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Det socialpolitiska reformarbetet kan nu
inledas

MATTI HEIKKILA

Tidsperioden frdn hosten 2002 till hosten 2003 karakteriserades av tva handelser pé ett nationellt
plan — riksdagsvalet varen 2003 och det nationella utredningsarbetet inom den sociala sektorn.
Nidr Matti Vanhanens regering efter sommarens uppehall pa allvar tar itu med arbetet hosten
2003 finns det en mingd socialpolitiska program som skall dtgirdas. Det dr motiverat att pdsta
att det samhilleliga reformarbetet pa 2000-talet uttryckligen ér ett reformarbete pa programni-
va. P4 uppdrag av Lipponens andra regering och nuvarande Matti Vanhanens regering har man
inom ministerierna fardigstillt flera socialpolitiska program som omfattar en viss sektor eller
som koncentrerar sig pd ett visst tema. De hir programmen kommer att fd aterklang i regerin-
gens riktlinjer.

Men lat oss beakta saken mera i detalj. Regeringen fick sa att siga i arv det nationella hilso-
vardsprojektet, som inleddes viren 2002. Det hir projektet uppmirksammades bade i riksdags-
valet och i regeringsprogrammet efter valet. Sillan har det i Finland funnits en sa stark konsensus
som nu om att investeringar behévs inom hilso- och sjukvarden.

Den nya politiska strategin representeras i fyra tvirsektoriella politikprogram. Ett arbets-
kraftspolitiskt program, ett program som omfattar informationssamhéllet samt ett politikpro-
gram som handlar om medborgarinflytande dr de viktigaste frin ett socialpolitiskt perspektiv.

Vid sidan av de hir ”stora” programmen férbereddes frdn oktober 2002 till mars 2003 det
nationella utvecklingsprojektet for det sociala omréddet. Ett tryck frin filtet gjorde det nodvin-
digt att inleda arbetet. Ett obestridligt faktum &r ju att arbetet med storre reformer pa socialtjins-
ternas omrade och inom socialvirden stannade av i medlet pd 1990-talet. Satsningen pa hilso-
och sjukvardstjiansterna i form av ett riksomfattande projekt 6kade behovet att pa ett mera cent-
ralt plan granska situationen inom socialvasendet.

Utredningsménnen inom socialsektorn publicerade sitt program under riksdagsvalet, d.v.s.
i slutet av mars 2003. Socialvarden blev sédledes inte ett valtema. Trots det kom forslagen frin
utredningsménnen att tydligt lysa igenom i regeringsprogrammet och avspeglas i dess utform-
ning. Matti Vanhanens regering lovar att inleda ett nationellt utvecklingsprogram pa det sociala
omrddet, och som en del av det satsa speciellt pa tjanster bl.a. f6r dldringar och barnfamiljer.
Socialtjansternas finansieringsstruktur forblir den samma som tidigare men redan i budgeten
for ar 2004 stravar man efter att 6ka staten andel i driftskostnaderna. Ett nytt styrfilosofiskt grepp
dr att pa lagstiftningsniva definiera kriterierna for till vem och i vilken situation tjdnster erbjuds.
Regeringen lovar att inleda det hir arbetet med att se dver tillgdngen pd tjanster till aldringar och
inom socialsektorn. Stridvan &r att béttre dn hittills definiera de forutsittningar som entydigt
berittigar till service.

En betydelsefull reform som inverkar pé socialservicens kvalitet och effektivitet 4r komplet-
teringsutbildningen fér de professionellt verksamma inom socialvirden: den kompletterande
utbildningen skall bli lagstadgad. Vidare inleds inom socialsektorn en verksamhetsmodell med
definierat innehall for ”god praxis” pa omréadet. Det ér ett arbete i vilket Stakes har en central roll.

Regeringen fortsitter pd den inslagna linjen med sektorvisa kvalitetsrekommendationer i
sin styrning av kommunerna. Den nyaste kvalitetsrekommendationen omfattar boendeservice
for handikappade. I regeringsprogrammet finns en reservation om att regeringen foljer upp hur
kvalitetsrekommendationerna verkstills. Vid behov trider regeringen till for att ge mera enty-
diga definitioner pd servicens minimikvalitetsnivd.
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Aktorerna inom politiken har tagit reformarbetet till sig och i skrivande stund inlemmat det
i regeringsprogrammet och i budgetforslaget for ar 2004. De foljande stegen 4r statsradets prin-
cipbeslut om att utveckla den sociala sektorn, det egentliga projektprogrammet och mal- och
verksamhetsprogrammet (TATO) inom social- och hilsovarden dr 2004—-2007.

Det finns ocksé en mingd andra betydelsefulla program pa socialpolitikens omrade. Ett
exempel dr det riksomfattande alkoholprogrammet, folkhilsoprogrammet Hilsa 2015, det nya
arbetslivsprogrammet for ett lockande arbetsliv Veto och en strategi for dldrings- och familjepo-
litiken. I det nationella alkoholprogrammet 2004-2007 strdvar man efter att individualisera de
medel med vilka man kan bemistra och eventuellt minska pé alkoholskadorna i en situation nir
realpriset pa alkohol i Finland sjunker avsevirt som en f6ljd av skattepolitiska avgéranden. Ut-
maningen &r stor och samtidigt vildigt karakteristisk for finlandska férhéllanden.

Och hur fungerar och profilerar sig Stakes med avseende pa socialpolitiken och utvecklin-
gen av socialvarden? P4 médnga sitt. En viktig milstolpe i ssmmanhanget var Stakes 10-drs jubile-
um i slutet av november 2002. Jubileet till 4ra utgavs en antologi om finlindarnas vilfard (Suo-
malaisten hyvinvointi) som pa 400 sidor gav en diger inblick i utvecklingen pa 1990-talet. Empi-
riskt undersokningsmaterial lag som grund for en beskrivning och syntes av finldndarnas vilfard
och hilsa. Boken idr i somliga avseenden ett positivt bokslut 6ver utvecklingen fram till millen-
nieskiftet och tidsperioden kring det. Det mitbara vilbefinnandet hos de flesta befolkningsgrup-
per i landet har forbittrats. Det mest betydelsefulla bakslaget rapporterades i unga familjers ut-
komst: forskarna pa Stakes och Statistikcentralen kunde oavvisligen peka pa att familjer med
smd barn i ekonomiskt avseende hade det simre stillt pd 1990-talet 4n tidigare. Den relativa
fattigdomsrisken och -graden hade vuxit. Aven i politiskt avseende var det hir forskningsronet
mycket betydelsefullt.

Social- och hilsovdrdsministeriets projekt om informationsproduktion och -férsérjning Tieto
2005 dr ett annat omfattande arbete som gérna skall ndmnas i sammanhanget. Syftet dr att pa
informationsproduktionens omrdde inom den offentliga sektorn mota de utmaningar som ett
nytt millennium stéller inom social- och hilsovarden, vilbefinnande och hilsa. Det dr ldngt friga
om en arbetsfordelning och ett samarbete mellan Stakes, Folkhilsoinstitutet, Institutet for arbets-
hygien, Folkpensionsanstalten samt Statistikcentralen for att ange ramarna for produktion och
sammanstéllning av statistik- och forskningsbaserad information.

Stakes, Aiheita 16/2003



ANNUS SOCIALIS FENNIAE 2003

Arbetsgrupp for informationsforsorjning
och verksamhetsuppfoljning inom social-
och hélsovarden (Information 2005
-projekt)

Hannu HAMALAINEN, Mika GissLer, ANu MUuRl

Social- och hilsoministeriet inledde ett projekt om informationsférsérjning och verksamhets-
uppfoljning inom social- och hilsovirden 2005 viren 2002. Projektet dr avsett att utveckla de
databaserade informationssystemen inom social- och hilsovéarden.

Bakgrund

Social- och hilsovardsministeriets datainsamling sdgs Gver i tre omgangar pa 1990-talet:

1) Den forsta och hittills storsta revideringen gjordes i samband med en 6versyn av systemet
med statsandelar i borjan av ar 1994. Ett uttalat syfte var att rationalisera datainsamlingen i
kommunerna, att minska den mingd data som samlades in och att utnyttja bittre den in-
formation som fanns fran tidigare.

2)  Ar 1996 fortsatte man med reformeringen frén dr 1994. Datainsamlingen @ndrades pé ndgra
punkter och 6verlappningar avligsnades. I oktober 1996 grundades en datasamarbetsgrupp
av permanent karaktar inom social- och hilsovédrden.

3) Ar 2001 genomfordes en datareform, som datasamarbetsgruppen inom social- och hilso-
varden hade initierat. Insamlingen av data skars ytterligare ner i enlighet med statsrddets
principbeslut.

Aren 1997-1998 fungerade en arbetsgrupp (Tiikeri) i anslutning till social- och hilsovardsmi-
nisteriet. Arbetsgruppen hade i uppgift att se 6ver ministeriets data- och informationsproduktion
samt att bedoma de grunder som data samlades in pa. Samma gillde de anstalter som &r under-
stillda social- och hilsovdrdsministeriet.

