Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueen sosiaali- ja potilasasiavastaavan selvitys 2025

Laki sosiaali- ja potilasasiavastaavista (739/2023) saatelee potilaiden seka sosiaalihuollon ja
varhaiskasvatuksen asiakkaiden oikeuksien ja oikeusturvan toteutumista sosiaali- ja
terveydenhuollossa. Potilas- ja sosiaaliasiavastaavien selvityksena on asiavastaavien tekema
tyo ja vuoden 2025 yhteydenotot, joita tuli yhteensa 1568 kappaletta. Potilasasiavastaavan
yhteydenotosta huomattava osa koski terveysasemien toimintaa: ensisijaisesti kaytettya
terveydenhuollon palvelua, epaselvyytta tai tyytymattdomyytta hoidon tai ajanvarauksen
suhteen, vaikeutta saada yhteys yksikkédn puhelimitse tai digipalveluiden kautta, kiireeseen
liittyvia kohtaamisen ongelmia.

Sosiaaliasiavastaavan yhteydenotoista suurin osa koski vammaispalveluja seka
ikdantyneiden palveluja. Ikdantyneiden palveluissa nousivat erityisesti esiin asumispalvelut
seka kotihoito, tyytymattomyys palvelun laatuun ja toteuttamiseen, menettelyihin,
paatoksentekoon ja kohteluun ja vuorovaikutukseen. Vammaispalveluissa korostui
tyytymattdmyys palveluihin ja paatoksiin, paatdksentekoprosessin epaselvyyteen,
puutteelliseen neuvontaan ja ohjaukseen seké asiakkaan vaikutusmahdollisuuksiin omassa
asiassa.

Potilasasiavastaavan yhteydenotoista lahes puolet yhteydenotoista (47,3 %) koski
avosairaanhoitoa, 15,4 % suun terveydenhuoltoa, 7,9 % sairaalapalveluja, 6,8 % yksityisen
terveydenhuollon toimintayksikkoa, 3,4 % lasten, nuorten ja perheiden palveluja, 2,7%
mielenterveys ja paihdepalvelujaja 0,6 % kuntoutuspalveluja.

Yhteydenotoista suurin osa koski avosairaanhoitoa, mika kuvaa kokemusta siita, etta hoitoon
paasy oli vaikeaa ja hidasta, hoitopaatokset eivat olleet ymmarrettavia ja vuorovaikutus
koettiin epaasialliseksi. Sairaalapalveluissa nousi esiin puutteet kivunhoidossa, laakityksen
hallinnassa ja hoitolinjauksissa. Kotiutus kuvattiin yhteydenotoissa liian varhaisessa
vaiheessa toteutetuksi, mika on aiheuttanut turvattomuutta ja lisdhoidon tarvetta.

Asiakasmaksuissa yhteydenotoissa nousi esiin erityisesti hammashoidon maksut,
etakayntien laskutus sekéa sairaala- ja vakuutusasioihin liittyvat kysymykset.
Hammashoidossa asiakasmaksut koettiin kohtuuttomiksi silloin, kun samaa vaivaa hoidetaan
useilla kaynneilla.

Yhteydenotoista sosiaaliasiavastaavaan koski vammaispalveluja 36,2 %, 24,1 %
ikaantyneiden palveluja, 20,1 % lasten, nuorten jaa perheiden palveluja, 14,5 % aikuisten
sosiaalipalveluja ja 3,6 % mielenterveys ja paihdepalveluja. Yhteydenoton syita oli useita:
menettely, palveluiden laatuun ja toteuttamiseen, paatdksiin, sopimuksiin ja suunnitelmiin,
tiedontarpeeseen ja tietosuojaan ja salassapito.

Ikddntyneiden kohdalla esiin nousi seniori-infon osalta soittopyyntdihin vastaamattomuus ja
se, ettei asiakasta kuulla, myos tyytymattomyys omaishoidon tuen linjauksissa ja



palvelusuunnitelman muutoksissa. Kotona asumisessa korostui tyytymattéomyys kotihoidon
kayntien vihentymiseen, kotiutussuunnittelun puutteisiin seka ldadkehoidon kaytantdihin,
myods omaisten luottamus palveluun on heikentynyt. Asumispalveluista yhteydenottoja oli
tullut hoidon laatuun ja turvallisuuteen liittyen.

Vammaispalvelut

Vammaispalveluja koskevia yhteydenottoja oli 162 kpl, yhteydenottojen maara oli lisdantynyt
edellisestd vuodesta 20 %. Yhteydenottojen kasvun maaraan on voinut vaikuttaa vuonna 2025
voimaan tullut uusi vammaispalvelulaki. Monissa yhteydenotoissa esiin nhousi uuden lain
soveltamiseen liittyvat teemat.

Yhteydenotoissa esiin nousi: yhteydenoton saanti tyontekijaan tai palveluyksikkoon,
sahkdpostiin ja soittopyyntoihin ei vastata tai se kestaa kohtuuttoman kauan, omatydntekijaa
tai johtavaa tyontekijaa on vaikea tai jopa mahdoton tavoittaa, neuvonta vammaispalveluista
on puutteellista, paatoksia ei anneta ajallaan ja /tai paatdsten perustelut olivat puutteellisia
tai virheellisi, haluttiin tietoa omista oikeuksista seka neuvoja oikaisuvaatimusten, valitusten
ja kanteluiden tekoon.

Kuljetuspalveluja koskevat yhteydenotot: vakiotaksien poistaminen, liikkumisalueen
rajaaminen ja vaaratilanteet kuljetuksissa, asiakkaat kokivat, ettd muutokset heikentavat
vammaisena henkilona yhteiskunnassa toimimista myds turvallisuutta ja arjen sujuvuutta.

Henkilokohtainen apu: tuntimaarien vahentaminen seka avun jarjestamistapa
(tydnantajamalli vs. palveluseteli) liittyvat erimielisyydet, paatosten viivastyminen, ei riittavaa
apua arjen tilanteisiin., omaishoidon tuen epéaselvyydet.

Yhteenveto

Selvityksessa esiin nousee se, etta asiakkaat kokivat, ettei heitta kuunneltu palveluissa tai
heidan nakemystaan palveluja tai hoitoa suunnitellessa ei otettu huomioon. Lisaksi esille
nousivat palveluiden jarjestdmiseen, jatkuvuuteen ja yksildllissyyteen liittyvat ongelmat, jotka
vaikuttivat asiakkaiden kokemuksiin palvelujarjestelman toimivuudesta ja
oikeudenmukaisuudesta. Asiakkaat saattoivat kokea, ettd heita syrjittiin esimerkiksi ian,
aiemmin todetun sairauden, vammaisuuden tai etnisen taustan perusteella.

Miten me vammaisneuvostona voisimme vaikuttaa siihen, etta vammaisia henkiloita ja
heidan omaisiaan kuunneltaisiin terveydenhuollon ja sosiaalihuollon kohtaamisissa niin, etta
palvelut takaisivat jokaiselle yksilollisten tarpeiden mukaisen ja turvallisen arjen.
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