yhteen palveluntuottajaan. Kaaviosta 2 kay ilmi, ettd valtaosa
yhteydenotoista kohdistui Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen (VAKEn3) tuottamiin
palveluihin.

2 Yhdeksi yhteydenotoksi tilastoitiin saman yhteydenottajan asiassa saman tydpdivan aikana tapahtuvat
toimet. Tama voi tarkoittaa yhta puhelua tai sahkopostia, tai olla koostetta saman paivan aikana
tapahtuneista useammista puheluista ja séhkdpostiviesteistd. Yhteydenotto on voinut koskea useampaa
palvelukokonaisuutta (sosiaalihuolto, terveydenhuolto, varhaiskasvatus, muu/ei tietoa).

3 VAKE = Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen lyhenne.
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Kaavio 2. Yhteydenotot palveluntuottajittain®

Yhteydenotot palveluntuottajittain

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue (VAKE) _ 857

Muu/ei tietoa (esim. Kela, tai ei tiedossa) - 112
Hus [l 92
Yksityinen palveluntuottaja VAKEn ostopalveluna - 70
Yksityinen palveluntuottaja ' 45
Kaupunki I 20
Toinen hyvinvointialue (ei VAKE) I 16
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Sosiaali- ja potilasasiavastaavan palvelu on avoinna ympari vuoden.
Yhteydenottomaarissa esiintyi kuukausittaista vaihtelua, joka on kuvattuna kaaviossa 3.

Kaavio 3. Yhteydenottojen jakautuminen kuukausittain

Yhteydenottojen jakautuminen kuukausittain
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4 HUS = HUS-Yhtym3 eli Helsingin kaupungin ja Uudenmaan hyvinvointialueiden sosiaali- ja
terveydenhuollon yhtyma.
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Useimmiten sosiaali- ja potilasasiavastaavaan oli yhteydessa henkild, jonka hoitoa tai
palvelua asia koski (54 %). Myds omaiset/laheiset (26 %) olivat yhteydessad samoin kuin
asiakkaan lailliset edustajat (13 %). Sosiaali- ja potilasasiavastaava neuvoo myds
henkil6stoa, joka oli huomattavasti harvemmin yhteydessa (5 %). Parissa prosentissa

yhteydenottoja yhteydenottajasta ei ole tarkempia tietoja.

Kaavio 4. Yhteydenottaja

Yhteydenottaja
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Kaavio 5. Yhteydenottotapa

YHTEYDENOTTOTAPA
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Edelld kaaviossa 5 on kuvattu yhteydenottotavat. Asiavastaavaan otettiin useimmiten
yhteyttd puhelimitse (64 %). Sahkopostitse tuli 34 % yhteydenotoista ja tapaaminen oli
yhteydenoton tapana 2 %:ssa yhteydenottoja.

Sosiaali- ja potilasasiavastaava tilastoi yhteydenoton syyt, joita on usein enemman kuin
yksi per yhteydenotto. Seuraavaan taulukkoon 1 on listattu yleisimmat yhteydenoton

syyt.

Taulukko 1. Yleisimmat yhteydenoton syyt

YHTEYDENOTON SYYT

Hoidon laatu (terveydenhuolto) 338
Palvelun laatu (sosiaalihuolto) 199
Hoitoon paasy (terveydenhuolto) 182
Menettely (sosiaalihuolto) 157

Paatokset/sopimukset/suunnitelmat 149
(sosiaalihuolto)

Tietosuoja ja salassapito 120
(terveydenhuolto)
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3 Sosiaali- ja potilasasiavastaavan tehtdva

Hyvinvointialue vastaa sosiaali- ja potilasasiavastaavatoiminnan jarjestamisesta
seuraavissa palveluissa ja toiminnoissa:

1) hyvinvointialueiden jarjestama ja tuottama sosiaali- ja terveydenhuolto
2) HUS-yhtymaén jarjestama terveyssosiaalityo?

3) valtion ja itsendisten julkisoikeudellisten yhteisdjen jarjestamat ja tuottamat sosiaali-
ja terveydenhuollon palvelut lukuun ottamatta 4 §:ssa tarkoitettuja palveluja

4) kuntien tuottamat sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut

5) kuntien ja yksityisten jarjestamat ja tuottamat varhaiskasvatuspalvelut

6) yksityisten jarjestamat ja tuottamat sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut
7) tybnantajien jarjestamat ja tuottamat tyoterveyshuollon palvelut

Hyvinvointialueen on nimettdva potilasasiavastaavia ja sosiaaliasiavastaavia riittavasti
siten, ettd potilasasiavastaavien ja sosiaaliasiavastaavien palveluja on saatavilla
potilaiden ja asiakkaiden palvelutarpeen mukaisesti.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan tulee toimia asiakkaiden ja potilaiden oikeuksien
edistamiseksi ja toteuttamiseksi. Sosiaali- ja potilasasiavastaavan on toimittava
tehtavassaan puolueettomasti ja riippumattomasti.

Padpaino sosiaali- ja potilasasiavastaavan tehtdvassa on asiakkaiden ja potilaiden
oikeuksiin ja oikeusturvaan liittyvassa neuvonnassa. Sosiaali- ja potilasasiavastaava voi
tarvittaessa avustaa muistutuksen tekemisessa. Sosiaali- ja potilasasiavastaava myos
tiedottaa asiakkaiden ja potilaiden oikeuksista ja toimii muutenkin heidan oikeuksiensa
edistamiseksi ja toteuttamiseksi. Lisaksi sosiaali- ja potilasasiavastaavan lakisdaateisena
tehtavana on seurata asiakkaiden ja potilaiden oikeuksien ja aseman kehitysta ja laatia
siitd vuosittain selvitys.® Oikeuksien ja aseman kehityksen seuranta toteutuu asiakkaiden,
omaisten sekd henkiloston yhteydenottojen ja niissa esille nousseiden teemojen kautta.

5 HUS-yhtyman on jirjestettiva potilasasiavastaavien toiminta jarjestiméssiin ja tuottamassaan
terveydenhuollossa. Jos kuitenkin HUS-yhtyman tuottaman terveydenhuollon palvelun jarjestaa
hyvinvointialue, valtio tai tyoterveyslaitos, vastaa tdma myds potilasasiavastaavien toiminnan
jarjestamisesta talta osin.

6 Laki potilasasiavastaavista ja sosiaaliasiavastaavista (739/2023)
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4 Asiakkaan ja potilaan oikeuksista

Sosiaalihuollon asiakkaan oikeudet perustuvat muun muassa sosiaalihuollon asiakkaan
asemasta ja oikeuksista annettuun lakiin (812/2000)’ eli asiakaslakiin. Laki maarittelee
sitd, minkalaista sosiaalihuoltoa asiakkaalla on oikeus saada. Keskeisia asiakkaan
oikeuksia ovat:

e oikeus laadultaan hyvaan sosiaalihuoltoon ja siihen liittyvaan kohteluun

e oikeus saada selvitys asiaansa liittyen, esimerkiksi oikeuksista, velvollisuuksista
seka vaihtoehdoista

o oikeus paatokseen ja suunnitelmaan

e itsemaaraamisoikeus ja osallistuminen palvelujensa suunnitteluun ja
toteutukseen

Terveydenhuollon potilaan oikeudet perustuvat muun muassa potilaan asemasta ja
oikeuksista annettuun lakiin (785/1992)8, eli potilaslakiin. Laki maarittelee sitd, millaista
terveyden- ja sairaanhoitoa potilaalla on oikeus saada. Keskeisid potilaan oikeuksia ovat:

e oikeus laadultaan hyvaan terveyden- ja sairaanhoitoon seka siihen liittyvaan
kohteluun

e oikeus paasta hoitoon maaradajassa

e oikeus suunnitelmaan

o oikeus ymmarrettavaan tietoon omaa hoitoaan koskien

e itsemaaradamisoikeus

Seka asiakaslaissa etta potilaslaissa maaritelladn myos alaikdisen eli alle 18-vuotiaan
oikeuksista osallistumiseen, tiedonsaantiin seka hoidon osalta hoidosta paattamiseen.

Varhaiskasvatuksen asiakkaan oikeudet perustuvat muun muassa varhaiskasvatuslakiin
(540/2018)°. Laissa saadetian esimerkiksi lapsen oikeudesta varhaiskasvatukseen sek3
varhaiskasvatuksen jarjestamisesta ja tuottamisesta.

Sosiaalihuollon ja varhaiskasvatuksen asiakkaalla seka terveydenhuollon potilaalla on
rekisterdityna oikeus muun muassa saada tietoa henkilotietojensa kasittelysta, oikeus
pyytda asiakas-, potilas- tai varhaiskasvatuksen rekisteriin kirjattuja tietoja seka oikeus
pyytaa kirjattujen tietojen oikaisemista.®

7 Asiakaslaki (812/2000).

8 potilaslaki (785/1992).

% Varhaiskasvatuslaki (540/2018)

10 Lisitietoa henkildtietojen kasittelystd voit lukea palvelun/hoidon jarjestdjan tai tuottajan
verkkosivuilta. Tietosuojavaltuutettu valvoo valtakunnallisesti tietosuojalainsdadannén noudattamista
Onko sinulle kerrottu tietojesi kasittelystd? | Tietosuojavaltuutetun toimisto.
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5 Yhteydenotot sosiaali- ja potilasasiavastaaviin

Sosiaali- ja potilasasiavastaavat on mahdollista tavoittaa puhelimitse puhelinaikoina
maanantaisin ja tiistaisin kello 12—15 seka keskiviikkoisin ja torstaisin kello 9-11. Lisaksi
asiavastaaville voi lahettdaa sahkdpostia vuorokaudenajasta riippumatta. Vuonna 2025
otettiin kdyttoon turvapostipalvelu sosiaali- ja potilasasiavastaavan toiminnassa. Nyt
yhteydenottajat voivat oma-aloitteisesti palveluun rekisterditymalla lahettdaa sahkopostia
suojatussa yhteydessa tietoturvallisesti.

Yhteydenottoja®! tuli vuonna 2025 seuraavasti:

Yhteydenottoja tuli yhteensad 1074. Sama yhteydenotto voi koskea useampaa
palvelukokonaisuutta (sosiaalihuolto, terveydenhuolto, varhaiskasvatus, muu/ei tietoa).

Yhteydenotot palvelukokonaisuuksittain:

e sosiaalihuoltoon liittyvat 487

e terveydenhuoltoon liittyvat 559
e varhaiskasvatukseen liittyvat 18
e muu/eij tietoa 77

Asiointikieli'? yhteydenotoissa oli pddosin suomi. Ruotsinkielisid yhteydenottoja oli alle
viisi. Muista kielista englanti oli yleisin asiointikieli (16 kpl). Yhteydenotto tapahtui
seitseman kertaa tulkin avulla.

11 Yhdeksi yhteydenotoksi tilastoitiin saman yhteydenottajan asiassa saman tyépaivin aikana tapahtuvat
toimet. Tama voi tarkoittaa yhta puhelua tai sahkopostia, tai olla koostetta saman paivan aikana
tapahtuneista useammista puheluista ja séhkdpostiviesteistd. Yhteydenotto on voinut koskea useampaa
palvelukokonaisuutta (sosiaalihuolto, terveydenhuolto, varhaiskasvatus, muu/ei tietoa).

12 psiointikieli on tietojdrjestelmasta johtuvasta syystd mahdollista tilastoida vain asiakkaista.
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6 Sosiaalihuolto

Sosiaalihuoltoa koskien tuli 487 yhteydenottoa. Yhteydenotot koskivat padosin Vantaan
ja Keravan hyvinvointialueen jarjestamaa palvelua (82 %) tai hyvinvointialueen
ostopalvelua (12 %). Loput yhteydenotoista koskivat toisen hyvinvointialueen, yksityisen
palveluntuottajan tai kaupungin palvelua, tai sitten palveluntuottaja oli muu/ei
tarkempia tietoja palveluntuottajasta.

Sosiaalihuoltoon liittyen yhteydenottaja oli vajaassa kolmasosassa asiakas itse (32 %).
Useimmiten yhteydenottaja oli omainen tai ldheinen (38 %), lisdksi yhteytta ottivat
asiakkaan laillinen edustaja, kuten huoltaja tai edunvalvoja (21 %). Omaisten tai laheisten
seka laillisen edustajan rooli yhteydenottajana korostui lasten, nuorten ja perheiden
palveluissa seka idkkdiden palveluissa. Myos henkilokunta (6 %) oli yhteydessa
sosiaaliasiavastaavaan esimerkiksi konsultoidakseen asiakkaan oikeuksiin tai
oikeusturvaan liittyen. Muutamassa prosentissa yhteydenottoja yhteydenottajasta ei ole
tarkempia tietoja.

Sosiaalihuollon yhteydenotoista 60 % tapahtui puhelimitse ja 38 % sahkopostitse.
Asiakaskontakteista 2 % toteutui tapaamisina.

Taulukko 2. Palvelutehtava/toimiala, jota yhteydenotto koski

Lasten, nuorten ja perheiden 112
palvelut

Aikuissosiaalityo 96
lakkaiden palvelut 129
Vammaispalvelut 143
Muu/ei tietoa®? 13

Vuoden 2025 selvityksen vertaaminen vuoden 2024 selvitykseen yhteydenottojen
lukumaaratasolla koko vuotta koskien ei ole mahdollista, silld vuoden 2024 selvitys koski
osittaista vuotta eli 1.3.-31.12.2024 (10 kk). Vuonna 2024 sosiaali- ja
potilasasiavastaavaan oltiin sosiaalihuollosta eniten yhteydessa idkkaiden palveluja
koskien, kun vuonna 2025 eniten yhteydenottoja tuli vammaispalveluista.