Statsrddet fattade ar 1993 ett principbeslut om att myndigheterna skall minska sin datain-
samling atminstone med en tredjedel fran dr 1991 till dr 1995. 1 en utredning, som delegationen
for informationsforvaltningen inom den offentliga forvaltningen (JUHTA) presenterade mins-
kade datainsamlingen med ndrmare 50 procent inom socialférvaltningen. Inom hilso- och
sjukvédrdens forvaltningsgren var motsvarande siffra 20-30 procent. Séledes kan man séga att de
hir tva sektorerna levde upp till statsradets principbeslut. Enligt ett nytt principbeslut som stats-
rddet har slagit fast skall kostnaderna for datainsamlingen skéras ner med ytterligare en tredjedel
aren 1997-2002. Insamlandet av enskild, dyrare information, som i manga avseenden belastar
insamlarna, har i alla fall blivit vanligare, enligt en annan utredning som JUHTA publicerade i
augusti 2000. Enligt den hir rapporten 4r det praktiska utfallet av stravandena att skira ner da-
tainsamlandet inte i samklang med statsradets principbeslut.

Utover det som ovan har anforts har statsrevisorerna i en redogorelse ar 2000 patalat vissa
brister i de privata serviceproducenternas sitt att statistikfora tjanster pa social-, sjukvérds- och
hilsosektorn. Utredningsman Jussi Huttunen har for sin del kartlagt de behov att utveckla data-
systemen som finns inom undergrupperna nationell vilfird, hilsa, levnadsférhallanden och ser-
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vicesystemets uppbyggnad. Social- och hilsovardsministeriet har darfor beslutat att se dver in-
formations- och datasystemen inom social- och hilsoférvaltningen.

En orsak att forbéttra det nuvarande laget 4r de stora fordndringarna pé social- och hilso-
varden. Verksamheten inom social- och hilsovdsendet har allt mera styrts in pd 6ppen vard. Fullt
mojligt dr darfor att registreringen av information inte omfattar nya verksamhetsformer och
funktioner. Den privata sektorn och medborgarorganisationer m.fl. pa den tredje sektorn har
blivit aktorer att rakna med inom social- och hilsovérden. Informationens tyngdpunkt har for-
skjutits till att i kande grad omfatta den helhet som vérden och tjdnsterna utgor for patienten/
kunden. Det finns ocksd ett 6kat behov av att registrera information regionalt och kostnadsmas-
sigt. Dessutom borde social- och hilsovardsministeriets nya strategi, de mal och den verksam-
hetsplan for dren 1999 — 2003 som har utarbetats for social- och hilsovisendet samt de kvalitets-
rekommendationer, som man har arbetat fram for en del tjinster, inkluderas i det nya informa-
tionssystemet.

Informationsforsorjning och verksamhetsuppfdljning vid social- och
halsovardsministeriet

I april 2002 tillsattes en arbetsgrupp som har som uppgift att fram till borjan av r 2005, som ar
det dr dé det nya data- och informationssystemet skall tas i bruk, planera datareformen och dess
verkstillande. Enligt insittningsbeslut var arbetsgruppens uppgift att kartligga datareserven i
sin helhet, definiera dels vilket slags information som behovs och som samlas in érligen, dels
vilket slags information som beh6vs mera sillan men d4nda med regelbundna intervaller, definie-
ra vem som samlar in och ansvarar for informationen, klargora vilka begrepp och klassifikatio-
ner som anviands inom informationsinsamlingen, och reflektera utvecklingen pd datasekretess-
fragor och -lagstiftning. Arbetsgruppen hade i uppgift att granska informationsbehovet utgaen-
de olika perspektivsom en medborgare, en kund, en kommun och en samkommun, 6vriga tjanste-
producenter, organisationsledning och olika yrkesgrupper. En viktig uppgift var att beaktade de
okade internationella krav pd informationen som i synnerhet orsakats av det utvidgade EU-sam-
arbetet.

En koordinerande ledningsgrupp, som utndmndes i april 2002, har arbetat med ett forslag
pé ett system for data- och informationsinsamling som omfattar hela social- och hélsovirdsmi-
nisteriets forvaltningsgren. Arbetsgruppen var indelad i foljande fyra sektioner med uppgift att
inkomma med egna forslag:

—  Sektionen for social- och hilsovédrdens servicesystem och dess funktion,
—  Sektionen for utkomstskydd,

—  Sektionen for befolkningens vilfird och

—  Sektionen for befolkningens hilsotillstind.

Alla sektioner gick igenom och utvirderade den existerande statistik- och registerverksamheten
samt de regelbundna enkit-, intervju- och hilsoundersokningsstudier som har omfattat hela
befolkningen och fyra separata dldersgrupper (barn, ungdomar, personer i arbetsfor dlder och
dldre). Drygt hundra personer bl.a. frin kommunerna, ldnsstyrelserna, social- och hilsovardsmi-
nisteriet samt forskningscentralerna som underlyder ministeriet, Statistikcentralen och Kom-
munforbundet deltog i projektarbetet. Dirtill arrangerade sektionerna ett flertal expertmoten
och -seminarier i syfte att utveckla datasystemen. Varje sektion har forberett sin egen rapport pa
cirka 100-150 sidor. Dessutom kommer ledningsgruppen att bearbeta en sammandragen slut-
rapport.
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Projektets ledningsgrupp fattar de slutliga besluten under augusti - september 2003, varef-
ter en komplett rapport publiceras. Dessa forslag skall dven beakta kostnaderna, finansieringen
och arbetsférdelning mellan olika institutioner samt behovet av att justera den nuvarande lag-
stiftningen. De viktigaste forslagen dr listade i de bifogade resuméer, som de fyra sektionerna har
astadkommit.

Rapport av sektionen for social- och halsovardens servicesystem och dess
funktion

Social- och hilsovardsministeriet tillsatte 23.4.2002 en arbetsgrupp for social- och hilsovardens
servicesystem och dess funktion. Arbetsgruppen hade i uppgift att gora en utredning om den
information som i dag samlas in om social- och hilsovardens servicesystem och att ligga fram en
presentation avinformationsbehoven i framtiden, pa vilket sitt och hur ofta informationen samlas
in och vem som ansvarar for insamlandet. Dirtill var arbetsgruppens uppgift att presentera en
16sning pé hur eventuella problem i samband med arbetsfordelningen och datamaterialets kom-
patibilitet 16ses ndr man t.ex. reder ut hur olika befolkningsgrupper utnyttjar olika tjidnster och
hur tjansterna allokeras. I sitt arbete hade gruppen att beakta informationsbehovet hos olika
parter, begreppens forenhetligande, behovet att fa fram information pa regional niva och att
kunna utnyttja informationen i kvalitetsregister och -system. Vidare lades fokus pd data om nya
verksamhetsmodeller och tjinster for specialgrupper. Arbetsgruppens mandat l6pte ut 30.4.2003.

Arbetsgruppen foresldr foljande: uppfoljningsmdl som baserar sig pa social- och hilso-
vardsministeriets rekommendationer och program skall férknippas med existerande informa-
tionssystem. Som en del av Stakes statistikreform inom den 6ppna vérden inleds planeringen av
ett datasystem som avspeglar barnens hilsotillstind och anvindningen av tjanster med att ut-
nyttja det elektroniska patientinformationssystemet som haéller pa att tas fram av radgivnings-
byrderna. I statistikreformen inom den 6ppna varden ingar som en del ocksa foretagshalsovard-
ens informationsbehov. Inom rehabiliteringen skall enligt arbetsgruppens forslag en helhets-
kartliggning liggas fram. Betriffande tjansterna inom dldreomsorgen utvecklas mitare for funk-
tionsformdga i samband med virdanmélningssystemet. Vidare skall begrepp och definitioner i
sammanhanget ses over. For specialgruppernas del skall datainsamlingen om t.ex. drogvarden
bli en del av Stakes permanenta datainsamling. ICF:s klassifikation av funktionstillstind, funk-
tionshinder och hilsa samt dess tillimpning nar befolkningens verksamhetsforutsittningar mits
skall utvecklas. Identifikationssystemet for vard- och servicekedjor skall vidareutvecklas bl.a. sd
att vard- och servicekedjorna i framtiden ocksa omfattar socialtjanster. Stakes vidareutvecklar
statistikféringen inom den 6ppna vérden sa att datainsamlingen utgdende frn besok komplette-
ras med urvalsbaserad datainsamling om orsaker till besoken och atgirder. Vidare skall Stakes
gora produktionen av produktivitetsjimforelser inom den specialiserade sjukvarden en del av
sin permanenta verksamhet. Statistikforingen av anvandningen av tjanster inom mentalvirden
utvecklas som en del av datainsamlingen inom den 6ppna varden.

I samarbete med social- och hilsovardsministeriet och dmbetsverk inom dess forvalt-
ningsomrade skall Stakes ta fram en gemensam portal med centrala indikatorer som beskriver
vilfird, hilsa och anvindning av tjdnster pa kommunal, regional, nationell och internationell
niva. Med tanke péd de informationsbehov som finns gillande personalen utvecklas Statistikcent-
ralens kommunala personregister, sysselsittningsstatistik och yrkesregistret, for vilket man i fram-
tiden samlar in data drligen. Statistikcentralen utreder hur man snabbare kan fa fram uppgifter
om kostnader som hinfor sig till kommunernas ekonomi och verksamhet. Social- och hilso-
vardsministeriet samarbetar med undervisningsministeriet sa att undervisning som ansluter sig
till statistik, register och undersokningsmaterial och anvindningen av dem inlemmas i den grund-
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liggande, kompletterande och fortsatta utbildningen samt ledarskapsutbildningen inom social-
och hilsovarden. Genom att undvika 6verlappande datainsamling och genom att i 6kande grad
fokusera pé rapportering av resultaten skall det bli mojligt att bittre utnyttja materialet i viktiga,
nationella undersokningar, statistiska sammanstillningar och register.

Rapport av sektionen for utkomstskydd

Arbetsgruppen hade i uppdrag att ligga fram ett forslag till ett nationellt datasystem for ut-
komstskyddet for ledningsgruppen for arbetsgruppen for informationsforsorjning och verksam-
hetsuppfoljning inom social- och hilsovérden (Information 2005). Utredningen skulle inbegri-
pa en utredning av hur kontanta utkomstskyddsforméner nufértiden statistikfors och hur upp-
gifterna samlas och ett forslag om framtida informationsbehov och pa vems ansvar insamlingen
av uppgifterna ar.

I rapporten beskrivs de nuvarande datasystemen for utkomstskyddsformanerna enligt en
socialutgiftskalkyl som baserar sig pd EU:s ESSPROS-Kklassificering. Arbetsgruppen foreslar att
de organisationer som producerar information om utkomstskyddsférménerna ytterligare 6kar
sitt inbordes samarbete genom att bilda nétverk och utnyttja de mojligheter som den elektronis-
ka kommunikationen ger genom att bygga upp webbportaler med lidnkar till olika informations-
kallor.

Arbetsgruppen foreslar att de organisationer som producerar information skapar statistik-
helheter 6ver utkomstskyddet for arbetslosa, utkomstskyddet under rehabiliteringstid, stodet for
vard av smad barn, pensionerna, sjukforsikringen och minimiskyddet och 4ven tar servicen i be-
traktande, om detta dr nodvindigt for att fa en helhetsbild.

Med tanke pd utnyttjandet av informationen foreslar arbetsgruppen att informationspro-
ducenterna bittre dn idag beaktar slutanvdandarnas (kundernas) synvinkel och i hogre grad an-
viander Internet som férmedlare av aktuell information (eSotka och indikatorbank vid Stakes),
beaktar de krav som kvalitetskriterierna for statistik stiller och vidareutvecklar registerforskningen
genom att bilda nitverk, fungera som konsulter och utbilda.

Rapport av sektionen for befolkningens valfard

Sektionen for befolkningens vilfird i arbetsgruppen for informationsfoérsorjning och verksam-
hetsuppfoljning inom social- och hilsovarden (Information 2005) redogér i sin rapport for sta-
tistik, undersokningar och utredningar som beskriver befolkningens vilfird samt ger besked om
hur ofta informationen samlas och vem som samlar in den. Rapporten belyser ocksd hur uppgifter
i undersokningar och utredningar kan dras nytta av vid sidan av den information som produce-
ras av servicesystemet och hur dessa uppgifter kan sammanstillas och utvecklas till centrala indi-
katorer for befolkningens vilfird. Vidare framgér det av rapporten hur ofta och pa vilket sitt
dessa uppgifter borde samlas in i fortsittningen och vem som dr ansvarig for insamlandet av
olika uppgifter. I sitt arbete hade sektionen for befolkningens vilfird att beakta informationsbe-
hovet hos olika parter samt behovet att fi fram information pa regional niva och att kunna ut-
nyttja informationen i kvalitetsregister- och system. Informationsbehoven pé internationell niva
var ocksd att beaktas. Till rapporten ér bifogat en sammanfattning av de viktigaste datakillorna,
vilka har indelats i grupper efter vilfirdens dimensioner.

Arbetsgruppen foresldr att tre lednings/samarbetsgrupper tillsitts mellan Stakes och Folk-
hilsoinstitutet:
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(1) for att finansiera en ny undersokning om vilfird och vilfirdsservice och for att utveckla
undersokningen sd att dven de viktigaste halsoindikatorerna beaktas,

(2) for att planera undersokningar som inriktar sig pa barn och

(3) for att planera undersokningar som inriktar sig pa dldre pa sa sitt att dven behovet av infor-
mation om allmin vilfird skall beaktas i de undersékningar som baserar sig pd hilsa.

Utvecklingsarbetet pé de vilfirdsomraden som ticks av Stakes och Folkhilsoinstitutet samt Sta-
tistikcentralen bor koordineras.

Bilaga: Forslag till struktur, ansvarsfordelning och tidtabell for ett system f6r insamling av enkit-
data om befolkningens vilfird.
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BILAGA: Forslag till struktur, ansvarsférdelning och tidtabell for ett system for
insamling av enkatdata om befolkningens valfard.

Levnadsfoérhallanden

Valfard Halsa

GRUNDLAGGANDE UPPFOLJNING

Statistikcentralen Stakes Folkhalsoinstitutet KTL
EU-SILC, Undersdkningen Valfard och service Halsobeteende bland den
Arbetskrafts- (jamna ar) finska vuxenbefolkningen
undersékningen (udda ar)
(varje ar) Undersékningen Halsa i skolan
(vart annat ar halften av Finland,
lokalniva)
FORDJUPANDE ANALYS
Statistikcentralen Institutet for FPA (samt Stakes KTL
arbetshygien och KTL)
Konsumtion och Undersékningen Undersékningen FINRISKI

féormoégenhet
(med 3-6 ars
intervaller)
Tidsanvandning- och
fritidsanvandning
(vart 10. ar)
Arbetsforhallanden
(med 6-7ars
intervaller)

Arbete och halsa  Halsotillstand och (cavart 5. ar)

(med 3 ars bruk av tjanster i fortsattning pa
intervaller) hushallen undersdkningen Halsa 2000
Barometer for (TERVA) (med ca 10-15 ars intervaller)
arbetsféormaga (med 5-7 ars
(med 3 ars intervaller)

intervaller)
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Rapport av sektionen for befolkningens halsotillstand

Social- och hilsovardsministeriet tillsatte 23.4.2002 en arbetsgrupp som hade i uppgift att utreda
hur befolkningens halsotillstdnd beskrivs i statistik, undersokningar och utredningar samt hur
ofta informationen samlas och vem som samlar in den. Rapporten beskriver hilsodatas och da-
tasystems utveckling och nuldge i Finland och ger en 6versikt over datasystemen i ndgra lander i
Europa. Vidare granskas det efter aldersklass nuvarande data, datakillor, datainsamling och till-
ging till data. Det framgar av rapporten hur data om befolkningens halsotillstind borde insam-
las i fortsittningen och vem som har ansvaret f6r insamlandet. De viktigaste rekommendatio-
nerna dr foljande:

Samarbetet mellan social- och hilsovirdsministeriet, de statistikforande myndigheterna (Sta-
tistikcentralen och Stakes), sektorforskningsinstituten (Folkhélsoinstitutet och Institutet for
arbetshygien) samt Folkpensionsanstalten bor effektiviseras.

Ett enhetligt anvdandargranssnitt bor skapas for information om hilsa, vilfird, tjanster och
socialskydd.

Aktorerna maste se till att hilsodata skall uppriatthallas och distribueras i en s& anvandar-
vanlig form som mojligt och att ett elektriskt handledningssystem skall utvecklas. Vidare
madste de delta i att utveckla dataforsorjning och handledning pa regional och lokal niva.
Det finns utrymme for forbattring sarskilt i friga om data om barns och ungas hilsa, dld-
rande och ildre personers hilsa, arbets- och funktionsférmaga, mental hilsa och psykiska
rubbningar, hem- och fritidsolycksfall, sjukdomar i de muskuloskeletala systemet, andnings-
organens sjukdomar, allergier, demenser, sinnesdefekter och tandvérd.

For att kunna utveckla ett omfattande datasystem, dr det nédvindigt att kontinuiteten i
enkit-, intervju- och hilsoundersokningsforskning samt i uppritthallande av de landsom-
fattande halsoregistren sikerstills och att nya datasystem skall firdigstillas och inforas.
Utvecklingen av datasystemet medfor extrautgifter, vilka uppgér till ca 1 miljon euro for
béde 2005 och 2006 (inkluderar inte datasystemen for hem- och fritidsolycksfall och hélso-
fraimjandet) i de fyra budgetfinansierade instituten, d.v.s. Folkhilsoinstitutet, Stakes, Statis-
tikcentralen och Institutet for arbetshygien, och till ca 0,1 miljon euro for Folkpensionsans-
talten under de forsta tva dren. Med borjan av ar 2007 skall extrautgifterna for de hir fem
instituten uppga till 0,5-0,7 miljon euro érligen. Beloppen inkluderar inte genomforande av
befolkningsenkiter.