13 palvelutehtivisti/toimialasta ei varmaa tietoa.
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Taulukko 3. Yleisimmat syyt olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan
sosiaalihuoltoon liittyvissa yhteydenotoissa

YHTEYDENOTON SYY Kpl
Palvelun laatu 199
Menettely 157

Paatokset/sopimukset/suunnitelmat 149
Kohtelu 113
Oikeus saada tietoa oikeuksista, 102

velvollisuuksista tai
toimenpidevaihtoehdoista

Tietosuoja ja salassapito 89
ltsemaaraamisoikeus 86
Jonotus- ja kasittelyaika 83

Sosiaalihuoltoon liittyvien yhteydenottojen syiden tarkempaa sisaltoa:

e Palvelun laatu 199 kpl, johon on tilastoitu tyytymattomyys palveluun ja tilanteet,
joissa palvelun sisalto ei ollut vastannut sovittua.

e Menettely'* asiakkuuden aikana 157 kpl. Menettelyyn liittyen yhteydenottoja tuli
erityisesti koskien asiakkaan osallisuutta kuten mahdollisuutta kertoa mielipide ja
osallistua palvelujensa suunnitteluun (81 kpl) seka kuulemista (20 kpl). Lisaksi
yvhteydenotot liittyivdt neuvonnan ja ohjauksen puutteellisuuteen (50 kpl). Useat
menettelyyn liittyvat yhteydenotot liittyivat myos paatéksen tai suunnitelman
tekemattomyyteen (39 kpl) tai siihen, ettei asiakas ollut saanut paatosta tai
suunnitelmaa (29 kpl).

e Piatokset/sopimukset/suunnitelmat 149 kpl, joista suurin osa koski
tyytymattomyytta paatokseen (100 kpl).

1 Menettely yhteydenoton syyna voi sisdltda: Asiakkaan mahdollisuus kertoa mielipiteensi/osallistua ja
vaikuttaa palvelujensa suunnitteluun, kuuleminen, neuvonnan ja ohjauksen puutteellisuus,
omatyontekijyys, palvelutarpeen arviointi/asiakas- tai palvelusuunnitelma/paatos tekematta tai
saamatta, muu syy olla yhteydessa.
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e Kohtelu 113 kpl, joista valtaosa liittyi tyontekijan vuorovaikutukseen (83 kpl).

e Oikeus saada tietoa oikeuksista, velvollisuuksista tai toimenpidevaihtoehdoista
102 kpl.

o Tietosuoja ja salassapito 89 kpl, johon liittyen yleisimpia syita olivat
asiakasasiakirjoihin liittyva tiedonsaanti-/tarkastusoikeus, asiakasasiakirjojen
oikaisuoikeus, laheisen tiedonsaantioikeus tai oikeus saada tietoa henkilotietojen
kasittelysta. Tietosuojaan ja salassapitoon liittyi myos 19 kpl muuna syyna
kirjattua yhteydenottoa, jotka koskivat esimerkiksi tiedontarvetta tietosuojasta ja
salassapidosta.

e Itsemaaraamisoikeus 86 kpl. Itsemdaaraamisoikeuteen liittyen yleisimpina syina
olivat asiakkaan oikeus osallistua ja vaikuttaa palvelujensa suunnitteluun ja
toteuttamiseen (64 kpl) ja asiakkaan tahdon selvittaminen yhteistydssa hanen
laillisen edustajansa, omaisensa tai muun laheisen henkilén kanssa silloin, kun
taysi-ikdinen ei voi osallistua ja vaikuttamaan palvelujensa suunnitteluun ja
toteuttamiseen (32 kpl).

e Jonotus- tai kasittelyaika 83 kpl, johon liittyvat yhteydenotot painottuivat
yhteyden saamiseen palveluyksikkdon (44 kpl) sekd paatoksen saamiseen (32 kpl).

Sosiaalihuoltoon liittyvat yhteydenottojen syyt kokonaisuudessaan |oytyvat taman
selvityksen liitteesta (LIITE 1).

Yhteenveto sosiaalihuoltoon liittyvista yhteydenotoista

Yhteydenottojen perusteella voidaan todeta, ettei palvelun toteutus usein vastannut
asiakkaan kanssa suunniteltua tai asiakkaan tarpeita. Taman seurauksena
yhteydenottajat toivat esille osana tyytymattoémyyttdan muun muassa
asiakasturvallisuuden vaarantuneen.

Menettely nousi yhteydenottojen syyna ja tyytymattomyyden aiheena toistuvasti esiin.
Asiakkaat kertoivat, ettd hakemuksia ja palvelutarpeen arvioita kasiteltiin hitaasti,
paatoksia ei tehty maaraajassa, tai niita ei toimitettu asiakkaalle. Asiakkaalle ei aina
ilmoitettu hanen asiansa kasittelyn etenemisesta. Yleinen tyytymattomyyden aihe oli
palvelun, paatoksen tai suunnitelman viivastyminen tai puuttuminen kokonaan.
Asiakkaat toivat esille, etteivat he ole osallisia omassa palvelussaan tai asiassaan.
Alaikdisten ja niin kutsuttujen haavoittuvassa asemassa olevien asiakkaiden kohdalla
korostuu se, ettei heidan mielipidettaan selvitetty riittavasti.

Asiakkaat ja omaiset kokivat, ettei heita kuulla, heidan mielipidettaan ei selviteta ja, etta
heita kohdellaan epaasiallisesti. Yhteydenottajat nostivat esiin myds kokemuksen
vahattelysta seka epaluottamuksesta tyontekijoihin. Asiakkaat toivat esille, etteivat he
saa yhteyttd omatyontekijaansa, eivat saa tietoa asioiden etenemisesta tai siitd, kuka
heiddn asioistaan vastaa. Omaiset toivat esille, ettei heille tiedoteta riittdvasti ldheisen
tilanteesta, paatoksista tai muutoksista palveluissa.
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Asiakkaat ja omaiset toivat esiin virheellisia tai epatarkkoja kirjauksia,
tiedonsaantioikeuden toteutumattomuutta, asiakirjojen oikaisupyyntoja ja
tietopyyntojen kasitellyn viivastymista.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan kehittamisajatus sosiaalihuollon palveluille yleisesti:
Palveluyksikdssa varmistetaan, ettd asiakas tietaa aina keneen olla yhteydessa
palveluunsa liittyvissa kysymyksissa. Asiakkaiden osallisuus omassa asiassaan ja siihen
liittyen myos asiakkaan oikeus tietoon omassa asiassaan varmistetaan asiakkuuden joka
vaiheessa. Tiedonsaannin varmistamiseksi jaetaan tietoa selkokielisesti ja monikielisesti
eri tavoilla sosiaalihuoltoon seka asiakkuuden eri vaiheisiin liittyvista yleisemmista
asioista. Tiedonsaannin toteuttamisessa voidaan hyodyntaa esimerkiksi kuvallistamista ja
monikanavaisuutta.

Yksityinen sosiaalihuolto

Yhteydenotot, joissa palveluntuottaja oli yksityinen, painottuivat hyvinvointialueen
ostopalveluna tuotettuun palveluun (12 % sosiaalihuollon yhteydenotoista).

6.1 Lasten, nuorten ja perheiden palvelut

Yhteydenottoja koskien lasten, nuorten ja perheiden palveluja tuli 112.

Yhteydenotot koskivat pddosin Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen jarjestamaa
palvelua (88 %) tai hyvinvointialueen ostopalvelua (9 %). Loput yhteydenotoista koskivat
toisen hyvinvointialueen jarjestamaa palvelua (3 %).

Suurin osa yhteydenotoista liittyi lastensuojeluun (91 kpl). Muut yhteydenotot koskivat
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen organisaation mukaisen jaottelun mukaisesti lahes
taysin perheitd tukevia palveluita (27 kpl).1> Perheiden ennaltaehkéiiseviin palveluihin
liittyen vastaanotettiin vain yksittaisia yhteydenottoja.

Perheita tukevien palvelujen yhteydenotot jakautuivat padosin laajasti yksittaisina eri
palveluihin kuten lapsiperheiden kotipalvelu, lapsiperheiden sosiaalityo- ja ohjaus,
perhesosiaalityd seka perheoikeudelliset palvelut. Lisdksi yhteydenottoja saapui perheita
tukevien palvelujen kokonaisuuteen sisdltyvdan Sosiaali- ja kriisipaivystykseen liittyen.

Osa lasten, nuorten ja perheiden palveluista on terveydenhuollon palveluita, joista on
maininta tdman selvityksen 7.1 luvussa.

Yhteydenottaja oli useimmiten asiakkaan laillinen edustaja (60 %) tai omainen tai
laheinen (22 %). Myos asiakkaat (10 %) ja henkilokunta (4 %) ottivat yhteytta. Lopuissa
yhteydenotoissa yhteydenottajasta ei ole tarkempia tietoja.

15 Yhteydenotto voi koskea myés palvelupolkua, kuten palvelusta toiseen siirtymistd, mikd nikyy myés
tilastoinnissa.
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Yleisimmat syyt olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan lasten, nuorten ja
perheiden palveluihin liittyen olivat:

e Menettely asiakkuuden aikana 52 kpl, erityisesti koskien asiakkaan osallisuutta
kuten mahdollisuutta kertoa mielipiteensa ja osallistua palvelujensa
suunnitteluun (30 kpl) sekd neuvonnan ja ohjauksen puutteellisuutta (18 kpl).

e Palvelun laatu 52 kpl.

e Kohtelu 47 kpl, joista valtaosa liittyi tyontekijan vuorovaikutukseen (36 kpl).

e Oikeus saada tietoa oikeuksista, velvollisuuksista tai toimenpidevaihtoehdoista
40 kpl.

o Tietosuoja ja salassapito 28 kpl, kuten asiakasasiakirjojen oikaisuoikeus.

e Padatokset/sopimukset/suunnitelmat 27 kpl, joista suurin osa koski
tyytymattomyytta paatokseen (21 kpl). Esille tuotiin myods tyytymattomyytta
suunnitelmaan.

6.1.1 Lastensuojelu

Lastensuojelusta tuli seuraavaksi kuvattavien avo- ja sijaishuoltoon liittyvien
yvhteydenottojen lisdksi joitakin yhteydenottoja, joita ei voitu luokitella naihin
tilastointiluokkiin.

Lastensuojelun avohuolto
Yhteydenottoja koskien lastensuojelun avohuoltoa tuli 44 kpl.

Lahes kaikki yhteydenottajista (95 %) olivat laillisia edustajia tai omaisia/ldheisia.
Yhteydenotot liittyivat erityisesti sosiaalitydohon.

Yleisimmat syyt olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan lastensuojelun
avohuoltoon liittyen olivat:

e Menettely asiakkuuden aikana 18 kpl, erityisesti koskien neuvonnan ja ohjauksen
puutteellisuutta seka asiakkaan osallisuutta kuten mahdollisuutta kertoa
mielipiteensa ja osallistua palvelujensa suunnitteluun

e Palvelun laatu 18 kpl.

e Kohtelu 17 kpl, joista 14 kpl liittyi tydontekijan vuorovaikutukseen.

e Oikeus saada tietoa oikeuksista, velvollisuuksista tai toimenpidevaihtoehdoista
15 kpl.

Lastensuojelun sijaishuolto

Yhteydenottoja koskien lastensuojelun sijaishuoltoa tuli 40 kpl. Yhteydenotot liittyivat
sosiaalitydhon seka sijaishuoltopaikkaan.
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Padosa (75 %) yhteydenottajista oli laillisia edustajia tai omaisia ja laheisia. Lapsi tai
nuori oli yhteydenottaja 13 %:ssa yhteydenottoja. Myos henkilékunta (5 %) otti yhteytta,
lopuissa yhteydenotoissa yhteydenottajasta ei ole tarkempia tietoja.

Yleisimmat syyt olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan lastensuojelun
sijaishuoltoon liittyen olivat:

e Menettely asiakkuuden aikana 25 kpl, johon liittyen yhteydenottoja tuli erityisesti
koskien asiakkaan osallisuutta, kuten mahdollisuutta kertoa mielipide ja osallistua
palvelujensa suunnitteluun (21 kpl).

e Palvelun laatu 21 kpl.

e Oikeus saada tietoa oikeuksista, velvollisuuksista ja eri
toimenpidevaihtoehdoista 21 kpl.

e Kohtelu 20 kpl, joista 15 kpl liittyi tyontekijan vuorovaikutukseen.

e Paatokset/sopimukset/suunnitelmat 18 kpl.

e Itsemaaraamisoikeus 13 kpl.

Yhteenveto lastensuojeluun liittyvistad yhteydenotoista

Verraten edelliseen vuoden 2024 sosiaali- ja potilasasiavastaavan selvitykseen
lastensuojeluun liittyvissa yhteydenotoissa korostuivat vuonna 2025 samat oikeudet:
oikeus hyvaan palveluun ja kohteluun seka tiedonsaantioikeus. Lisdksi asian kasittelyyn
liittyva menettely toistui yhteydenoton syyna.

Lastensuojeluun liittyvissa yhteydenotoissa nousi esille yhteydenottajien kokemus siita,
ettei asiakkaan ja huoltajien mielipidetta selvitetty. Yhteydenotoissa tuotiin esiin
kokemuksia lapsen tahdon selvittdmisesta ja esille tuomisesta, kuten kuullaanko lasta
paatdksenteossa ja selvitetdankod hanen nakemyksensa ja toiveensa palveluista ja arjesta.

Asiakassuunnitelman paivittaminen oli erds tyytymattomyyden aiheista.
Yhteydenottajien mukaan sijaishuollossa olevan lapsen oikeus ldheisiin ihmissuhteisiin ei
toteutunut asiakkaiden ja heidan laheistensa mielesta riittavan hyvin. Tiedonkulku ja
tiedonsaanti koettiin puutteelliseksi. Lisaksi yhteydenottajat nostivat esille kohtelun ja
vuorovaikutuksen ongelmia seka epaasialliseksi kokemaansa kaytosta

Yhteydenottajia yhdisti tarve saada ymmarrettavaa, oikea-aikaista ja tilanteeseen
suhteutettua neuvontaa seka selkeitd ohjeita siitd, miten edetda omassa asiassaan ja
mihin tahoon voi olla yhteydessa jatkossa.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan kehittamisajatus lastensuojelun palveluille: Asiakkaita
ja heidan laillisia edustajiaan neuvotaan riittavasti toimenpidevaihtoehdoista ja niiden
vaikutuksista asiakkaan tilanteeseen'® seka asiakkaan kaytettévissa olevista
oikeussuojakeinoista’’. Riittdvd neuvonta voi vihentii seka tyytymattomyytts
lastensuojeluun ettd runsasta lastensuojeluun liittyvaa asiointia eri tahoilla.