Aktorerna bor samarbeta med finansministeriet for att utveckla en sidan betalningspolitik
att kostnaderna inte utgor ett hinder fo6r anvindningen av uppgifterna.

Det bor utredas om det dr mojligt att frimja anvindning av data for hilsouppfoljning sérs-
kilt vid Folkhilsoinstitutet och Institutet for arbetshygien genom att revidera lagstiftningen
och forfaringssitten.
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Sammandrag av nagra bocker som
utgivits 2002-2003 fran Stakes

Tuula Kiviranta, Kristiina Jokinen
Obehindrat liv eller trosklar i vagen? Synpunkter pa en rorelsehandi-

kappad skolelevs liv
Stakes. Rapporter 277. Helsingfors 2003

Sammandrag

[ Ostra Finlands lin gjordes lisaret 1998—1999 en kartldggning av hur undervisnings-, rehabilite-
rings-, hilsovards och socialtjansterna for 7-16-ariga handikappade skolelever dr organiserade.
Tillgdngen pa tjanster granskades bade ur anvindarens synvinkel och med avseende péa de kom-
munala myndigheterna och de enheter som svarar for planeringen av rehabiliteringen. Den egent-
liga malgruppen var alla de familjer (n = 195) som hade ett rérelsehandikappat barn och som
fick vardbidrag fran Folkpensionsanstalten. Till varje barns ldrare sindes ett frigeformuldr som
gillde barnets skolging. De lokala myndigheter man vinde sig till var kommunernas skoldirek-
torer (n = 68) och hilsocentralernas rehabiliteringsgrupper (n = 48). Ansvaret f6r planeringen
av rehabiliteringen av rorelsehandikappade barn och unga och for att f6lja deras hilsotillstaind
vilar huvudsakligen pé centralsjukhusen (n = 4) och specialomsorgsdistriktens polikliniker (n =
6), som fick egna frageformulir. Svarsprocenten bland de tillfrdgade grupperna var foljande:
familjerna 73 %, lararna 64 %, skoldirektorerna 85 %, rehabiliteringsgrupperna 81 %, centrals-
jukhusen 100 % och specialomsorgsdistrikten 100 %.

Den vanligaste orsaken till rorelsehandikapp var CP-skada (71 %), foljd av olika slags mus-
kelsjukdomar. Over en tredjedel av eleverna anvinde rullstol. I undersokningen kunde man kons-
tatera skillnader i tillgdngen pa rehabiliteringstjianster mellan landsbygdskommuner, titt bebyggda
kommuner och urbana kommuner. Kommunalt stéd till familjerna for nirstiendevird var mest
sillsyntilandsbygdskommunerna. Ocksé serviceplanerna var ovanligare i dessa kommuner. Mellan
centralsjukhusdistrikten forekom skillnader vad giller praxis for anskaffning av hjdlpmedel, och
ocksa de olika rehabiliteringsformernas utbredning varierade.

Ombkring 40 procent av de rorelsehandikappade eleverna gick i skola i en normal klass. N&-
got over hilften fick klassbunden specialundervisning antingen i specialklasser vid allménna skolor
eller i specialskolor. Knappt var femte gick i en statlig specialskola. Knappt hilften av de elever
som gick i kommunernas egna skolor hade en individuell ldroplan; i statens specialskola hade
alla elever en sddan ldroplan. Fordldrarna var inte alla gdnger informerade om hur den indivi-
duella ldroplanen uppgors. Hilften av lirarna var specialklassldrare. Knappt tre fjardedelar av
eleverna hade tillgang till ett skolgéngsbitride som antingen var individuellt, gemensamt for
klassen eller gemensamt for hela skolan. Var fjarde elev var enligt ldrarens asikt inte i behov av ett
skolgdngsbitrade. I avloningen av skolgéngsbitridena forekom skillnader mellan de olika kom-
munformerna: i landsbygdskommunerna var det vanligare 4n i de 6vriga att anstilla skolgéngs-
bitridena med sysselsittningsmedel. Merparten av de skolsvarigheter som ldrarna uppgav hand-
lade om problem som berodde pa handikappet, medan klart fiarre hade att gora med inldrningss-
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varigheter. Var femte lirare nimnde ocksa elevernas psykiska problem och sociala kontaktsva-
righeter.

Som de viktigaste faktorerna som forsvérar det vardagliga livet nimnde familjerna svarighe-
terna att fd information om socialskyddet samt svarigheterna att tyda denna information, bristen
pa tillfillig vardhjilp samt skillnaden mellan servicen i olika kommuner. Det familjerna framst
var nojda med var olika positiva omstindigheter gillande barnens skolgéng, rehabilitering och
allménna hilsotillstind. De 6vriga tillfrigade grupperna var ganska vilinformerade om familjer-
nas problem. Alla sag emellertid svarigheterna att fa ett skolgdngsbitridde som ett storre problem
an familjerna. Sjukhusen och handikappoliklinikerna betraktade familjernas svarigheter att fa
information om socialskyddet som ett mindre problem. I hélsocentralernas svar ater sigs ojam-
likheten pa grund av hemkommun som ett mindre viktigt problem.
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Eeva Ollila, Minna llva, Meri Koivusalo (red.)

Konkurrensutsattning ur social- och halsovardspolitikens perspektiv
Stakes. Rapporter 276. Helsingfors 2003.

Sammandrag

I rapporten ger experter inom social- och hilsovardspolitiken synpunkter pa konkurrensutsitt-
ning inom social- och hilsovirden. Handels- och industriminister Sinikka Moénkire understry-
ker att kvaliteten pé de till buds stdende social- och hilsovérdstjansterna inte skall vara beroende
av klienternas formogenhet. Hon konstaterar att konkurrensutsittning, da den genomfors skick-
ligt och med urskillning, 4r nyttig som ett instrument inom social- och hilsovarden, men skadlig
som ledande princip for hur social- och hilsovdrdstjansterna i praktiken organiseras. Special-
forskare Meri Koivusalo fran Stakes aterger internationella erfarenheter av konkurrensutsittning
inom hélsovardstjinster och beskriver vilka slags internationella processer utanfor hilsovardens
och hilsovardspolitikens sfar som bidrar till att ocksd den finldndska hilsovarden utvecklas i en
mera marknadsorienterad riktning. Professor Juhani Lehto vid Tammerfors universitet konsta-
terar att de nya ledarskapsprinciperna inom den offentliga sektorn delvis bygger pd konklusioner
som dragits pé basis av jamforelser mellan 4 ena sidan karikatyriska kutymer frdn den offentliga
sektorn, 4 andra sidan ett idealldge fran marknadssektorn. Detta har resulterat i felaktiga slutled-
ningar om konkurrensutsittningens och privatiseringens potentiella férdelar. Overdirektor Kim-
mo Leppo menar att debatten om konkurrensutsittning och marknadsorientering huvudsakli-
gen har gillt sddana fragor dir konkurrensutsittningen fungerar daligt. Inom hélsovédrden finns
det emellertid ocksd sadana funktioner dir konkurrensutsittning kunde leda till storre effektivi-
tet och besparingar eller forbittra allokeringen av de offentliga resurserna.

Specialforskare Eero Lehto vid Lontagarnas forskningsinstitut granskar konkurrensutsitt-
ningens forutsittningar och villkor samt fragan om i vilka stycken konkurrensutsittning ar lamplig
— eller oldmplig — i produktionen av vilfardstjanster. Professor Vuokko Niiranen granskar olika
sdtt att producera vilfardstjanster med avseende pa bl.a. jimstilldheten, utvecklingen av vilfird-
stjdnsterna, klientforhallandet och sysselsittningen i kommunerna. Professor Arvo Myllymaki
frdn Tammerfors universitet konstaterar att konflikten mellan den offentliga sektorns ansvar for
vilfirdstjanster och den marknadsekonomiska konkurrensen ar storst da det giller att trygga
barnens, mentalvardspatienternas, missbrukarnas, de édldres och de handikappades rittigheter.

Kommunférbundets jurist Anssi Pihkala konstaterar i sin presentation av sitt forbunds syn-
punkter att en vilfungerande servicemarknad tjanar bade kommunernas och kommuninvanar-
nas intresse. Ordféranden for Kommunsektorns fackforbund Tuire Santaméki-Vuori skriver om
forhillandet mellan langsiktigt utvecklingsarbete och konkurrensutsittning, om hur demokra-
tin kan tryggas inom olika typer av servicesystem och om forutsigbarhetens och kontinuitetens
betydelse for bade klienterna, personalen och arbetsgivaren. Kommundirektor Marjatta Keisu
skildrar Limingo kommuns erfarenheter av att konkurrensutsitta hilsovardstjansterna: efter pro-
cessen kunde man konstatera att de tjanster som kommunen sjilv producerade var bade kost-
nadseffektiva och hogklassiga.