16 Asiakaslaki (812/2000) 5 §.
17 Lastensuojelulaki (417/2007) 32 a §.
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6.2 Aikuissosiaalityo

Sosiaali- ja potilasasiavastaavalle tuli aikuissosiaalityota koskevia yhteydenottoja 96 kpl.

Yhteydenotot koskivat pdadosin Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen jarjestamaa
palvelua (87 %) tai hyvinvointialueen ostopalvelua (7 %). Yhteydenotoista 6 % koski toista
hyvinvointialuetta, kaupunkia tai palvelunjarjestdja tai palveluntuottaja ei kaynyt
yhteydenotosta ilmi.

Suurin osa yhteydenotoista koski sosiaalityota tai sosiaaliohjausta (75 kpl), joista 27 kpl
liittyi samalla myds toimeentulotukeen. Yhteydenotoista 14 kpl koski asumispalvelua.
Tyollistymistd ja osallisuutta tukevaa palvelua koski 13 kpl yhteydenotoista.*®

Yhteydenottaja oli useimmiten asiakas (71 %). My6s omainen tai laheinen (13 %),
henkilokunta (9 %) ja laillinen edustaja (7 %) ottivat yhteytta.

Yleisimmat syyt olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan aikuissosiaalitydhon
liittyen olivat:

e Oikeus saada paatos, suunnitelma tai sopimus 38 kpl, johon liittyen
yhteydenottoja tuli erityisesti koskien tyytymattomyytta paatdkseen (30 kpl).

e Palvelun laatu 35 kpl.

e Menettely asiakkuuden aikana 29 kpl, erityisesti koskien asiakkaan osallisuutta
kuten mahdollisuutta kertoa mielipiteensa ja osallistua palvelujensa
suunnitteluun (18 kpl). Yhteydenotoissa tuotiin esille myés neuvonnan ja
ohjauksen puutteellisuutta.

e Kohtelu 18 kpl, joista 12 kpl liittyi tyontekijan vuorovaikutukseen.

Yhteenveto aikuissosiaalityohon liittyvistd yhteydenotoista

Verraten edelliseen vuoden 2024 sosiaali- ja potilasasiavastaavan selvitykseen
aikuissosiaalityohon liittyvissa yhteydenotoissa korostuivat vuonna 2025 samat aiheet:
Yhteydenottajien kokemus riittamattomista palveluista, pompottelusta, haastava
taloudellinen tilanne seka vaikeus saada tarvitsemaansa apua.

Aikuissosiaalityohon liittyvissa yhteydenotoissa korostuivat toimeentuloon liittyvat asiat:
toimeentulotuen hakeminen, hakemusten kasittely, paatosten viivastyminen, hylkaavat
padatokset, tdydentavan ja ehkadisevan toimeentulotuen myéntamisen perusteet seka
muutoksenhaku. Osa yhteydenotoista koski myds Kelan perustoimeentulotukea seka
Kelan ja hyvinvointialueen yhteistyota.

Kelaa ja Vantaan ja Keravan hyvinvointialuetta samanaikaisesti koskevia yhteydenottoja
tuli 48. Naista osa on tilastoitu palveluntuottajan osalta Kelaan liittyviksi, osassa taas
hyvinvointialueeseen liittyviksi yhteydenoton sisdllén mukaan. Yhteydenotoissa

18 Yhteydenotto voi koskea myés palvelupolkua kuten palvelusta toiseen siirtymista, mikad nakyy myés
tilastoinnissa.
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korostuivat toimeentulotukeen ja asumisen turvaamiseen liittyvat rajapintaongelmat,
joissa asiakkaan kokonaistilanne jai Kelan ja hyvinvointialueen vastuunjaon valiin tai
ulkopuolelle. Yhteydenotot koskivat tilanteita, joissa perustoimeentulotuen ja
taydentdvan tai ehkdisevan toimeentulotuen valinen vastuunjako oli epaselva tai joissa
kumpikaan taho ei ollut myontanyt haettua tukea. Yhteydenotoissa toistuivat paatdsten
perustelujen epdselvyys, puutteellinen neuvonta seka kokemus asioinnin pitkittymisesta
ja asiakkaan ohjautumisesta viranomaiselta toiselle. Useissa tapauksissa asiakkaan
taloudellinen tilanne kuvattiin kriittiseksi, ja osassa yhteydenotoista nousi esiin myos
merkittava psykososiaalinen kuormitus. Lisaksi yhteydenotoista valittyi toisinaan kuva,
ettd asiakkaat jaivat kolmannen sektorin toimijoiden usein epasaanndllisen ja epavarman
tuen varaan.

Toimeentulotuesta annetun lain (1412/1997)%° 14 §:ss3 sdadetddn menettelysts
toimeentulotukiasiassa. 14 ¢ §:ssa sdddetdaan Kelan velvollisuudesta siirtdaa
toimeentulotukea koskeva asia hyvinvointialueelle asiakkaan pyynnosta seka tarvittaessa
arvioitava hyvinvointialueen kanssa, onko asiakkaan taydentavan tai ehkdisevan
toimeentulotuen asia kiireellinen. Toimeentulotukilain 14 d §:ssa sdaddetaan asiakkaan
oikeudesta henkilokohtaiseen palveluun toimeentulotukiasiassa. Tarvittaessa tdama
henkilokohtainen keskustelu tulee toteuttaa Kelan ja hyvinvointialueen yhteistyona.
Lisdksi toimeentulotukilain 14 e §:ssa velvoitetaan Kelaa ja hyvinvointialuetta muutoinkin
tekemaan yhteistyota asiakkaan asiassa.

Yhteydenotoissa tuotiin esille myos vaikeutta saada yhteyttd omatyontekijaan seka
soittopyyntdihin vastaamattomuutta. Asiakkaat toivat esiin epdselvyytta siita, kuka
vastaa heita koskevista asioista, eli keneen olla yhteydessa. He toivat esille palvelujen
katkeamista tai muuttumista ilman, ettd heiddan mielipidettdaan selvitettiin. Asiakkaat
kokivat, ettei heita kuulla, heidan tilanteensa jaa vaille ymmarrysta tai, etta heita
kohdellaan epaasiallisesti.

Asiakkaat kuvasivat vaikeaa taloudellista tilannettaan seka sen akuuttia kriisiytymista,
kuten esimerkiksi vuokrarasteja, ruoanpuutetta seka laskujen maksamisen vaikeutta.
Yhteydenotoissa oli esilla myds asunnottomuus, hdatéuhka seka vaikeudet |6ytaa
asuntoa.

Asiakkailla oli usein monimutkaisia elamantilanteita haasteellisen taloudellisen tilanteen
lisdksi. Tarvetta saattoi olla esimerkiksi mielenterveys- ja/tai paihdepalveluille,
laajemmalle perheen tuelle sekéd sosiaali- ja terveydenhuollon ulkopuolisille palveluille.
Joillakin yhteydenottajilla oli tarve saada myos rikosoikeudellisiin kysymyksiin apua.

Asiakkailla oli epaselvyytta oikeusturvaansa liittyen, kuten miten hakea paatoksiin
muutosta. He toivoivat apua tyytymattomyyden eteenpdin viemiseen ja toivat esille
myos kdytOssa olevien oikeusturvakeinojen hitautta.

Asiakkaat toivoivat selkeampad viestintdd, nopeampaa paatoksentekoa, yksilollisempaa
palvelua seka parempaa tukea arjen haasteisiin.

19 Laki toimeentulotuesta (1412/1997) 14 c—14e §.
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Sosiaali- ja potilasasiavastaavan kehittamisajatus aikuissosiaalityon palveluille:
Asiakkaiden tarpeisiin vastaaminen tarvittaessa monialaisen yhteistyon keinoin.
Erityisesti esille nousee Kelan ja hyvinvointialueen yhteistyo ja se, ettei asiakkaille synny
kokemusta pompottelusta. Tarvetta on asiakkaan monialaiselle neuvonnalle ja
saattamiselle tuen piiriin tarvittaessa yli organisaatiorajojen. Kelan uutisen 2° mukaan
Vantaalla (11,9 %) ja Keravalla (11,4 %) oli kunnan vdestomaaraan suhteutettuna eniten
perustoimeentulotuen asiakkaita vuonna 2025. Taman vuoksi on erityisen tarkeaa
kiinnittda asiakkaiden toimeentulotukiasioihin liittyviin oikeuksiin huomiota.

6.3 lakkaiden palvelut

Yhteydenottoja koskien iakkdiden palveluja tuli 129 kpl.

Yhteydenotot koskivat padaosin Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen jarjestamaa
palvelua (71 %) tai hyvinvointialueen ostopalvelua (24 %). Lopuissa yhteydenotoista
palveluntuottaja oli muu/ei tarkempia tietoja palveluntuottajasta tai yhteydenotto koski
yksityista palveluntuottajaa.

Kotona asumisen palveluja koski 65 kpl yhteydenotoista. Kotona asumisen palveluista
yhteydenotoissa korostui kotihoito (51 kpl), muiden sosiaalipalvelujen osalta saapui
yksittaisia yhteydenottoja.

Asumispalveluja koski 67 kpl yhteydenotoista. Asumiseen liittyvista palveluista
yhteydenotoissa korostuivat ymparivuorokautinen palveluasuminen (44 kpl) seka
arviointi- ja kuntoutuspalvelut (20 kpl).!

Yksittaiset yhteydenotot koskivat palvelun jarjestamista.

Yhteydenottaja oli useimmiten omainen tai ldheinen (56 %) tai asiakas (33 %). My0s
henkilokunta (5 %) ja laillinen edustaja (3 %) ottivat yhteytta. Lopuissa yhteydenotoissa
(3 %) yhteydenottajasta ei ole tarkempia tietoja.

Yleisimmat syyt olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan idkkaiden palveluihin
liittyen olivat:

e Palvelun laatu 62 kpl.

e Muu syy olla yhteydessa 34 kpl, johon liittyen yhteydenottoja tuli erilaisista
aiheista, kuten oikeusturvakeinot laajemmin (eivat vain sosiaalihuoltoa koskevat),
sosiaalihuollon palvelun yhteydessa toteuttava terveydenhuolto yms.

e Itsemaaraamisoikeus 28 kpl, johon liittyen yleisimpind syina olivat asiakkaan
oikeus osallistua ja vaikuttaa palvelujensa suunnitteluun ja toteuttamiseen (20

20 Kela tietotarjotin. 26.2.2026. Perustoimeentulotuen saaminen oli vuonna 2025 yleisint3 Vantaalla —
perustoimeentulotuen saajien maara ja menot kasvoivat.

21 Yhteydenotto voi koskea myés palvelupolkua kuten palvelusta toiseen siirtymista, mikad nakyy myés
tilastoinnissa.
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kpl) seka asiakkaan tahdon selvittaminen yhteistydssa hanen laillisen edustajansa,
omaisensa tai muun laheisen henkilén kanssa silloin, kun taysi-ikdinen ei voi
osallistua ja vaikuttamaan palvelujensa suunnitteluun ja toteuttamiseen (13 kpl).
e Kohtelu 21 kpl, joista 13 kpl liittyi tyontekijan vuorovaikutukseen.
e Tietosuoja ja salassapito 20 kpl, kuten asiakasasiakirjoihin liittyvaa tiedonsaanti-
tai tarkastusoikeus.

Yhteenveto idkkdiden palveluihin liittyvistd yhteydenotoista

Verraten edelliseen vuoden 2024 sosiaali- ja potilasasiavastaavan selvitykseen lakkdiden
palveluihin liittyvissa yhteydenotoissa korostuivat vuonna 2025 samat palvelut eli
ymparivuorokautinen palveluasuminen ja kotihoito. Vuonna 2024 yhteydenotoissa
tuotiin esille palvelu- tai hoitopolkuun liittyvia asioita, jotka eivat vuonna 2025 nousseet
yhta selkeasti esille. Palvelun laatu ja asiakasturvallisuus toistuivat yhteydenoton aiheissa
molempina vuosina. Itsemaaraamisoikeus oli vuonna 2025 kolmanneksi yleisin syy olla
yhteydessa, kun vuonna 2024 se ei noussut yhteydenotoista erityisena esille.

Kotihoito ja ymparivuorokautinen palveluasuminen olivat useimmin esilla idkkadiden
palveluihin liittyvissa yhteydenotoissa.

Kotihoitoon liittyen yhteydenottaja oli yleensa asiakas (59 %) tai omainen tai laheinen
(33 %). Asiakkaat halusivat voida vaikuttaa kotihoidon sisdltoon, aikatauluihin ja siihen,
kuka heita auttaa. Esille tuotiin myos, etta kotihoidon kaynnit jaavat toteutumatta,
ladkitysta ei anneta, hygieniasta ei huolehdita ja omaiset joutuvat paikkaamaan
kotihoidon puutteita. Lisaksi kerrottiin kotihoidon kayntien sisadltdjen muuttumisesta
ilman perustelua, siitd ettei kdyntien kesto vastaa sovittua seka tyontekijoiden
vaihtuvuudesta.

Ymparivuorokautiseen palveluasumiseen liittyen yhteydenottaja oli yleensd omainen tai
laheinen (82 %). Asiakas oli yhteydenottaja ainoastaan 2 %:ssa yhteydenottoja.
Yhteydenottajat toivat esille asiakasturvallisuuden vaarantumista, kuten kaatumisia,
painehaavoja seka puutteellista valvontaa. Lisaksi yhteydenotoissa oli mainintoja
hoitotoimenpiteiden laiminlydnneista ja laakityksen toteutumatta jaamisesta.
Yhteydenotoissa tuotiin esille, ettei asiakkaan itsemaaraamisoikeutta kunnioiteta ja, etta
palvelun sisdltdd muutetaan ilman perusteluja. Omaiset toivat esiin huolta siita, ettei
asiakkaan itsemaaraamisoikeus toteudu, jos paatokset tehdaan ilman hédnen
osallistumistaan tai aiemmin ilmaisemansa tahdon huomioimista. Omaiset toivat myos
esille, etteivat he saa tietoa ldheisen tilanteesta, paatoksista tai muutoksista.

lakkdiden henkildiden ymparivuorokautinen palveluasuminen voi sisdltda myos
terveydenhuoltoa, kuten lddkaripalvelun. Ladkari paattaa hoidosta, esimerkiksi
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ladkkeiden maaraamisesta. Asiakkaan itsemaaraamisoikeudesta saadetaan tarkemmin
sosiaalihuollon asiakaslaissa seka potilaslaissa.??