Skribenterna konstaterar att konkurrensutsittning kan tjidna social- och halsovardspoliti-
kens mal da de funktioner som konkurrensutsitts kan produktifieras och goras jamforbara i
frdga om pris och kvalitet. Framfor allt giller detta nyttigheter av varu- snarare 4n tjdnstenatur.
Dessutom idr det nodvindigt att de konkurrerande producenterna ér tillrickligt manga och att
konkurrensutsittningen skots av en stark och yrkeskunnig inkdpsorganisation.
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Pauliina Seppala
Narkotikaobservationer. Forskning som ett instrument for tidig identifiering

av nya narkotikafenomen
Stakes. Rapporter 275. Helsingfors 2003.

Sammandrag

Stakes arbetsgrupp for forebyggande missbrukarvérd inledde &r 2002 ett narkotikaforsknings-
projekt som utnyttjar etnografiska metoder. Avsikten var att komplettera den nationella narkoti-
kaforskningen med kvalitativa metoder som &r kinsliga for nya fenomen.

Projektet avgrinsades geografiskt till Helsingforsregionen. Foremalet for forskningen var
narkotikamissbruket och dess forandringar bland unga och unga vuxna. Fragestillningarna fo-
kuserades pé tre delomréden: 1) droger och hur de anvinds, 2) missbrukare och missbrukskultu-
rer samt 3) missbruksmiljoerna. Efterhand som projektet framskred gav det insamlade materia-
let ocksa upphov till nya fragestillningar.

De viktigaste undersokningsmetoderna var temaintervjuer med nyckelpersoner eller infor-
manter, bevakning av narkotikarelaterade diskussionsspalter pd Internet samt bevakning av bade
inhemska och utlindska ungdomsmedier. Intervjuobjekten var antingen missbrukare eller per-
soner som i sitt arbete eller pd sin fritid kommer i kontakt med drogmissbruk. Sammanlagt
gjordes tjugotva intervjuer.

Materialet analyserades med utgdngspunkt i frigestillningarna ovan. Intresset fokuserades
dels pé faktabaserad information om olika missbruksfenomen, dels pa personliga tolkningar av
drogrelaterade erfarenheter.— Med andra ord inte pd narkotikamissbruket som ett socialt konstrue-
rat kulturellt fenomen bestdende av begrepp och diskurser.

P4 basis av materialet uppticktes fljande former av och kontexter for narkotikamissbruk i
Helsingforsregionen: sociala och kulturella kretsar dir opiater, stimulantia och olika likemedel
anvinds dagligen; kretsar som ror sig pa nattklubbar, discon och partyn och som anvinder sti-
mulantia, cannabis och i mindre utstrickning hallucinogener (samt alkohol); det breda spektret
av kontexter for cannabisanvindning (frdn hippie-, reggae-, rock-, snowboard-, hiphop- och
skatekretsar till vardagligt privat hemmabruk om kvillarna bland savil tondringar som vuxna);
olika kretsar som pd varierande sitt kombinerar likemedel och savil legala som illegala droger;
samt de mer marginella psykedeliska kontexterna for hallucinogenmissbruk.

Dessutom antydde ménga iakttagelser att utbudet och anvindningen av kokain har okat, att
anvandningen av buprenorfin har 6kat och anvindningskontexterna blivit méngsidigare, att ut-
budet och anvindningen av ecstasy har stabiliserats, att cannabis blivit vardagligare, att likeme-
delsmissbruket blivit vanligare samt att metaamfetamin och amfetamin anviands parallellt i sam-
ma kulturella och sociala kretsar. Forskningsmetoderna mojliggor dock endast kvalitativa resul-
tat, och vissa av dessa kvantitativa bedomningar méste dirfor verifieras med hjilp av andra un-
dersokningar.

En viktig iakttagelse som faller utom ramen for de ursprungliga fragestillningarna for un-
dersokningen var den kontroversiella stillning som de som sysslar med s.k. rekreationellt miss-
bruk har inom mentalvirds- och missbrukartjansterna. Bl.a. den frdgan skall granskas noggran-
nare i undersékningens nista fas.

Undersokningen 6ppnade ocksa kontakter till savil social- och hilsovéardssektorn som nar-
kotikamissbrukarna. Ett fortroendefullt forhallande till och ett gott samarbete med dessa ér en
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nddvindig forutsittning inte bara for sjilva undersokningen, utan ocksa for att den information
som den ger skall kunna anvindas effektivt.

Undersokningen fortsitter &r 2003, d& den skall vidareutvecklas sirskilt med tanke pa den
forebyggande missbrukarvdrden och den egentliga narkomanvérden.
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Sari Kauppinen, Tapani Niskanen

Privat serviceproduktion inom social- och halsovarden
Stakes. Rapporter 274. Helsingfors 2003

Sammandrag

Jdmsides med den expansion som skett inom den privata serviceproduktionen har ocksa behovet
av tillforlitlig och aktuell information om de privata tjinsterna okat. I den hir publikationen
finns forsta gdngen inom samma parmar uppgifter om privata social- och hilsovardstjanster och
om kostnaderna for dem. Uppgifterna har samlats in frin olika register och statistiska sammans-
tillningar. Publikationen &r resultatet av ett samarbete mellan representanter for serviceprodu-
center, registeransvariga och dem som nyttjar uppgifterna.

De privata social- och hilsoserviceproducenternas andel av den totala social-och hilsoser-
viceproduktionen utgor en femtedel beriknat enligt personal och kostnader. Organisationernas
andel av den sociala servicen uppgar till 16 % beraknat enligt antalet anstéllda och 17 % utgéen-
de frdn kostnaderna. Foretagens andel av den sociala servicen dr 5 % berdknat enligt bade antalet
och kostnaderna. Foretagens andel av hilsovardsservicen utgér 12 % beriknat enligt antalet ans-
tillda och 17 % beriknat enligt kostnaderna. Organisationernas andel av hilsovardsservicen &r
5 % berdknat enligt antalet anstéllda och 3 % berdknat enligt kostnaderna.

En tidsserie 6ver den privata verksamhetens andel kan beskrivas pé basis av antalet anstill-
da. Ar 1995 arbetade 14 % av personalen inom den sociala servicen och 15 % av personalen
inom hilsovdrdsservicen inom den privata sektorn. Den privata sektorns andel av all social servi-
ce har siledes okat med sju procentenheter, och dess andel av hilsovardsservicen med tva pro-
centenheter under fem &r.

Under 1990-talet har en klar 6kning skett inom den privata produktionen av social service.
Antalet verksamhetsenheter har under 1990-talet nirapa fyrfaldigats: &r 1990 fanns det ca 750
enheter medan antalet enheter ar 2001 niarmade sig 2 900. Ar 2001 stod organisationerna for
55 % av verksamhetsenheterna.

Inom den privata produktionen av social service dominerar servicehusen och -bostiderna
om man beaktar antalet verksamhetsenheter. Ar 2001 producerade en tredjedel av enheterna
(1 146 enheter) huvudsakligen denna form av service. Den nést storsta gruppen utgjordes av de
ca 630 producenter som erbjod barndagvard. Foljande i storleksordning var de som huvudsakli-
gen erbjod hemtjinster, nirmare 380 producenter. Dessutom producerar privata serviceprodu-
center bland annat tjanster inom barn- och ungdomsvard, missbrukarvérd och institutionsvard
for dldre personer och for handikappade.

Under de senaste dren har boendeservice, hemtjdnster, institutions- och familjevédrd for barn
och ungdomar samt barndagvérd for barn i daghem 6kat mest. Organisationernas nya verksam-
hetsenheter producerar oftast boendeservice, hemtjinster eller dagverksamhet och nya foretag
erbjuder oftast boendeservice, hemtjanster och institutions- eller familjevéird f6r barn och unga.

De privata producenterna av hilsovéardsservice uppgick till 2 883 och de sjélvstindiga yrke-
sutovarna till ca 7 500. Antalet egentliga serviceproducenter har varierat under 1990-talet, men
de senaste dren har fort med sig en uppenbar 6kning. Under de senaste dren har ca 210 produ-
center inlett verksamhet arligen, medan ca 60 producenter har upphort med sin verksambhet.

Fysioterapi dr den dominerande branschen inom den privata hilsovardssektorn. Ar 2001
erbjod sammanlagt 1 440 producenter fysioterapitjanster. Den nist storsta branschen utgjordes
av privata likarmottagningar (980 producenter), direfter foljde foretagshilsovard och laborato-
rietjdnster (inom vardera fanns ca 670 producenter). Relativt sett mest har antalet serviceprodu-
center inom foretagshilsovarden okat under de senaste dren.

Vid slutet av ar 2000 hade de privata serviceproducenterna inom socialvarden 31 300 ar-
betstagare och inom den privata hilsovdrdsservicen uppgick antalet arbetstagare till 25 700. Un-
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der samma dr utgjorde kostnaderna for den privata serviceproduktionen inom social- och halso-
vard 2,38 miljarder euro. Kostnaderna for den privata sociala servicen uppgick till miljard euro.
Av denna summa utgjorde foretagens kostnader 0,22 miljarder euro och organisationernas kos-
tnader 0,77 miljarder euro. Kostnaderna for den privata hilsovardsservicen uppgick till 1,38 mil-
jarder euro, varav foretagens kostnader utgjorde 1,14 och organisationernas 0,23 miljarder euro.

Den storsta kundkategorin for de privata producenterna av social service utgors av kommu-
nerna, som koper majoriteten av tjansterna. Forutom kommunerna koper till exempel Folkpen-
sionsanstalten (FPA) anpassningstraning av organisationerna. Hushéllen och arbetsgivarna ko-
per i viss man privat barnomsorg, hemtjinster och missbrukarvérd. Hushallen och FPA (rehabi-
literingstjinster) dr de privata hilsovirdsproducenternas storsta kunder. Aven kommunerna,
kommunférbunden, statskontoret, arbetspensionsanstalterna, forsikringsbolagen och arbetsgi-
varna koper tjdnster av de privata serviceproducenterna, men till exempel kommunernas kop-
service dr obetydlig i jamforelse med den kopservice som forekommer inom social service.

Penningautomatféreningen stoder arligen verksamheten inom ca 1 100 organisationer, av
vilka en del producerar service. Dessutom beviljar kommunerna i ndgon mén bidrag till de pri-
vata serviceproducenterna. Privata serviceproducenter kan ocksa fa bidrag for investering, forsk-
ning och utveckling frdn Penningautomatféreningen (organisationer) och via TE-centralerna
fran jord- och skogsbruksministeriet och handels- och industriministeriet (foretag).

Privatpersoners kop av privata social- och hilsovardstjianster ersitts och stods med offentli-
ga medel. Den viktigaste formen ar FPA:s sjukforsiakringsersittning, men dven hushéllsavdraget,
FPA:s privatvdrdsstod, vardbidraget for pensionstagare och bostadsbidraget underlittar kop av
privat service.

Stakes, Aiheita 16/2003



ANNUS SOCIALIS FENNIAE 2003

lImari Larjavaara
Ostspriten
Stakes. Rapporter 273. Helsinginfors 2003

Sammandrag

”Ostspriten” studerar spritimporten frin Ryssland till Finland som ett kulturfenomen. Rappor-
ten dr den forsta mer omfattande studien av den ryska alkoholen i Finland. Den beskriver hur
ostspriten smugglas in i landet och hur den sedan salufors illegalt. Ostspriten 4r en del av det
granshandelsfenomen som ér en foljd av de kulturella skillnader och den skillnad i levnadsstan-
dard som Ostgransen markerar. Andra aspekter av fenomenet dr narkotikan och prostitutionen.
Rapporten granskar mingderna 6stsprit i Finland och analyserar de faktiska skadeverkningar
som gransprodukterna orsakat. Slutsatsen blir att dessa skadeverkningar atminstone till en del
har framkallats pa moralistiska grunder. Delvis medfor grinshandeln direkt smartsamma prob-
lem, som dock inte har fatt stor publicitet. Ju ldttare det blir att fardas 6ver grinsen och ju livliga-
re handelsforbindelserna med Ryssland ir, desto svérare blir ocksd alkohol- och narkotikaprob-
lemen i grainsomradena. Rapporten granskar hur fenomenet ostsprit dr konstruerat i olika stiader
och socialgrupper i Finland. Fenomenets uttrycksformer varierar éverraskande mycket. Ett i Fin-
land mindre kint faktum 4r att granshandeln 4r en killa till bade problem och nytta ocksé pé
andra sidan gransen. Granshandeln &r en levande och stindigt foranderlig helhet som paverkas
av en mingd olika omstidndigheter, var och en med sin egen dynamik.

Slutrapporten frén projektet "Missbrukssituationen i gransregionerna” skildrar fraimst med
hjilp av kvalitativa metoder nuldget i den grda importen och dterforséljningen av sprit fran Ryss-
land. Projektet dr en fortsittning pd de undersokningar som gjordes 1996. Den dominerande
infallsvinkeln dr kulturell. Rapporten beskriver de viktigaste formerna av illegal 6stspritsimport
och deras fordandringsdynamik. Importformerna ar mycket varierande vad betriffar sdvial miang-
derna som graden av professionalitet. Spritimporten dr en del av hela grinshandeln, dir ocksa
cigarrett- och bransleimporten samt prostitutionen ir viktiga bestdndsdelar. Just cigarretter ar
den frimsta importprodukten. Narkotikaimporten direkt 6ver dstgransen ar obetydlig. Ostspri-
ten bor ses som ett kommersiellt och strukturellt fenomen snarare 4n som ett substantiellt. Pen-
gar 4r en viktig variabel bakom ostspriten, och de enskilda personer och storre organisationer
som 4r involverade i granshandeln importerar hela spektret av de produkter som ingar i grians-
handeln. Rapporten klargor ostspritens mangder och spridning i Finland och de kulturella fo-
randringarna i sjilva ostspritsfenomenet. Rapporten skildrar ostspritkulturen i de omraden dér
fenomenet forekommer, den kartlidgger attityderna mot ostspriten i olika omrdden och den ana-
lyserar vilka skadliga verkningar ostspriten medfort inom olika socialgrupper. Sedan &r 2001 har
mingderna importerad Gstsprit visat en svagt nedatgdende trend. En viktig orsak dr sannolikt att
den storskaliga smugglingen fran Ryssland till EU-omradet har sokt nya rutter utanfor Finland i
och med Schengenavtalet. I slutet av rapporten granskas de metoder med vilka man har motar-
betat ostspriten och den effekt de hatft.
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Jukka Lehtonen (red.)
Sexuella minoriteter och kdnsminoriteter i arbetslivet
Stakes. Rapporter 269. Helsingfors 2002

Sammandrag

Specialister pd olika omrdden belyser i foreliggande verk sexualitetens och konets diversitet i
arbetslivet och beskriver hur denna diversitet och dess sdtt att trada fram begrinsas med juridisk
praxis och kulturella beteendeménster. Ett centralt tema dr hur ouppmirksammade sexual- och
koénsminoritetsfrdgorna dr samt hur osynliga de lesbiska, homosexuella, bisexuella och transper-
sonerna dr pa arbetsplatserna och i debatten om arbetslivet. Diskriminering pd grund av sexuell
inriktning i arbetslivet dr forbjuden i lagstiftningen, men det &r fortfarande svért att ingripa i
diskrimineringssituationer, och det hinder att det ifrgasitts om diskriminering férekommer.
Individerna som hor till dessa minoriteter funderar 6ver om det &r bast att dglja sin sexualitet
eller sin specifika konsidentitet fran alla i arbetsgemenskapen eller bara frén en del av denna.
Utover oppen och direkt diskriminering stoter lesbiska, homo- och bisexuella samt transperso-
ner ocksd pé strukturell diskriminering; sddan diskriminering i dess olika former beskrivs av
verkets forfattare. Skriften 6ppnar diskussionen om de sexuella minoriteternas och konsminori-
teternas stillning i arbetslivet och ifrdgasitter det heteronormativa antagandet enligt vilket det
pd arbetsplatserna bara finns médnniskor av tvé slag: heterosexuella min och heterosexuella kvin-
nor.

Boken dr uppdelad i fem partier. I inledningen presenterar Jukka Lehtonen bokens temata
och utreder de centrala begreppen samt diversifierar bilden av de sexuella minoriteterna och
koénsminoriteterna, varvid han dven gar in pd de skillnader som har etnisk eller kulturell bakgrund.
Rainer Hiltunen redogor for de mojligheter som skapas av Finlands och EUs lagstiftning att
ingripa i diskriminering och de brister som foreligger i lagarna. Christine Gilljam berittar i sin
artikel om homo- och bisexuella arbetstagares situation i Sverige och om de dtgirder som vidta-
gits av den rittsombudsmannabyra som grundats for att bevaka deras intressen.

I bokens andra parti behandlas den pluralitet som férekommer inom sexualiteten och for
konens del. Maarit Huuska redogor for de transsexuellas, for transvestiters och andras liv — som
bryter mot de havdvunna konsgranserna — och om deras mojligheter att arbeta. Teppo Heikki-
nen beskriver homosexuella min som fran andra delar av Finland flyttat till Helsingforsregionen
och om deras erfarenheter pa arbetsplatserna. Tiia Aarnipuu presenterar de rittigheter som lags-
tiftningen erbjuder och bristerna i dessa; detta slags information kan bade for personer som hor
till regnbdgsfamiljer och for deras arbetsgivare vara bra att ha, med tanke pd sammanjimkandet
av familje- och arbetslivet. Paula Kuosmanen presenterar i sin artikel lesbiska kvinnors och les-
biska foraldrars sitt att agera och bete sig pa arbetsplatserna. Jukka Lehtonen berittar om de
icke-heterosexuella ungas situation pé arbetsmarknaden och Kari Huotari ger oss glimtar av den
situation som moter hiv-smittade homo- och bisexuella min bade i arbetet och utanfor detta.