Arviointi- ja kuntoutuspalveluja koskevissa yhteydenotoissa tuotiin esille muun muassa
epdselvyytta kyseisesta palvelusta (kuten palvelun tavoitteista) seka tyytymattomyytta
palvelun laatuun. Epaselvyytta oli myds kenen tyontekijan puoleen voi kdantya, jos
ilmenee kysyttavaa.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan kehittamisajatus iakkdiden palveluihin liittyen:
Otetaan ikdaantymisen ennakointi puheeksi mahdollisimman varhain. Pidetaan ylla
tyontekijoiden itsemaaraamisoikeutta koskevaa osaamista, huomioiden erityisesti myos
tilanteet, joissa asiakas ei sairauden vuoksi kykene itse ilmaisemaan palvelua tai hoitoa
koskevaa tahtoaan.

Kotihoitoon ja ymparivuorokautiseen palveluasumiseen matalan kynnyksen tavat antaa
palautetta ja siten vaikutusmahdollisuudet palvelun toteutumiseen.

6.4 Vammaispalvelut

Yhteydenottoja koskien vammaispalveluja tuli 143 kpl.

Yhteydenotot koskivat Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen jarjestamaa palvelua (92 %)
tai hyvinvointialueen ostopalvelua (8 %).

Neuvontaa ja asiakasohjausta koski 126 kpl yhteydenotoista. Sosiaalipalveluista
yhteydenotot koskivat useimmiten omaishoidon tukea (29 kpl) ja henkil6kohtaista apua
(23 kpl). Lisdksi yhteydenotoissa korostuivat sosiaalityd ja sosiaaliohjaus (27 kpl).

Palvelujen jarjestamiseen ja ostopalveluun liittyi 23 yhteydenottoa. Palvelun
jarjestamisen ja ostopalvelun yhteydenotot koskivat useimmiten henkilékohtaista apua.
Asumispalvelua koskevia yhteydenottoja oli 11 kpl.

Yhteydenottaja oli useimmiten omainen tai ldheinen (49 %), asiakas (28 %) tai laillinen
edustaja (16 %). Lopuissa yhteydenotoissa yhteydenottaja oli henkilokunnan edustaja tai
yhteydenottajasta ei ole tarkempia tietoja.

Yleisimmat syyt olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan vammaispalveluihin
liittyen olivat:

e Paatokset/sopimukset/suunnitelmat 71 kpl, johon liittyen yhteydenottoja tuli
erityisesti tyytymattomyydesta paatokseen 41 kpl. Paatoksiin, suunnitelmiin tai
sopimuksiin liittyvind muina syina (19 kpl) tuotiin esille paatéksen saamiseen
kuluneen ajan lisaksi esimerkiksi vaikeutta ymmartaa, mita paatoksella oli
paatetty.

22 Asiakaslaki (812/2000) 8-9 §, Potilaslaki (785/1992) 6 §.
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e Menettely asiakkuuden aikana 63 kpl, erityisesti koskien asiakkaan osallisuutta
kuten mahdollisuutta kertoa mielipiteensa ja osallistua palvelujensa
suunnitteluun (27 kpl). Lisdksi useat yhteydenotot liittyivat palvelutarpeen
arvioinnin, paatoksen tai suunnitelman tekemattémyyteen (23 kpl), tai siihen,
ettei asiakas ollut saanut palvelutarpeen arviointia, paatosta tai suunnitelmaa (18
kpl). Yhteydenotoissa tuotiin esille myds neuvonnan ja ohjauksen puutteellisuutta
(20 kpl).

e Palvelun laatu 51 kpl.

e Jonotus- ja kasittelyaika 50 kpl, erityisesti koskien paatoksen saamista (30 kpl) ja
yhteyden saamista palveluyksikkoon (22 kpl).

e Itsemaaraamisoikeus 33 kpl, johon liittyen yleisimpana syyna oli asiakkaan oikeus
osallistua ja vaikuttaa palvelujensa suunnitteluun ja toteuttamiseen (26 kpl).

Yhteenveto vammaispalveluihin liittyvista yhteydenotoista

Verraten edelliseen vuoden 2024 sosiaali- ja potilasasiavastaavan selvitykseen
vammaispalveluihin liittyvissa yhteydenotoissa korostuivat vuonna 2025 samat oikeudet
ja asiat. Paatoksiin liittyva tyytymattomyys kohdistui esimerkiksi paatdksen saamiseen
lakisdateisessa ajassa tai paatoksen saamatta jdamiseen. Lisaksi asian kasittelyyn liittyva
menettely toistui yhteydenoton syyna, esimerkkina asiakkaan mielipiteen selvittaminen.
Myos vaikeudet saada yhteyttd yksikkdon tai tyontekijaan asiastaan tiedustellakseen
toistuivat aiheina molempina vuosina.

ltsemadradamisoikeus nousi vuonna 2025 esille yhtena yleisimmista vammaispalvelujen
yhteydenoton syista.

Vammaispalveluihin liittyvissa yhteydenotoissa nousi erityisesti esiin tyytymattomyys
sosiaalihuollon prosessiin asian vireilletulosta paatéksen toimeenpanoon. Yleisin
tyytymattomyyden aihe oli pdatoksen, suunnitelman tai palvelun viivastyminen tai
puuttuminen kokonaan. Asiakkaat kokivat, ettd hakemukset ja palvelutarpeen arviot
kasitelladan hitaasti, paatoksia ei tehda lakisaateisessa maadrdajassa tai paatoksia ei
toimiteta asiakkaalle. Yhteydenottajat kertoivat, etta asiakas joutuu odottamaan
paatoksia, kuten omaishoidon tukeen liittyvia, kuukausia, ja ettei asiakkaalle aina
ilmoiteta kasittelyn etenemisestd. Yhteydenotoissa ilmeni, etta paatoksia tehdaan
madaraaikaisina ilman selkeda perustelua, vaikka asiakas kokisi, ettei hdanen tilanteensa
ole muuttunut.

Asiakkaat ja omaiset toivat esille my0Os vaikeutta saada yhteyttd asiaa kasittelevaan
yksikkdon tai omatyontekijaan ja sitd kautta saada tietoa asian kasittelystd. He toivat
esille joutuneensa kyselemaan esimerkiksi paatoksenteon etenemisesta. Esille tuotiin
myos jo tehtyjen paatosten vaikeaselkoisuutta, jolloin asiakkaan oli vaikea ymmartas,
mita oli paatetty ja miksi. Vaikeus ymmartaa paatoksen sisdltoa vaikuttaa myos asiakkaan
oikeusturvaan eli esimerkiksi oikeuteen hakea muutosta paatokseen. Asiakkaiden
oikeusturvaan liittyvia yhteydenottoja tuli myés muistutusmenettelysta (29 kpl):
Muistutuksiin vastaaminen viivastyi, eika vastauksissa aina otettu kantaa kaikkiin
muistutuksessa esitettyihin kysymyksiin.
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Myos palvelun tuntimaaran tai jarjestamistavan muutostilanteet ilman asiakkaan
kuulemista tai selkeda perustelua nostettiin yhteydenotoissa esille. Omaiset toivat esiin
tilanteita, joissa asiakkaan mielipidetta ei selvitetty ennen paatosta tai palvelun
muutosta. Palvelun katkeaminen tai siirtyminen toiseen palvelumuotoon tapahtui
yllattden, eika asiakkaalle tai omaisille annettu mahdollisuutta vaikuttaa paatokseen.

Asiakkaan mielipiteen selvittdmisen puutteita tuotiin esille erityisesti alaikdisten ja
asiakkaiden, joiden taustatietona tuotiin esille kehitysvammaisuus, kohdalla. Erityisesti
silloin, kun asiakas ei kyennyt itse ilmaisemaan tahtoaan, omaiset kokivat, ettei heidan
kauttaan selvitettya asiakkaan tahtoa huomioitu paatoksenteossa. Suunnitelmia ei
paivitetty yhdessa asiakkaan ja tarvittaessa omaisten kanssa.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan kehittdmisajatus vammaispalveluille: Sosiaalihuollon
asian kasittelyn vaiheet ovat vireille tulo, palvelutarpeen arviointi, asiakkuuden
suunnittelu, palvelun jarjestdminen ja palvelun toteutus.?® Varmistetaan, etta
sosiaalihuolto toteutuu lakisdateisesti huomioiden asiakkaiden yksilolliset tarpeet.
Mahdollistetaan asiakkaan osallisuus asiassaan palveluprosessin jokaisessa vaiheessa.
Perustellaan paatdkset asiakkaille ja tiedotetaan selkedlla ja ymmarrettavalla tavalla.
Huomioidaan omavalvonnan merkitys seka varmistetaan toimintayksikdissa
omavalvontaan liittyvd osaaminen.?*

23 Sosiaalihuollon asian kasittelyd on kuvattu Kanta-palvelujen kisikirjassa sosiaalihuollon toimijoille
palveluprosessien avulla.

24 Omavalvontasuunnitelman laatimisessa pitdd huomioida, ettd omavalvontasuunnitelman piti3 olla
palveluyksikén paivittdisen toiminnan kdytannon tarpeita palveleva tyoviline, joka ohjaa
palveluntuottajan ja palveluyksikdn henkildston ty6ta ja toimintaa. Sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluyksikén omavalvontasuunnitelma - Lupa- ja valvontavirasto
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7 Terveydenhuolto
Sosiaali- ja potilasasiavastaavalle tuli 559 terveydenhuoltoon liittyvaa yhteydenottoa.

Yhteydenotot koskivat padaosin Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen jarjestamaa
palvelua (71 %). Yhteydenottoista 15 % koski HUSia. Yhteenveto palveluntuottajista
kaaviossa 6 alla.

Kaavio 6. Yhteydenotot palveluntuottajittain
Yhteydenotot palveluntuottajittain

Vantaan ja Keravan hyvinvointialue |GG £ 20
Hus I 92

Yksityinen palveluntuottaja [l 41
Muu/ei tietoa [ 29
Toinen hyvinvointialue tai kaupunki [J12

VAKEn ostopalvelu | 6

0 100 200 300 400 500

H Kpl
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Kaavio 7. Yhteydenotot palvelualueittain®®

Yhteydenotot palvelualueittain

Terveysasemapalvelut || NEGTGTNNGNGEGEGEGEGEGEE: 10
Suun terveydenhuolto [N 83
Sairaalapalvelut [ 47
Muu/ei tietoa [JJJij 36

Lasten, nuorten ja perheiden palvelut JJj 17

0 50 100 150 200 250 300 350

H Kpl

Vuoden 2025 selvityksen vertaaminen vuoden 2024 selvitykseen yhteydenottojen
lukumaaratasolla koko vuotta koskien ei ole mahdollista, silla vuoden 2024 selvitys koski
osittaista vuotta eli 1.3.-31.12.2024 (10 kk). Voidaan kuitenkin todeta, ettd selkedasti
eniten yhteydenottoja tuli sekd vuonna 2024 (274 kpl) ettad vuonna 2025 (310 kpl)
terveysasemapalveluista. Sairaalapalveluita ja suun terveydenhuoltoa koskevien
vhteydenottojen maarat olivat vuonna 2024 suunnilleen samat (58 kpl ja 56 kpl). Suun
terveydenhuoltojen yhteydenottojen maara kasvoi vuonna 2025 ollen nyt 83 kpl, kun
taas sairaalapalveluja koskevat yhteydenotot vahenivat vuonna 2025 (47 kpl) vuoteen
2024 verrattuna.

Yhteydenottaja oli useimmiten asiakas (75 %). Myos omaiset tai ldheiset (15 %), lailliset
edustajat (6 %) ja henkilokunta (4 %) ottivat yhteytta.

Terveydenhuollon yhteydenotoista 69 % tapahtui puhelimitse ja 29 % sahkdpostitse.
Asiakaskontakteista 2 % toteutui tapaamisina.

Yleisimmat yhteydenoton syyt olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan
terveydenhuoltoon liittyvissa yhteydenotoissa on esitetty taulukossa 4.

% Yhteydenotot palvelualueittain on kaavioon 7 kuvattu Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen aiempaa
organisaatiorakennetta mukaillen. Organisaatiorakenne sittemmin muuttunut.
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Taulukko 4. Yleisimmat syyt olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan
terveydenhuoltoon liittyvissa yhteydenotoissa

YHTEYDENOTON SYY Kpl
Hoidon laatu 338
Hoitoon paasy 182
Tietosuoja ja salassapito 120
Vahinkoasiat 110
Kohtelu 102

Terveydenhuoltoon liittyvat yhteydenottojen syyt kokonaisuudessaan I6ytyvat tdaman
selvityksen liitteesta (LIITE 2).

Terveydenhuoltoon liittyvien yhteydenottojen syiden tarkempaa sisaltoa:

Hoidon laatu 338 kpl, johon liittyen tyytymattomyys hoitoon oli yleisin
yhteydenoton syy (275 kpl). Syita olla tyytymaton hoitoon on monia, esimerkiksi
kokemus, ettei oireita otettu vakavasti tai, ettei tutkimuksia tehty riittavasti,
minka seurauksena oikea diagnoosi viivastyi. Yhteydenottajat toivat esille
kokemustaan siitd, etteivat olleet osallisena hoidossaan (heitd ei kuunneltu,
perustelujen puute ja muu epaselvyys omaan hoitoon liittyen).