Det tredje partiet i boken koncentreras pa tre yrkesgrupper. Heidi Hoffman beskriver i sin
artikel fragor om hur de anstdllda mér i kontorsarbete och i servicebranscherna. Miia Valkonen
beskriver fyra specifika fall som giller lesbiska, homosexuella eller bisexuella lirare. Marja Suho-
nen analyserar kyrkans instéllning till sina homosexuella anstillda.

I bokens fjiarde parti genomgas olika slag av konsrelaterad kulturell praxis pa arbetsplatser-
na. Marja Kaskisaari tillfor diskussionen om utbrindhet i arbetet nya synsitt som har att gora
med kon, sexuella minoriteter och konsminoriteter. Elina Lahelma granskar de sexuella bendm-
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ningar som ldrare utsitts for och kopplar denna till kénens kamp om dominans. Teija Mankki-
nen analyserar brandvisendet och dess i hog grad mansdominerade atmosfir.

Det femte och sista partiet i boken inriktas pa framtiden, med huvudvikten lagd vid andrin-
garna av praxis inom arbetslivet. Peter Dankmeijer beskriver situationen i vissa holldndska sko-
lor och de problem som uppstétt i samband med dndringarna av skolornas homofoba kultur.
Marja Nykdnen presenterar en plan mot diskriminering inom Helsingfors universitet och de
ddrmed sammanhingande atgirderna, som ocksd tar homo- och bisexualiteten i beaktande. Eli-
sabet Qvarford behandlar i sin artikel vissa atgarder som foretagits av hennes fackorganisation i
syfte att forbattra de lesbiskas och de homosexuellas stillning i arbetslivet. Som avslutning redo-
gor Jukka Lehtonen for projektet Equal, som finansieras av EU och arbetsministeriet och som
gjort det mojligt att utge foreliggande verk. Equal inriktar sig pa att dtgidrda problem pa arbetsplat-
serna och pa att erbjuda nya praxisalternativ som ersittning for de gamla, heteronormativa verk-
samhetsmodellerna.
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Hannele Palosuo

Halsa och valfard i Moskva och Helsingfors
Stakes. Research reports 129. Helsingfors 2003

Sammandrag

I undersokningen jamfordes 18—64-ariga moskvabors (n = 545) och finsksprékiga helsingforsa-
res (n = 824) hilsa, levnadsvanor och attityder. Materialet samlades in som en postenkit 1991,
dvs. samma dr som Sovjetunionen upplostes. I Helsingfors var svarsprocenten 71, i Moskva 29,
vilket dr lagre dn normalt, delvis pd grund av den oroliga tid dd enkdten gjordes. Vad giller kon,
alder och civilstind motsvarade fordelningen ganska vil motsvarande fordelningen i hela be-
folkningen, men i Moskva var de hogt utbildade dverrepresenterade. Denna snedhet i utbild-
ningsfordelningen har beaktats i bdde analyserna och tolkningarna.

Levnadsférhallandena i Moskva och Helsingfors var olika. Moskvaborna levde oftare i flera
generationers familjer, led av arbetsstress och hade upplevt fler péfrestande férdndringar i livet
an helsingforsarna. De var mer alienerade och uttryckte oftare missnoje med olika livsomréden:
familjelivet, arbetet, de ekonomiska forhéllandena, vinskapsrelationerna och hilsan. Hilsan horde
till de hogst prioriterade virdena i biagge stiderna. Moskvaborna satte dock hogre virde pd pri-
vatliv och traditionella livsomrdden (familjen, levnadsstandarden, religionen), medan ater indi-
vidualistiska och hedonistiska virderingar (sjalvforverkligande, sinnesfrid, att njuta av livet) fram-
tradde starkare bland helsingforsarna. Moskvaborna trodde mer dn helsingforsarna att yttre
omstdndigheter, t.ex. tur och dde, paverkar framgdngen i livet. Helsingforsarna litade i stillet pa
inre omstandigheter, sdsom karaktdrsstyrka och begévning.

Samst var hilsotillstaindet bland kvinnorna i Moskva, mitt med de flesta indikatorer. Det
var inte bara skillnaderna mellan konen som var storre i Moskva, utan ocksd skillnaderna mellan
aldersgrupperna, vilket antyder mer pafrestande levnadsforhdllanden. Med tanke pa det socialis-
tiska samhillets axiom om ‘klassloshet’ och homogen social struktur kunde man ha vintat sig
svagare sociala gradienter i Moskva dn i Helsingfors. Sa forholl det sig de facto bland kvinnorna,
men bland madnnen var situationen mindre entydig.

Ser man pa hilsobeteendet var kvinnorna och minnen i allmédnhet mer jamstillda’ i Hel-
singfors. T.ex. i friga om rékning och alkoholbruk var skillnaderna storre i Moskva, vilket anty-
der att traditionen spelar en viktigare roll dar. Moskvabornas levnadsvanor var i vissa fall ohils-
osammare (t.ex. mdnnens rikliga rokande), i andra fall hilsosammare (t.ex. mindre superi bland
kvinnor) dn helsingforsarnas. I Helsingfors hade 29 procent av minnen och 39 procent av kvin-
norna sunda levnadsvanor (ej rokning, mattligt drickande, hilsosam kost och regelbunden mo-
tion), medan motsvarande andelar i Moskva var bara 7 respektive 6 procent. Man kan férmoda
att kdnslan av alienation forsvagar motivationen att skota om sin hilsa och undvika osunda lev-
nadsvanor. Denna korrelation var klarare i Helsingfors dn i Moskva.

I tider av snabb samhillelig férandring fir de metodologiska problem som en surveyunder-
sokning dr forknippad med storre betydelse. Begreppen och deras operationaliseringar har grans-
kats med avseende pé indikatorernas identitet och ekvivalens. Fullstindigt identiska indikatorer
tycktes vara omojliga att nd, men en tillracklig ekvivalens syntes mojlig.

Resultaten stilldes i relation till fordndringarna i hilsotillstdndet i Ryssland och Finland
frén 1950-talet fram till millennieskiftet, framfor allt i ljuset av uppgifterna om dédlighet och
livslangd. Den forvintade livslingden var ungefir samma i Ryssland och Finland i mitten av
1960-talet. Kurvorna gick isir i borjan av 1970-talet: i Ryssland sjonk den forst ndgot, steg sedan
lite pa 1980-talet for att till sist djupdyka pd 1990-talet. I Finland fortsatte kurvan for forvintad
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livslingd under samma tid att stiga relativt stadigt. Den ryska hilsokrisen har getts olika teoretis-
ka forklaringar, frdn allmidnna moderniseringsproblem till mer specifika argument (t.ex. genera-
tionsfordrojning). De flesta forklaringsmodellerna handlar dock om osunda levnadsvanor, psy-
kosocial stress och social ojamlikhet, vilka ocksa var relevanta i denna undersokning.
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Matti Heikkila, Taina Rintala, llpo Airio, Sakari Kainulainen

Valfard och framtid i landsbygden och staderna
Stakes. Tutkimuksia 126. Helsingfors 2003

Sammandrag

Syftet med undersokningen var att med primdrmaterial kartldgga vilfirdens regionala differen-
tiering i 2000-talets Finland. Resultaten av den forsta fasen av forskningsprojektet Ett tudelat
Finland? (Kainulainen et al. 2001) starkt tydde p4 att sddan differentiering forekommer och att
den delvis forklaras av regionala faktorer. Resultaten producerades dock med hjilp av aggregerat
material i stéllet f6r individnivdns material.

Undersokningen inriktades pd utvalda case-kommuner, som representerade tre olika kom-
muntyper eller livsmiljéer — centra i stadsbygd, landsbygd nira stiderna och glest bebodd
landsbygd. Avsikten med detta utval var att maximera vilfirdsskillnaderna utifrdn de tidigare
resultaten. Undersokningen baserade sig pa iakttagelser pa individnivén.

Undersokningen hade fem olika mdl. For det forsta analyserades variation i mdnniskornas
materiella vilfird i de olika kommungrupperna, frimst med tanke pd utkomst och hilsa. For det
andra granskades det i vilken utstriackning de psykosociala problem som minniskorna drabbas
avistdderna, ilandsbygden ndra stiderna och i glest bebyggd landsbygd ir lika eller olika. For det
tredje granskades sambandet mellan migration och vilfird. For det fjarde analyserades den
vilfairdskomponent som kallas social kohesion ur tvé olika synvinklar genom att analysera man-
niskornas deltagande. A ena sidan granskades deltagande i organiserad officiell och inofficiell
verksamhet samt interaktion med grannarna. A andra sidan granskades deltagande i samhiille-
ligt (politiskt) beslutsfattande. For det femte studerades livsmiljons (kommuntypens) betydelse
for manniskornas framtidsutsikter. Utgdngspunkten for undersokningen var saledes att jamfora
de tre olika kommuntyperna.

Materialet f6r undersokningen bestod av 16 kommuner som utvaldes pd basis av resultaten
av den forsta fasen av forskningsprojektet Ett tudelat Finland? Kommunerna i undersékningen
fordelade sig pa sd sitt att det fanns fem centra i stadsbygd, fem kommuner i landsbygd nira
stiderna och sex kommuner i glest bebodd landsbygd. De utvalda kommunerna representerade
tamligen jamt hela landet.