Muita yleisimpia syitd hoidon laatuun liittyen olivat ladkkeen maaraaminen (54
kpl), kuten laakityksen akillinen lopetus tai muutos ilman keskustelua asiakkaan
kanssa, hoitopaatds (33 kpl), tutkimukset (28 kpl) seka todistukset tai lausunnot
(27 kpl).

Hoitoon padsy 182 kpl, johon liittyen yleisimmat yhteydenoton syyt liittyivat
ylipdataan hoitoon paasyyn tai jonottamiseen (64 kpl).

Jatkohoidon (51 kpl) osalta syihin lukeutui esimerkiksi se, etteivat hoitoketjut
edenneet suunnitelmallisesti, vaan henkil6t kokivat “pompottelua” yksikosta
toiseen.

Lisdksi yleinen syy hoitoon paasyyn liittyen oli, etteivat hoitoperusteet tayttyneet
tai [ahete palautui (49 kpl).

Tietosuoja ja salassapito 120 kpl, joihin liittyen yleisimmat yhteydenoton syyt
olivat potilasasiakirjojen oikaisuoikeus (50 kpl) seka potilasasiakirjoihin liittyva
tiedonsaanti-/tarkastusoikeus (15 kpl). Tietosuojaan ja salassapitoon liittyi myos
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47 kpl muuna syyna kirjattua yhteydenottoa, jotka koskivat esimerkiksi
tiedontarvetta tietosuojasta ja salassapidosta, tai kirjausten laatua. Myos
sahkodisten jarjestelmien (OmaKanta, Maisa-asiakasportaali) kdayton vaikeutta tai
niita koskevaa tiedontarvetta tuotiin esille.

e Vahinkoasiat 110 kpl, joista yleisimpina potilasvahinko tai sen epdily (70 kpl).

o Kohtelu 102 kpl, joista 72 kpl liittyi tyontekijan vuorovaikutukseen.

Yhteenveto terveydenhuoltoon liittyvistd yhteydenotoista

Terveydenhuoltoon liittyvissa yhteydenotoissa nousi esille asiakkaiden kokemus, etta
hoitoon paasy oli hidasta, jonot olivat pitkia ja kiireettéman hoidon jarjestaminen vei
aikaa. Yhteydenotoissa mainittiin usein hoitoon paasyn maaraajan eli niin kutsutun
hoitotakuun ylittyminen. Asiakkaat toivat esille, ettei lahetettd erikoissairaanhoitoon
tehty, vaikka asiakas sitd toivoi, tai lahetteet palautuivat ilman toivottua
jatkotoimenpidetta.

Asiakkaat kokivat, ettd heidan oireitaan ei oteta vakavasti, tutkimuksia ei tehda riittavasti
tai oikea diagnoosi viivastyy. Toistuvasti nousi esiin kokemus siitd, ettei asiakasta
kuunnella, hdnen kokemustaan vahatelldan tai kohtaaminen on epaasiallista. Asiakkaat
kokivat, ettd heita ei kuulla, heidan huoliaan vahatellaan tai he kokivat tulleensa
leimatuiksi tai syrjityiksi esimerkiksi pdihde- tai mielenterveysongelmiensa vuoksi.

Yhteydenottaja toivat esille myos laakitykseen liittyvia asioita, kuten laakityksen akillinen
lopettaminen, reseptien uusimisen viivastyminen, lddakkeen maaraamisesta
kieltdytyminen tai annostuksen muuttaminen ilman keskustelua. Laakitykseen liittyvista
havainnoista kerrotaan selvityksessa tarkemmin luvussa 7.1 koskien
terveysasemapalveluja.

Moni yhteydenottaja toivoi tietoa siita, miten voi hakea korvausta hoitovirheesta,
viivastyksestd tai muusta vahingosta. Yhteydenotot sisdlsivat potilasvahinkoilmoituksiin
liittyvia kysymyksia.

Monet yhteydenotot liittyivat potilasasiakirjoihin kirjattuihin tietoihin. Asiakkaat kokivat,
ettd heidan tietoihinsa oli kirjattu virheellisid diagnooseja tai tietoja, jotka vaikuttavat
jatkohoitoon. Yhteydenottajat pyysivat tietojen oikaisemista, poistamista tai selvitysta
siitd, kuka oli kasitellyt potilastietoja. Osa asiakkaista kertoi vaikeuksista sahkoisten
jarjestelmien kaytossa (OmaKanta, Maisa-asiakasportaali), mika vaikeutti tiedonsaantia
ja asiointia.

Yhteydenottaja toivat esille my0s tietosuojaan ja salassapitoon liittyvida muita syita (47
kpl). Tallaisia syita olivat esimerkiksi tietojen liikkuminen eri organisaatioiden valilla
(luovutusluvat), tietojen ndkyminen OmakKannassa ja Maisa-asiakasportaalissa seka
tietosuojaa ja salassapitoa koskevat kdytannot terveydenhuollossa.

Yhteydenottojen taustalla oli usein kokemus siita, etta jarjestelma on monimutkainen,
hoitopolut katkeilevat ja asiakkaan oma dani jaa helposti kuulumattomiin.
Tyytymattomyys kohdistui seka yksittdisiin hoitotilanteisiin ettd laajemmin jarjestelman
toimivuuteen, tiedonkulkuun ja oikeusturvakeinojen vaikuttavuuteen.
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Sosiaali- ja potilasasiavastaavan kehittamisajatus terveydenhuollon palveluille
yleisesti: Tunnistetaan asiakaslahtdisen kohtaamisen merkitys riippumatta siita, mika on
asiointitapa (puhelimitse, vastaanotolla, Maisa-asiakasportaalin kautta yms.).
Varmistetaan potilaan kokemus kuulluksi tulemisesta sekda ymmarrettavasta omaa
hoitoaan koskevasta tiedonsaannista hoitovaihtoehtoja mietittdessa. Selkiytetaan
viestintaa esimerkiksi selkokielisin ja monikielisin ohjein monikanavaisesti.
Yhteydenottojen perusteella terveyspalveluiden kehittamistarpeissa korostuvat hoitoon
pdasyn parantaminen, asiakaslahtdinen kohtaaminen, kirjaamisen laatu seka tiedonkulun
varmistaminen.

7.1 Terveysasemapalvelut

Terveysasemapalveluja koskevia yhteydenottoja tuli 310.

Yhteydenotot koskivat pdaaosin Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen jarjestamaa hoitoa
(98 %). Yhteydenotoista 2 % koski toista hyvinvointialuetta, kaupunkia tai
palvelunjarjestaja ei kaynyt yhteydenotosta ilmi.

Yhteydenottaja oli useimmiten asiakas (83 %). Myds omaiset tai ldheiset (10 %) ja lailliset
edustajat (5 %) ottivat yhteyttd. Muutamassa prosentissa yhteydenottaja oli
henkilokunnan edustaja.

Taulukko 5. Palvelu, jota yhteydenotto koski

PALVELU Kpl
Avosairaanhoito?® 253
Paihde- ja mielenterveyspalvelut 28
Neuvonta ja asiakasohjaus 13
Muu/ei tietoa 12

26 yleisimmin yhteydenotto koski Tikkurilan terveysasemaa (60 kpl), Keravan terveysasemaa (25 kpl),
Lansimaen terveysasemaa (24 kpl), Koivukylan terveysasemaa (22 kpl) sekad Korson (19 kpl) tai Myyrmaen
(19 kpl) terveysasemaa.
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PALVELU Kpl

Hoitotarvikejakelu, laakinnallinen 11
kuntoutus, terapiapalvelut,
apuvilinepalvelut?’

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen organisaatiossa lapsiperheiden palveluihin sisaltyy
myos terveydenhuollon palveluja kuten neuvolatoimintaa, opiskeluterveydenhuoltoa
seka lasten ja nuoren mielenterveys- ja paihdepalveluja. Niihin liittyen yhteydenottoja
tuli yhteensa 17 kpl. Palvelukohtaisia yhteydenottoja tuli niin vahan, ettei
vhteydenottojen sisdltoa voida yhteydenottajan anonymiteetin suojaamiseksi kuvata
tarkemmin.

Yleisimmat syyt olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan
terveysasemapalveluihin liittyen olivat:

e Hoidon laatu 208 kpl, johon liittyen tyytymattémyys hoitoon oli yleisin
yhteydenoton syy (169 kpl). Muita yleisimpia syita olivat ladkkeen maaraaminen
(39 kpl) ja todistukset ja lausunnot (21 kpl).

e Hoitoon paasy 109 kpl, johon liittyen yleisimmat yhteydenoton syyt liittyivat
ylipdataan hoitoon paasyy tai jonottamiseen (44 kpl).

Muita yleisimpia syita olivat jatkohoito (33 kpl), se etteivat hoitoperusteet tayty
tai lahetteen palautuminen (29 kpl) seka ajanvaraus (21 kpl).

o Kohtelu 68 kpl, joista 43 kpl liittyi tyontekijan vuorovaikutukseen.

e Tietosuoja ja salassapito 59 kpl, joihin liittyen yleisimmat yhteydenoton syyt
olivat potilasasiakirjojen oikaisuoikeus (28 kpl) sekd muut tietosuojaan ja
salassapitoon liittyvat syyt (21 kpl).

e Muistutusmenettely 46 kpl, johon liittyen yleisin yhteydenoton syy oli
muistutuksen teko (16 kpl).

e Vahinkoasiat 38 kpl, joista yleisimpana potilasvahinko tai sen epaily (27 kpl).

Yhteenveto terveysasemapalveluihin liittyvista yhteydenotoista

Verraten edelliseen vuoden 2024 sosiaali- ja potilasasiavastaavan selvitykseen
terveysasemapalveluihin liittyvissa yhteydenotoissa korostuivat vuonna 2025 samat
oikeudet: hoitoon péaasy ja oikeus hyvaan hoitoon. Laakitykseen liittyvat aiheet osana
hoitoa sekd ammattilaisen vuorovaikutus olivat myos toistuvia yhteydenottojen aiheita.

27 Lgakinnallinen kuntoutus, terapiapalvelut, apuvélinepalvelut sijoittuvat tita selvitysts laadittaessa
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen organisaatiossa sairaala- ja kuntoutuspalvelujen palvelualueelle.
Tassa selvityksessd ne viela tilastoituvat osana terveysasemapalveluja.
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Terveysasemapalveluihin liittyvissa yhteydenotoissa nousi esille tyytymattémyys hoitoon
padasyn viivastymiseen, kiireettdoman hoidon jarjestamisen hitauteen seka
takaisinsoittojarjestelman ongelmiin. Asiakkaat kokivat, ettd heidan oireitaan ei oteta
vakavasti, tutkimuksia ei tehda riittavasti ja diagnoosit viivastyvat.

Laadkitys oli toistuva yhteydenoton aihe. Asiakkaat kokivat, etta ladkityspaatokset
tehdaan ilman heidan osallistumistaan, ettd heidan kokemustaan omasta tilanteestaan ei
arvosteta eika heidan nakemyksidan laakityksesta kuunnella. Ladkkeen maaraamisesta
kieltaytyminen tai ladkkeen akillinen lopettaminen koettiin erityisen kuormittavana,
varsinkin jos kyseessa oli pitkdaikainen ladkitys. Yhteydenotoissa oli mainintoja siita, etta
ladkkeen annostusta oli muutettu ilman asiakkaan kanssa kaytya keskustelua. Asiakkaat
toivoivat yhteisymmarrysta ja yksilollista harkintaa laakityksen suhteen. Asiakkaat toivat
esille myos reseptin uusimisen viivastymisia ja epdonnistumisia, joihin liittyivat
esimerkiksi hankaluudet saada yhteytta reseptin uusimisesta vastaavaan hoitoyksikkoon.
Esille tuotiin myds, ettd Maisa-viestit jaivat ilman vastausta ja puhelinpalveluissa oli
viiveitd. Asiakkaat kokivat, ettd ldadkkeen maardaaminen viivastyi tai estyi teknisten
ongelmien, kiireen tai tiedonkulun puutteiden vuoksi. Ladkitykseen ja ladkkeen
maadrdaamiseen liittyvat yhteydenotot koskivat hoitoprosessin laatua, potilaan oikeuksien
toteutumista, ammattihenkildéiden vuorovaikutusta seka jarjestelman toimivuutta.
Yhteydenotoissa korostui erityisesti kokemus siita, etta laakitysmuutoksia oli tehty ilman
riittavaa keskustelua tai perusteluja. Asiakkaat toivoivat laakarilta enemman
vuoropuhelua, yksilollista harkintaa seka selkedampaa perustelua ladkitysta koskeville
ratkaisuille.

Mielenterveyspalveluihin ja paihdepalveluihin liittyvissa yhteydenotoissa korostuivat
vaikeudet paasta kyseisten palvelujen piiriin, pitkat jonot ja hoidon aloituksen
viivastyminen. Odotusaika voi olla useita kuukausia, mika aiheutti erityisesti
haavoittuvassa asemassa olevilla huolta. Yhteydenottajat kertoivat myds hoitosuhteiden
katkeamisesta ja siita, etteivat aina tule informoiduiksi muutoksista. Yhteydenotoissa
todettiin puutteita palveluprosessin toimivuudessa seka jatkohoidon suunnitelmallisessa
jarjestamisessa. Esiin tuotiin, etta asiakasta ohjataan useiden eri yksikdiden valilla ilman
selkedsti maariteltya kokonaisvastuuta jatkohoidosta, seka ettei katkaisuhoidosta tehda
yhdenmukaisesti [ahetteita jatkohoitoon, vaan asiakkaan pitda itse hakeutua uudelleen
palveluihin. Lisaksi yhteydenotoissa nousi esiin vaikeudet saada hoitoa somaattisiin
vaivoihin.

Yhteydenotoissa mainittiin lisdksi kohtaamiseen ja vuorovaikutukseen liittyviad asioita.
Asiakkaat toivat muun muassa esille kokemusta, ettei heitd kuunnella, heidan
kokemustaan vahatelldan tai heidat leimataan esimerkiksi terveydenhuollon
taustatietojen vuoksi.

Yhteydenotoissa tuotiin esille myos tietosuojaoikeuksiin liittyvia kysymyksia seka
sdhkoisten jarjestelmien (Maisa, OmaKanta) kdyton haasteita.
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Sosiaali- ja potilasasiavastaavan kehittamisajatus terveysasemapalveluille:
Vahvistetaan asiakkaan kokemusta kuulluksi tulemisesta ja omaa hoitoaan koskevasta
tiedonsaannista. Varmistetaan lisaksi hoitoon paasyn toteutuminen lakisaateisessa ajassa
yksil6lliseen arvioon perustuen. Koska kaikista terveydenhuoltoon liittyvista
yhteydenotoista iso osa koskee terveysasemapalveluita, taman selvityksen lukuun 7
kirjatut sosiaali- ja potilasasiavastaavien kehittamisajatukset liittyvat vahvasti myos
terveysasemapalveluun.

HUSiin liittyvat yhteydenotot hyvinvointialueella

HUS vastaa erikoissairaanhoidon jarjestamisesta Uudenmaan alueella. HUSissa
tyoskentelee potilasasiavastaavia, jotka laativat oman selvityksensa heille saapuneiden
yhteydenottojen perusteella. Sosiaali- ja potilasasiavastaavaan yhteytta ottavat eivat aina
tieda vastuunjaosta HUSIn ja hyvinvointialueen asiavastaavien kesken, joten myds
hyvinvointialueelle tulee erikoissairaanhoitoon liittyvia yhteydenottoja. Vuonna 2025
HUSia koskevia yhteydenottoja vastaanotettiin 92 kpl, joista 45 yhteydenotossa asia koski
samanaikaisesti seka terveysasemapalveluja Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella etta
HUSin erikoissairaanhoitoa.

Yhteydenotot liittyivat paaosin perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon
yvhdyspintahaasteisiin, erityisesti hoitoketjujen katkoksiin, lahetteisiin, hoitoon paasyn
viivastymiseen seka jatkohoidon vastuunjakoon. Useissa tapauksissa asiakkaat kokivat
epadselvyytta siita, kuka vastaa hoidosta eri vaiheissa. Tiedonkulun puutteet korostuivat
erityisesti silloin, kun hoito oli jakautunut usean toimijan kesken. Lisdksi yhteydenotoissa
nousivat esiin potilasasiakirjoihin, tiedonsaantioikeuteen ja potilasvahinkoe pailyihin
liittyvat kysymykset. Yhteydenottojen perusteella vaikuttaa, etta terveysasemapalveluilla
on keskeinen rooli hoidon eri vaiheiden yhteensovittamisessa seka asiakkaiden
ohjaamisessa silloin, kun hoito toteutuu seka perusterveydenhuollossa etta
erikoissairaanhoidossa.

7.2 Suun terveydenhuollon palvelut

Yhteydenottoja koskien suun terveydenhuollon palveluja tuli 83 kpl.

Yhteydenotot koskivat pdaosin Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen jarjestamaa hoitoa
(92 %). Yhteydenotoista 5 % koski yksityistd palveluntuottajaa ja 3 % toisen
hyvinvointialueen jarjestamaa hoitoa.

Yhteydenottaja oli useimmiten asiakas (84 %). Myods omaiset tai ldheiset (8 %), lailliset
edustajat (4 %) samoin kuin henkilékunta (4 %) ottivat yhteyttd asiavastaavaan.

Yleisimmat syyt olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan suun terveydenhuollon
palveluihin liittyen olivat:
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e Hoidon laatu 46 kpl, johon liittyen tyytymattomyys hoitoon oli yleisin
yhteydenoton syy (43 kpl).

e Vahinkoasiat 33 kpl, joihin liittyen otettiin yhteytta potilasvahinkoon (20 kpl)
liittyvan lisaksi myos koskien muuta korvaus- tai vahinkoasiaa (12 kpl).

e Hoitoon paasy 32 kpl, johon liittyen yleisimmat yhteydenoton syyt liittyivat
ylipdataan hoitoon paasyyn tai jonottamiseen (12 kpl).
Muita yleisimpia syita olivat jatkohoito seka se, etteivat hoitoperusteet tayty tai
lahetteen palautuminen (yhteensa 17 kpl).

e Asiakasmaksut 17 kpl

Yhteenveto suu terveydenhuollon palveluihin liittyvistd yhteydenotoista

Verraten edelliseen vuoden 2024 sosiaali- ja potilasasiavastaavan selvitykseen suun
terveydenhuoltoon liittyvissa yhteydenotoissa korostuivat vuonna 2025 erityisesti
hoidon laatu seka vahinkoasiat. Vuonna 2024 yhteytta otettiin usein koskien hoitoon
pdasya, joka vuonna 2025 oli kolmanneksi yleisin syy olla yhteydessa.

Suun terveydenhuoltoon liittyvissa yhteydenotoissa nousi esille pitkittyneet
hoitoprosessit ja hoidon laatu. Asiakkaat toivat esille, ettd hoitojaksot venyvat,
hoitotulokset eivat vastaa odotuksia ja, ettd he kokevat jadvansa ilman tarvitsemaansa
hoitoa.

Asiakkaat esittivat myos asiakasmaksuihin, kuten laskutuksen perusteisiin, liittyvia
kysymyksia. Myos mahdollisuudet saada epaonnistuneeksi koetusta hoidosta korvausta,
oli toistuva aihe. Usein kysyttiin, miten voi tehda potilasvahinkoilmoituksen ja miten
siihen liittyva prosessi etenee.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan kehittdmisajatus suun terveydenhuollon palveluille:
Informoidaan asiakasta selkedsti hoitosuunnitelmasta ja siihen liittyvasta ajallisesta
arviosta. Varmistetaan myos, ettd asiakkaan kanssa kdaydaan lapi
hammaslaiketieteellinen perustelu hoidon jaksottamiselle.?®

7.3 Sairaalapalvelut

Sairaalapalveluihin liittyvia yhteydenottoja tuli 47.

Yhteydenotot koskivat pdaosin Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen jarjestamaa hoitoa
(86 %). Yhteydenotoista 12 % koski HUSin jarjestamaa hoitoa. Lisdksi yhteytta otettiin
koskien toisen hyvinvointialueen jarjestamaa hoitoa (2 %).

28 Terveydenhuoltolaki (1326/2010) 51 b §.
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Yhteydenottaja oli useimmiten omainen tai laheinen (47 %) tai asiakas (40 %). My0s
laillinen edustaja (2 %) ja henkilokunta (9 %) olivat yhteydessa potilasasiavastaavaan.
Lopuissa yhteydenotoissa yhteydenottajasta ei ole tarkempia tietoja.

Yleisimmat syyt olla yhteydessa sosiaali- ja potilasasiavastaavaan sairaalapalveluihin
liittyen olivat:

e Hoidon laatu 22 kpl, jossa tyytymattomyys hoitoon yleisin yhteydenoton syy (21
kpl).

e Tietosuoja ja salassapito 11 kpl, joihin liittyen yleisimmat yhteydenoton syyt
olivat Iaheisen tiedonsaantioikeus seka kuolleen henkilon tietojen pyytaminen.

e Hoitoon paasy 11 kpl, johon liittyen yleisin yhteydenoton syy liittyi kotiutukseen.

e Itsemaaraamisoikeus 10 kpl, johon liittyen yleisimpana syyna oli potilaan hoito
yhteisymmarryksessa hanen kanssaan seka potilaan tahdon selvittdminen
kuulemalla laheista tai laillista edustajaa.

Yhteenveto sairaalapalveluihin liittyvista yhteydenotoista

Verraten edelliseen vuoden 2024 sosiaali- ja potilasasiavastaavan selvitykseen
sairaalapalveluihin liittyvissa yhteydenotoissa korostuivat vuonna 2025 samat aiheet,
kuten hoidon laatu ja kotiutus.

Sairaalapalveluihin liittyvissa yhteydenotoissa nousi esille hoidon laatuun ja
potilasturvallisuuteen liittyen muun muassa puutteellisuus kivunhoidossa seka
sairaalajakson aikaiset ladkitysmuutokset. Yhteydenottajat toivat esille myos
hoitopaatdsten epaselvyyksiin liittyvia asioita.

Asiakkaat ja omaiset ilmaisivat kotiutukseen ja jatkohoitoon liittyvia huoliaan, muun
muassa kotiutuksen turvallisuudesta, tiedonkulusta kotiutuksen yhteydessa seka
jatkohoidon jarjestymisesta. Kotiutuksen koettiin tapahtuvan liian aikaisin tai ilman
riittavaa tukea.

Omaiset kokivat, ettei heidan nakemyksidaan kuulla, tiedonsaanti on vaikeaa ja, ettei
asiakkaan itsemaaraamisoikeus aina toteudu.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan kehittdmisajatus sairaalapalveluille: Kiinnitetaan
erityistd huomiota kotiutuksen tai jatkohoidon jarjestamiseen seka siihen liittyvaan
lapikdaymiseen asiakkaan kanssa. Varmistetaan asiakkaan itsemadaraamisoikeuteen liittyva
tyontekijoiden osaaminen.

7.4 Yksityinen terveydenhuolto

Yksityista terveydenhuoltoa koskien tuli 41 yhteydenottoa. Tyoterveyshuoltoon liittyen
tuli alle kymmenen yhteydenottoa (tyoterveyshuoltoa tuotetaan myds yksityisten
tyoterveyshuollon palveluntuottajien avulla).
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Yhteydenottaja oli useimmiten asiakas (86 %). Muita yhteydenottajia olivat omaiset tai
laheiset (8 %) ja henkilokunta (6 %).

Yleisimmat syyt olla yhteydessa potilasasiavastaavaan yksityiseen terveydenhuoltoon
liittyen olivat:

e Hoidon laatu 20 kpl, johon liittyen tyytymattomyys hoitoon (14 kpl) oli yleisin
yhteydenoton syy.
e Tietosuoja ja salassapito 13 kpl.

Lisdksi yhteydenotoissa korostuivat vahinkoasiat, erityisesti potilasvahinko tai sen epaily.

Yhteenveto yksityiseen terveydenhuoltoon liittyvista yhteydenotoista

Edellisen vuoden 2024 sosiaali- ja potilasasiavastaavalle tulleissa yksityiseen
terveydenhuoltoon liittyvissa yhteydenotoissa korostui vuonna 2025 samalla tavalla
hoidon laatu. Tietosuoja ja salassapito oli toiseksi yleisin yhteydenoton syy vuonna 2025,
tietosuoja nousi esille yhteydenotoissa myds vuonna 2024. Oikeusturvakeinoihin liittyen
vuonna 2025 nousi esille potilasvahinkoasiat, vuonna 2024 muistutus.

Yhteenvetona yksityiseen terveydenhuoltoon liittyvissa yhteydenotoissa korostui
tyytymattémyys saatuun hoitoon. Yhteydenottajat halusivat tietdaa, miten voi tehda
potilasvahinkoilmoituksen yksityisen palveluntuottajan toiminnasta ja miten prosessi
etenee. Yhteydenottajat toivoivat myds tietoa, miten yksityisen palveluntuottajan
potilasasiakirjatietoja voi tarkastella, oikaista tai saada itselleen.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavat ottivat vuonna 2025 kahteen kertaan sahképostitse
yhteytta VAKEn alueella toimivien suurempien terveydenhuollon yksityisten
palveluntuottajien edustajiin tarkoituksena kdynnistaa yhteistyota. Sosiaali- ja
potilasasiavastaavilla ei ole tietoa mista johtuu, ettd sosiaali- ja potilasasiavastaavaan
ollaan vain vahdisesti yhteydessa koskien yksityisesti hankittuja terveyspalveluja.

8 Varhaiskasvatus

Varhaiskasvatukseen liittyen sosiaali- ja potilasasiavastaavalle tuli 18 yhteydenottoa.
Yhteydenotot koskivat pdaosin Vantaan kaupungin jarjestamaa varhaiskasvatusta (16

kpl).

Yleisimmat syyt olla yhteydessa sosiaaliasiavastaavaan olivat tietosuoja ja salassapito,
palvelun laatu ja kohtelu. Sama yhteydenotto voi sisdltda useamman syyn.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavat neuvoivat yleisimmin yhteydenottajia
varhaiskasvatuslakiin, muistutukseen ja kanteluun seka tietosuojaan liittyen.
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9 Sosiaali- ja potilasasiavastaavien toimenpiteet

Sosiaali- ja potilasasiavastaavalle saapuneet yhteydenotot muodostavat laajan ja
monimuotoisen kokonaisuuden, jossa asiakkaiden ja potilaiden esiin tuomat kokemukset
liittyivat erityisesti palvelujen toteuttamiseen, menettelyihin, paatéksentekoon seka
oikeusturvan toteutumiseen. Yhteydenotoissa korostuivat tyytymattomyys palvelun tai
hoidon laatuun tai sisaltoon, epaselvyys paatoksista ja menettelyista seka tarve
ymmartaa kaytettdvissa olevia oikeusturvakeinoja. Monissa tilanteissa asiakas tai potilas
oli ollut jo useaan otteeseen yhteydessa eri viranomaisiin tai palveluyksikdihin ennen
sosiaali- ja potilasasiavastaavan puoleen kdantymista.

9.1 Sosiaali- ja potilasasiavastaavan toimenpiteet sosiaalihuoltoa koskevissa
yhteydenotoissa

Sosiaalihuoltoa koskevat yhteydenotot liittyivat usein palvelujen sisaltéon,
paatéksentekoon, viivastyksiin seka asiakkaan kokemukseen siita, ettei hanen tilanteensa
ole tullut riittavasti huomioiduksi. Yhteydenottojen taustalla oli usein tarve saada
selkeytta oikeuksiin, palvelujen perusteisiin tai siihen, miten asiakas voi vieda asiaansa
eteenpain.

Sosiaalihuoltoa koskevissa yhteydenotoissa korostuivat erityisesti tyytymattémyys
palvelun laatuun, menettelyyn tai paatoksiin, epaselvyys oikeusturvakeinoista seka
kokemukset viivastyneesta tai puutteellisesta asioiden kasittelystd. Monissa kuvauksissa
yhteydenotto ei koskenut ainoastaan yksittaista kysymysta, vaan taustalla oli pitkittynyt
tai monivaiheinen asiakasprosessi, jossa asiakas oli ollut useaan otteeseen yhteydessa eri
toimijoihin ilman, ettad asia oli hdanen nakdkulmastaan selkeytynyt tai edennyt.

Yhteydenotoissa valittyi myos asiakkaiden kuormittunut tilanne ja tarve tulla kuulluksi.
Osassa yhteydenottoja palveluihin liittyvat kysymykset kytkeytyivat samanaikaisesti
taloudellisiin, terveydellisiin tai perhetilanteeseen liittyviin tekijoihin. Yhteydenottajat
hakivat sosiaali- ja potilasasiavastaavalta tietoa omasta tilanteestaan, oikeuksistaan seka
mahdollisista jatkotoimenpiteista. Sosiaali- ja potilasasiavastaava toimi tukena tilanteen
jasentamisessa seka selkiytti oikeuksia ja neuvoi tilanteeseen soveltuvista
jatkotoimenpiteista.
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Taulukko 6. Sosiaali- ja potilasasiavastaavan toimenpiteet sosiaalihuoltoa koskevissa

yhteydenotoissa

SOSIAALI- JA
POTILASASIAVASTAAVAN
TOIMENPITEET

Neuvonta
Muistutusneuvonta
Kanteluneuvonta
Selvittaminen/sovittelu
Muutoksenhakuneuvonta
Muu toimenpide?®

Ohjaus palveluyksikkéon
Muu oikeusturvaneuvonta
Tietosuojaneuvonta
Kuuntelu/viesti vastaanotettu

Ohjaus toimivaltaiseen
viranomaiseen

Kirjallinen avustaminen
Sosiaalihuollon ilmoitus

Vaikuttamistoiminta

2% Muu toimenpide: Sisiltda useita eri toimenpiteits, kuten sopimisen jatkoyhteydenpitoon liittyvista

Kpl

365
235
167
84
81
77
59
54
51
38

36

28

11

asioista, asian selvittdmiseen liittyvan tarkentaminen, avustamisen yhteydenotossa palveluyksikk6én tms.
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SOSIAALI- JA Kpl
POTILASASIAVASTAAVAN
TOIMENPITEET

Henkiloston neuvonta 5

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan toimenpiteet sosiaalihuollossa painottuivat neuvontaan,
muutoksenhakuneuvontaan seka muistutus- ja kanteluneuvontaan. Selvittdminen ja
sovittelu olivat keskeisia erityisesti tilanteissa, joissa asiakkaan ja palveluyksikdn valinen
vuorovaikutus oli katkennut tai epaselva. Yksi yhteydenotto johti usein useampaan
toimenpiteeseen, silla asiakkaan tilanne edellytti kokonaisvaltaista tarkastelua ja eri
etenemisvaihtoehtojen lapikayntia.

9.2 Sosiaali- ja potilasasiavastaavan toimenpiteet terveydenhuoltoon
liittyvissa yhteydenotoissa

Terveydenhuoltoa koskevat yhteydenotot liittyivat usein hoidon laatuun, hoitoon
paasyyn, omaa hoitoa koskevaan tiedonsaantiin sekda kohteluun. Yhteydenottojen
taustalla oli tyypillisesti kokemus siita, ettei hoito ollut toteutunut odotetulla tavalla tai
ettd hoitoprosessiin liittyi epaselvyyksia, viivastyksia tai puutteellista tiedonkulkua.
Potilaan kertoman ei koettu tulleen riittdavaksi huomioiduksi.

Monissa yhteydenotoissa kuvattiin tilanteita, joissa hoitopolku oli pitkittynyt tai
jakautunut usean toimijan kesken, eika vastuunjako tai asian eteneminen ollut
yvhteydenottajalle selked. Yhteydenotoissa tuotiin esiin my6s pitkdaikaisia sairauksia,
aiempia hoitokokemuksia seka toistuvia yhteydenottoja eri tahoille ilman, etta tilanne oli
yhteydenottajan nakokulmasta ratkennut.

Yhteydenotoissa valittyi tarve saada selkeda ja ymmarrettavaa tietoa omasta hoidosta,
hoidon perusteista seka kaytettavissa olevista oikeusturvakeinoista. Sosiaali- ja
potilasasiavastaava toimi tukena tilanteen jasentamisessa, oikeuksien selkiyttamisessa
seka neuvoi tilanteeseen soveltuvista jatkotoimenpiteista.

Taulukko 7. Sosiaali- ja potilasasiavastaavan toimenpiteet terveydenhuoltoa koskevissa
yhteydenotoissa

SOSIAALI- JA Kpl
POTILASASIAVASTAAVAN
TOIMENPITEET

Neuvonta 433
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SOSIAALI- JA Kpl
POTILASASIAVASTAAVAN

TOIMENPITEET

Muistutusneuvonta 344
Kanteluneuvonta 205
Potilasvahinkoneuvonta 150
Muu toimenpide® 110
Tietosuojaneuvonta 102
Ohjaus palveluyksikkdon 84
Ohjaus toimivaltaiseen 54

viranomaiseen

Muu oikeusturvaneuvonta 52
Selvittdminen/sovittelu 52
Kirjallinen avustaminen 31
Kuuntelu/viesti vastaanotettu 12
Vaikuttamistoiminta 4
Henkil6stén neuvonta 3

Sosiaali- ja potilasasiavastaavat toivat yhteydenottajille esille oman toimivaltansa rajoja
seka puolueettomuuttaan tehtdvassaan, kuten etteivat asiavastaavat tee hoitopdatoksia,
eivatka voi muuttaa terveydenhuollon ammattilaisten ratkaisuja.

30 Muu toimenpide: Sisdltda useita eri toimenpiteits, kuten sopimisen jatkoyhteydenpitoon liittyvista
asioista, asian selvittdmiseen liittyvan tarkentaminen, avustamisen yhteydenotossa palveluyksikkdon,
toimitettujen tietojen valittdmisen asiaa kasittelevalle taholle tms.
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Terveydenhuollon yhteydenotot johtivat usein neuvontaan potilaslain mukaisista
oikeuksista, muistutus- ja kanteluneuvontaan seka potilasvahinkoneuvontaan. Lisaksi
potilasasiakirjoihin, tietosuojaan ja rekisteritietojen korjaamiseen liittyvat kysymykset
olivat merkittava osa sosiaali- ja potilasasiavastaavan tyoéta.

Selvittaminen ja sovittelu korostuivat erityisesti tilanteissa, joissa hoitokokonaisuus oli
jakautunut usean toimijan, kuten hyvinvointialueen, erikoissairaanhoidon ja yksityisten
palveluntuottajien kesken. Asiavastaava toimi talloin rajapinnassa, auttaen potilasta
hahmottamaan, mika taho vastaa mistakin asiasta ja miten oikeusturvakeinoja on
tarkoituksenmukaista kayttaa.

9.3 Yhteenveto sosiaali- ja potilasasiavastaavan toimenpiteista

Toimenpiteiden jakauma osoittaa, ettd sosiaali- ja potilasasiavastaavan tyo painottuu
erityisesti neuvontaan ja oikeusturvakeinoihin ohjaamiseen. Neuvonta on selvasti yleisin
toimenpide, minka lisdksi merkittdava osa yhteydenotoista johtaa muistutus-,

kantelu- ja/tai muutoksenhakuneuvontaan. Tama on linjassa yhteydenottojen sisaltojen
kanssa: asiakkaat ottavat yhteytta tilanteissa, joissa he kokevat epaselvyytta,
tyytymattomyytta tai tarvetta arvioida kdytettavissa olevia oikeusturvakeinoja.

Yksi yhteydenotto johtaa usein useampaan toimenpiteeseen. Asiakkaan kuvaama tilanne
voi edellyttdd samanaikaisesti neuvontaa, asian selvittamista, yhteydenottoa
palveluyksikkdon seka kirjallista avustamista. Tama kertoo siita, etta sosiaali- ja
potilasasiavastaavan rooli ei rajoitu yksittdiseen vastaukseen, vaan muodostaa
kokonaisvaltaisen avun asiakkaan tilanteen hahmottamisessa ja neuvomisessa asian
eteenpdin viemisessa.

Osa sosiaali- ja potilasasiavastaavan yhteydenottoihin liittyvista toimenpiteista on
selvittamista ja sovittelua. Naissa tapauksissa yhteydenoton taustalla on epaselva
menettely, ristiriitainen tieto tai tilanne, jossa asiakas ja palvelujarjestelma eivat kohtaa.
Sosiaali- ja potilasasiavastaava toimii tall6in valittavassa tai sovittelevassa roolissa
asiakkaan ja toimintayksikon valilla, pyrkien selventamaan tapahtumien kulkua ja
edistamaan asian kasittelya.

Selvittamista edellyttavat yhteydenotot heijastavat usein rakenteellisia haasteita, kuten
vastuunjaon epaselvyyttd, viestinnan katkeamista tai prosessien pitkittymista. Nadin ollen
ne tarjoavat myos tarkeaa tietoa palvelujarjestelman kehittamistarpeista.

Yhteydenottojen ja toimenpiteiden valinen suhde tukee kasitysta sosiaali- ja
potilasasiavastaavatoiminnasta keskeisena matalan kynnyksen oikeusturvaa vahvistavana
palveluna seka asiakkaiden kokemusten esiin tuojana palvelujarjestelman kehittamista
varten.

Yhteenvetona voidaan todeta, ettd sosiaali- ja potilasasiavastaavalle kohdistuneet
vhteydenotot ja niihin liittyvat toimenpiteet heijastavat palvelujarjestelman keskeisia
haasteita ja asiakkaiden seka potilaiden oikeusturvatarpeita. Yhteydenotot eivit ole
yksittdisia tapahtumia, vaan usein pitkdn palvelu- tai hoitopolun kertymia.
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10 Sosiaali- ja potilasasiavastaavien kehittamisajatuksia

Taman selvityksen lukuihin 6 ja 7 on jo kirjattu sosiaali- ja potilasasiavastaavien
palvelukohtaisia kehittamisajatuksia. Tuomme seuraavaksi vield esille keskeisia
kehittamisajatuksia meille tulleiden yhteydenottojen yhteenvetona.

Osa kehittamisajatuksista on samoja, joita oli kirjattu my6s Vantaan ja Keravan
hyvinvointialueen sosiaali- ja potilasasiavastaavan vuoden 2024 selvitykseen.3! Taman
selvityksen vertaaminen vuoden 2024 selvitykseen ei ole kuitenkaan kaikilta osin
tarkoituksenmukaista johtuen erilaisesta tilastointitavasta seka siitd, ettd vuoden 2024
selvitys koski vain osittaista vuotta eli 1.3.-31.12.2024 valista aikaa (10 kk).

Sosiaalihuollossa korostuivat vuonna 2025 menettelyyn liittyvat yhteydenotot. Menettely
sosiaalihuollon asiakkuuden aikana seka menettelyyn liittyvat sosiaali- ja
potilasasiavastaavien kehittamishavainnot nostettiin esille myds vuoden 2024
selvityksessa.

Tiedonsaantioikeus omaa palvelua tai hoitoa koskien oli vuoden 2024 selvityksessa eras
sosiaali- ja potilasasiavastaavien nostama kehittdmiskohde seka sosiaali- etta
terveydenhuollon palveluille. Sama asia nousee esille myos vuonna 2025
sosiaalihuollossa, mutta myos terveydenhuollossa osana hyvaa hoitoa.

Itsemadraamisoikeuteen liittyvat kysymykset ovat nousseet esiin toistuvasti sosiaali- ja
potilasasiavastaavalle tulleissa yhteydenotoissa. Vuoden 2024 selvityksessa
itsemaadraamisoikeuteen liittyvat kehittamisajatukset kohdistuivat erityisesti
yhteistyohon asiakkaiden omaisten, laheisten ja laillisten edustajien kanssa.
Itsemadraamisoikeus on huomioitu myos sosiaali- ja potilasasiavastaavien vuoden 2025
kehittamisajatuksissa.

10.1 Sosiaali- ja potilasasiavastaavien kehittamisajatuksia koskien
sosiaalihuoltoa

Sosiaalihuollon palveluissa sosiaali- ja potilasasiavastaavan havainnoimien
kehittamistarpeiden painopisteet ovat asiakkaan ja ldheisten osallistuminen,
vuorovaikutuksen ja tiedonkulun parantaminen, palvelun sisallén ja laadun
varmistaminen (kuten lakisdateisyyden toteutuminen hakemusten kasittelyssa) seka
oikeusturvan toteutumisen vahvistaminen. Lisdksi monialainen yhteistyo ja
haavoittuvassa asemassa olevien asiakkaiden tarpeiden huomiointi ovat keskeisia.

31 Sosiaali- ja potilasasiavastaavan selvitys 2024, VAKE.
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Sosiaali- ja potilasasiavastaavien kehittamisajatuksia vuoden 2025 sosiaalihuoltoa
koskevien yhteydenottojen perusteella:

Varmistetaan, ettd lakisdateiset maaraajat esimerkiksi hakemusten kasittelyssa
toteutuvat ja asiakkaalle tiedotetaan kasittelyn etenemisesta seka viivastymisen syista.

Selvitetdaan ja dokumentoidaan aina asiakkaan oma tahto palvelujen suunnittelussa ja
toteutuksessa.

Varmistetaan asiakkaan osallisuus omassa asiassaan asiakkuuden joka vaiheessa.

Kiinnitetaan erityistda huomiota haavoittuvassa asemassa olevien asiakkaiden
osallisuuden toteutumiseen.

Selvitetdan asiakkaan tahtoa yhteistydssa hanen laillisen edustajansa taikka omaisensa
tai muun laheisen henkilén kanssa, jos taysi-ikdinen asiakas ei esimerkiksi sairauden
vuoksi pysty osallistumaan ja vaikuttamaan palvelujensa tai sosiaalihuoltoonsa liittyvien
muiden toimenpiteiden suunnitteluun ja toteuttamiseen taikka ymmartamaan
ehdotettuja ratkaisuvaihtoehtoja tai paatosten vaikutuksia.

Tehdaan selkeitd ja ymmarrettavia sosiaalihuollon paatoksia: paatoksen perustelut, se
mita paatokselld on paatetty ja muutoksenhakuohjeet helposti ymmarrettaviksi.

Varmistetaan, etta asiakkaat tietdavat oikeusturvakeinot ja saavat tarvittaessa apua niiden
kdyttamiseen.

Viestitaan verkkosivuilla, yleisissa ohjeissa yms. selkokielisesti, monikanavaisesti ja
monikielisesti.

Reagoidaan nopeasti, jos palvelun laatu ei vastaa sovittua. Korjataan puutteet palvelussa
viipymatta.

Hyédynnetdan systemaattisesti asiakaspalautetta, muistutuksissa esille noussutta ja
asiakkaiden kohtaamisissa esille tuomaa palvelujen kehittamisessa.

Otetaan asiakkaat mukaan palvelujen kehittdmiseen, myos uusia palveluja
suunniteltaessa.

Kehitetdaan yhteistyota eri toimijoiden valilld (kuten esim. VAKE-Kela), huomioiden myos
asiakkailta saatu palaute.

10.2 Sosiaali- ja potilasasiavastaavien kehittamisajatuksia koskien
terveydenhuoltoa

Terveydenhuollossa sosiaali- ja potilasasiavastaavan havainnoimien kehittamistarpeiden
painopisteita ovat hoitoon paasyn ja laadun parantaminen, asiakaslahtoinen
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kohtaaminen, potilasasiakirjojen ja tietosuojan kehittaminen, tiedonkulun
varmistaminen seka oikeusturvakeinojen selkeyttaminen.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavien kehittamisajatuksia vuoden 2025 terveydenhuoltoa
koskevien yhteydenottojen perusteella:

Lyhennetdan jonotusaikoja ja varmistetaan, etta kiireettdmaan hoitoon paasee
kohtuullisessa ajassa.

Varmistetaan, ettd, asiakas saa tiedon sovitun ajanvarauksen muutoksesta
saavutettavalla tavalla.

Selkeytetadn asiakasviestintaa selkeilla ohjeilla.

Kehitetaan hoitoketjujen sujuvuutta varmistamalla muun muassa asiakkaan tiedonsaanti
jatkohoitoaan koskien.

Keskustellaan ladkitysmuutoksista aina asiakkaan kanssa ja perustellaan muutokset
selkeasti.

Varmistetaan reseptien uusimisen sujuvuus.

Koulutetaan henkilokuntaa ladkityksen jatkuvuuden ja asiakkaan osallistamisen
merkityksesta.

Panostetaan asiakaslahtoiseen kohtaamiseen.
Huomioidaan asiakkaiden kielelliset ja kulttuuriset tarpeet.

Huomioidaan erityisesti lasten ja nuorten, idkkdiden, monisairaiden, mielenterveys- ja
pdihdeasiakkaiden sekda muiden haavoittuvassa asemassa olevien tarpeet: hoitopolkujen
jatkuvuus, yksiléllinen tuki ja matalan kynnyksen palvelut.

Selkeytetaan potilasasiakirjoihin liittyvien tietopyyntdjen ja oikaisupyyntdjen prosessia:
asiakas saa tiedon, miten asia etenee ja milloin saa vastauksen.

Selkeytetdaan asiakkaiden ohjausta oikeusturvakeinoihin, kuten muistutuksen ja
potilasvahinkoilmoituksen tekemiseen. Varmistetaan, etta asiakkailla on selked tieto
kaytettavissa olevista lisaneuvonnan ja tiedonsaannin kanavista.

Hyddynnetdan systemaattisesti asiakaspalautetta, muistutuksissa esille noussutta ja
asiakkaiden kohtaamisissa esille tuomaa terveydenhuollon palveluiden kehittamisessa.
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10.3 Sosiaali- ja potilasasiavastaavien kehittamisajatuksia koskien seka
sosiaali- etta terveydenhuoltoa: Itsemaaraamisoikeus

Puhuttaessa itsemaaraamisoikeudesta asiakkaat ja omaiset tai ldheiset toivat sosiaali- ja
potilasasiavastaaville esille tavanomaiseen elamaan liittyvia asioita, kuten toiveita siita,
ettd asiakkaiden omaa tahtoa tai mielipidetta palvelujen sisallostd, toteutustavasta,
asumisesta, palvelupaikasta, arjen rutiineista, ladkehoidosta, liikkumisesta ja sosiaalisista
suhteista huomioitaisiin. Asiakkaat haluavat vaikuttaa siihen, missa asuvat (esimerkiksi
koti vs. palveluasuminen), millaista apua saavat ja kuka heitd auttaa.

Iltsemadraamisoikeuteen liittyvat teemat tulivat esille kaikenikaisiin ja eri palveluihin
liittyvissa yhteydenotoissa. Lastensuojeluun liittyen tuotiin esille, kuullaanko lasta tai
nuorta paatoksenteossa ja selvitetdankd hanen nakemyksensa palveluista ja arjesta.
Omaiset ja huoltajat nostivat esiin tilanteita, joissa lapsen tahto jai sivuun tai huoltajien
nakemyksia ei huomioitu. Itsemaaraamisoikeuteen liittyvat teemat nousivat esille my6s
vammaispalveluissa esimerkiksi palvelun muutostilanteissa. lakkdiden palveluissa
itsemaaraamisoikeus korostui erityisesti ymparivuorokautisessa palveluasumisessa ja
kotihoidossa. Terveydenhuollon yhteydenotoissa tuotiin esille asiakkaan oman
nakemyksen omaa hoitoaan koskien jaavan helposti kuulumattomiin, tai ettd heihin ei
suhtauduta vakavasti.

Kun asiakas ei kykene itse osallistumaan palvelujensa suunnitteluun esimerkiksi
sairauden vuoksi, hdanen tahtonsa selvittdminen tapahtuu yhteistydssa laillisen
edustajan, omaisen tai muun laheisen kanssa. Yhteydenotoissa korostui huoli siita, etta
asiakkaan aiempi tahto ja arjen tavat eivat tule huomioiduksi, jos asiakas ei itse kykene
ilmaisemaan mielipidettaan. Asiakkaiden ja omaisten kuuleminen seka yksildllisten
tarpeiden huomioiminen ovat keskeisia kehittamiskohteita sosiaali- ja
potilasasiavastaaville tulleiden yhteydenottojen perusteella.

Ikdantymisen riittavan varhain aloitetun ennakoinnin merkitys nousee esiin osana
yvhteydenottojen tarkastelua. Ennakointiin liittyvien asioiden, kuten hoitotahdon,
hoivatahdon ja edunvalvontavaltuutuksen, varhainen puheeksi ottaminen ja niista
tiedottaminen lisdavat tietoisuutta ja tukevat itsemaaraamisoikeuden toteutumista.
Lisaksi ennakointiin liittyvat toimet selkeyttavat omaisten ja ldheisten roolia tilanteissa,
joissa asiakas ei enaa kykene ilmaisemaan omaa tahtoaan.

Henkiloston tulee tuntea itsemaaraamisoikeutta koskeva lainsaadanto riittavasti seka
saada tarpeen mukaan siihen liittyvaa taydennyskoulutusta. Lisdksi on tarkead, etta
tyoyhteisdissa tunnistetaan omaisten, ldheisten ja laillisten edustajien rooli eri
tilanteissa, erityisesti itsemaaraamisoikeutta koskevissa erityistilanteissa.3?
Sairastuminen, vammautuminen tai ikdantyminen eivat ldhtdkohtaisesti merkitse
itsemaaraamisoikeuden kaventumista, minka vuoksi on olennaista tunnistaa tilanteet,
joissa kyse on itsemaardaamisoikeuteen puuttumisesta. TyoyhteisOissa tulee olla selkeat

32asiakaslaki (812/2000) 9 §, potilaslaki (785/1992) 6 §.
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ohjeistukset naita tilanteita varten. Avoin ja luottamuksellinen toimintakulttuuri tukee
asioiden kasittelya, epakohtien esiin nostamista seka toimintatapojen arviointia ja
tarvittaessa muuttamista.

10.4 Sosiaali- ja potilasasiavastaavien kehittamisajatusten loppusanat

Asiakkaiden palautteet, samoin kuin esimerkiksi muistutukset, toimivat osaltaan
omavalvonnallisina keinoina kehittaa niin sosiaali- ja terveydenhuollon kuin
varhaiskasvatuksenkin toimintatapoja. Sosiaali- ja potilasasiavastaavien lakisdaateisena
tehtavana on seurata asiakkaiden ja potilaiden oikeuksien ja aseman kehitysta ja koota
siita vuosittain selvitys aluehallitukselle. Selvitys annetaan lisdksi tiedoksi
hyvinvointialueen alueen kuntien kunnanhallituksille ja Lupa- ja valvontavirastolle seka
tarvittaessa sosiaali- ja potilasasiavastaavien saatelevdssa laissa tarkoitetuille palvelujen
jarjestdjille ja tuottajille. Lisdksi selvitys tulee julkaista internetissa seka tiedottaa sen
julkaisemista.33

Tama vuonna 2025 Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sosiaali- ja
potilasasiavastaaville tulleiden yhteydenottojen perusteella laadittu selvitys antaa
osaltaan sosiaali- ja terveydenhuollon seka varhaiskasvatuksen toimijoille tietoa, miten
palveluja kayttavat tai heidan ldheisensa palvelun ja hoidon kokevat. Selvityksen
tuottama tieto on yhtena osana mahdollistamassa asiakaslahtoista palvelujen ja hoidon
kehittamista.

Yhteydenotoista 77 % koski Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen jarjestimaa hoitoa tai
palvelua (myo6s ostopalvelu) vuonna 2025. Sosiaali- ja potilasasiavastaavat kayvat
Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen toimialoille kevaan ja kesan 2026 aikana
kertomassa selvityksesta ja siina esille nousseista aiheista. Sosiaali- ja
potilasasiavastaavien tavoitteena vuodelle 2026 on kadynnistda sosiaali- ja
terveydenhuollon toimijoiden kanssa yhteinen keskustelu siita, miten selvityksen tietoja
voisi konkreettisesti kdyttaa sosiaali- ja terveydenhuollon kehittamiseen. Sosiaali- ja
potilasasiavastaavat toivovat lisaksi yhteistyota suurimpien yksityisten palveluntuottajien
kanssa.

Sosiaali- ja potilasasiavastaavan palvelu jatkuu ja sitda myos kehitetdan asiakkaiden
tarpeiden mukaisesti. Vuotta 2026 koskeva selvitys valmistuu kevaalla 2027.

33 Laki potilasasiavastaavista ja sosiaaliasiavastaavista (739/2023).
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LITTEET

LIITE 1. Sosiaalihuollon yhteydenottojen syyt

YHTEYDENOTON SYY

Palvelun laatu

Menettely
Paatokset/sopimukset/suunnitelmat
Kohtelu

Oikeus saada tietoa oikeuksista,
velvollisuuksista tai
toimenpidevaihtoehdoista

Tietosuoja ja salassapito
Iltsemaaraamisoikeus
Jonotus- ja kasittelyaika

Muu syy
Muistutusmenettely
Tiedontarve sosiaalihuollosta
Vahinkoasiat

Asiakasmaksut

Henkiloston yhteydenotto
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199
157
149
113

102

89
86
83
78
72
38
33
22

12
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LIITE 2. Terveydenhuollon yhteydenottojen syyt
YHTEYDENOTON SYY Kpl
Hoidon laatu 338
Hoitoon paasy 182
Tietosuoja ja salassapito 120
Vahinkoasiat 110
Kohtelu 102
Muistutusmenettely 73
ltsemaaraamisoikeus 58
Tiedonsaantioikeus 48
Muu syy 35
Asiakasmaksut 32
Valinnanvapaus 25
Tiedontarve terveydenhuollosta 22
Henkil6ston yhteydenotto 11
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LAHTEET

Asiakaslaki 812/2000: Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista 812/2000.
Laki potilasasiavastaavista ja sosiaaliasiavastaavista 739/2023.

Lastensuojelulaki 417/2007.

Potilaslaki 785/1992: Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 785/1992.
Terveydenhuoltolaki 1326/2010.

Varhaiskasvatuslaki 540/2018.

Kanta-palvelujen kasikirja sosiaalihuollon toimijoille.
https://yhteistyotilat.fi/wiki08/spaces/JULSOSK/pages/125252181/8.2+Asiank%C3%A4sit
telyn+vaiheet [lainattu 26.2.2026]

Kela tietotarjotin. 26.2.2026. Perustoimeentulotuen saaminen oli vuonna 2025 yleisinta
Vantaalla — perustoimeentulotuen saajien maara ja menot kasvoivat.
https://tietotarjotin.fi/uutinen/1351089/perustoimeentulotuen-saaminen-oli-vuonna-
2025-yleisinta-vantaalla-perustoimeentulotuen-saajien-maara-ja-menot-kasvoivat
[lainattu 26.2.2026]

Lupa- ja valvontavirasto. Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluyksikén
omavalvontasuunnitelma. https://lvv.fi/sosiaali-ja-
terveydenhuolto/omavalvontasuunnitelma [lainattu 11.2.2026]

Tietosuojavaltuutetun toimisto. Onko sinulle kerrottu tietojesi kasittelysta?
https://tietosuoja.fi/onko-sinulle-kerrottu-tietojesi-kasittelysta [lainattu 26.2.2026]

Vantaan ja Keravan hyvinvointialueen sosiaali- ja potilasasiavastaavan selvitys 2024.
https://vakehyva.fi/sites/default/files/document/SOSIAALI-
%20JA%20POTILASASIAVASTAAVAN%20SELVITYS%202024.pdf [lainattu 26.2.2026]

Viestokeskus, vaestdn ennakkotilasto 1/2026.
https://pxdata.stat.fi/PxWeb/pxweb/fi/StatFin/StatFin__vamuu/statfin_vamuu_pxt_111j.
px/table/tableViewLayoutl/ [lainattu 26.2.2026]
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