Forskningsmaterialet samlades in genom en enkit. Enkdten riktades till alla 18-70-ariga
personer som bodde i sitt eget hem. T undersokningen anvindes ett urval av 5 000 personer, som
gjordes med hjilp av befolkningsdatasystemet vid Befolkningsregistercentralen. Nettosvarspro-
centen var 61,2 % (n =3 018).

Resultaten visade att ekonomisk utsatthet frdn den regionala synpunkten stod i samband
med demografiska och arbetsmarknadspolitiska faktorer. Det visade sig att glest bebyggd landsbygd
var en livsmilj6 ddr de sdmst stillda mianniskorna levde med tanke pd bade inkomster och upp-
levd knapphet.

Hilsoskillnaderna mellan de olika regionerna kunde i stor utstrackning forklaras med hjalp
av individnivans strukturella faktorer. Kommuntypen var dock dven strukturellt en viktig forkla-
rande faktor. De stora hilsoskillnaderna mellan de olika kommuntyperna berodde pa befolknin-
gens olika demografiska struktur och arbetsmarknadsstruktur.

De som bodde i landsbygden nira stiderna upplevde att deras psykiska hilsotillstand var
klart bittre 4n i de 6vriga kommuntyperna. Det psykiska hilsotillstdndet stod i samband med
upplevd knapphet av materiella resurser.
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I frdga om migration tyder resultaten pa att nya, potentiella invinare i glest bebyggd landsbygd
inte enbart kommer fran stiderna men snarare frdn andra landsbygdomrdden. Resultaten an-
gdende motiven bakom flyttningarna visade att man hade flyttat till glest bebyggd landsbygd for
att oka “livskvaliteten” och levnadsstandarden samt pa grund av minskliga relationer. Till centra
i stadsbygden hade man flyttar fraimst for att 6ka levnadsstandarden och till landsbygden nira
stdderna framst for att 6ka livskvaliteten och levnadsstandarden.

Enligt resultaten som angick social kohesion var grannforhéllanden mer ytliga i stiderna
och mer nira i glest bebyggd landsbygd. Ensamboende férdelade kommuntyperna si att de en-
samboende i stiderna hade minst att gora med grannarna, medan de utgjorde den mest aktiva
gruppen i glest bebyggd landsbygd. Nir det giller politiskt deltagande framgick det att fortroen-
de for politikerna pa kommunal- och riksnivan fordelade kommuntyperna i tvd grupper. De
som bodde i stiderna och i landsbygden nira stiderna var néjda, medan de som bodde i glest
bebyggd landsbygd var missnojda med politikerna. Livsmiljon visade sig ha direkt inverkan pd
fortroendet for politiken.

Vidare visade resultaten att de som bodde i glest bebyggd landsbygd upplevde sina moj-
ligheter till livskontroll och sina framtidsutsikter som simre dn de som bodde i de 6vriga kom-
muntyperna. Dessa upplevelser hade samband med den ekonomiska situation i vilken individer-
na befann sig.

Resultaten tyder pa att vilfirdens regionala differentiering kommer att fortsitta. Framfor
allt beror detta pa att folk i olika delar av Finland och i de olika kommuntyperna har olika
vilfirdsresurser. Skillnaderna 4r socioekonomiska och demografiska.
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Sammandrag av nagra bocker som
utgivits 2002-2003 fran social- och
halsovardsministeriet

Social- och hilsovardsministeriet Prememorior 2003:11swe 5.6.2003

http://www.stm.fi/svenska/pao/publikat/socprojekt/referat.htm

DET NATIONELLA UTVECKLINGSPROJEKTET FOR DET SOCIALA OMRADET.
UTREDARNAS SLUTRAPPORT.

Forfattare

Utredare: Matti Heikkild, Juha Kaakinen och Niina Korpelainen
Ordforande for projektets ledningsgrupp: Markku Lehto
Projektets sekreterare: Saila Hietanen

Referat

Social- och hilsovardsministeriet tillsatte 3.10.2002 ett nationellt utvecklingsprojekt for det so-
ciala omradet. Projektet hade en ledningsgrupp med kanslichef Markku Lehto som ordférande.
Till utredare utsdgs overdirektor Matti Heikkild fran Forsknings- och utvecklingscentralen for
social- och hilsovarden, verkstillande direktor Juha Kaakinen fran Sosiaalikehitys Oy och social-
direktor Niina Korpelainen fran Kuusankoski stad. Projektet hade till uppgift att utarbeta ett
utvecklingsprogram pa lang sikt i syfte att trygga en balanserad och kontrollerad utveckling for
det sociala omradet.

Rapporten grundar sig pd ett sakkunnigutldtande av utredarna. I rapporten har tagits med en-
dast de forslag till atgdrder som projektets ledningsgrupp kunde na stor enighet om. For att vidta
de foreslagna dtgirderna behovs tilliggsfinansiering. Finansministeriets representant forband
sig inte till de forslag som skulle medfora att statens och kommunernas totala utgifter stiger.

Utredarna bedomde sirskilt fyra stora helheter: 1. tillgdngen till socialservice och servicens kva-
litet ur olika befolkningsgruppers synvinkel, 2. tillricklig och kunnig personal samt arbetspraxis,
3. ordnande av service i kommunerna och samarbete med de 6vriga forvaltningarna och 4. fi-
nansiering och styrning av det sociala omradet.

Forslagen for att forbattra tillgdngen till service och servicens kvalitet gillde sarskilt tjanster for

barnfamiljer och dldre. I frdga om tjanster for barnfamiljer betonades tidigt ingripande, okat
samarbetet mellan basservicen och specialservicen och méngsidigare service. Tilldggssatsningar
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behovs bl.a. inom barnskyddet och specialdagvirden. Den splittrade servicen for langtidsarbets-
l6sa skall samlas och kommunernas ansvar i fraga om den strukturella arbetslosheten 6kas. Be-
triffande tjidnsterna for idldre foreslas att dldrevirden moderniseras, de dldre ges ritt till en be-
domning av vardbehovet, personalsituation inom hem- och institutionsvirden forbattras och de
anhoriga ges mojlighet att kortvarigt varda sina foréldrar.

Personalens kunnande sikerstills med en lagstadgad fortbildningsskyldighet. Arbetspraxisen och
metoderna utvecklas kinnbart med ett separat projekt for god praxis. Utredarna foreslar att verk-
samhetsbetingelserna for nya regionala kompetenscentrum inom det sociala omradet forbéttras
for att de battre skall kunna stodja arbetet for att utveckla den kommunala servicen. Utnyttjan-
det av datateknologin inom det sociala omradet skall forbattras.

Socialservicen ordnas pd ett mera méangsidigt sitt som ett samarbete mellan kommunerna, orga-
nisationerna och foretagen. Klienternas valmojligheter forbittras t.ex. med hjilp av servicesed-
lar. Specialservicen inom socialvdrden, dvs. frimst barnskydd, missbrukarvérd, handikappservi-
ce och specialdagvérd, ordnas utgdende fran ett tillrackligt stort befolkningsunderlag, vid behov
regionalt med hjilp av modellen med en ansvarig centralkommun. Det regionala samarbetet
kartlaggs i hela landet fore utgdngen av ar 2003.

Den riksomfattande finansieringen och styrningen av socialservicen utvecklas med hjilp av fyra
element. Kommunerna skall garanteras tillricklig grundfinansiering genom att statens finansie-
ringsandel utokas, dven grunderna for att fa service stirks. Grunderna for att fa service gor till-
gingen till service mera forutsigbar ur klientens synvinkel. Utredarna foresldr att man borjar
med servicen for dldre. Den systematiska bedomningen av servicen skall utokas. Utredarna nim-
ner minimistandarder som ett sitt att sikerstilla kvaliteten pa socialservicen.
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Social- och hilsovardsministeriet Handbocker 2003:5 3.6.2003

http://www.stm.fi/svenska/pao/publikat/boserv03/referat.htm

KVALITETSREKOMMENDATION FOR BOENDESERVICE FOR
HANDIKAPPADE MANNISKOR

Sammandrag

Individuell service, fungerande bostader och tillgéinglig miljo. Kvalitetsrekommendation for boen-
deservice for handikappade ménniskor. Helsingfors 2003. 60 s. (Social- och hélsovirdsministe-
riets handbocker, ISSN 1236-116X; 2003:5.) ISBN 952-00-1324-5.

Den nationella rekommendationen for boendeservice for handikappade ménniskor ér ett led i
utarbetandet av kvalitetsrekommendationer enligt punkt 53 i Mal- och verksamhetsprogram-
met for social- och hilsovirden 2000-2003 (TATO). Syftet med rekommendationen &r att stodja
kommunerna i utvecklingen av boende och boendeservice for personer med funktionshinder.
Funktionshinder &r ett omfattande begrepp med vilket vi i denna publikation avser en situation
i vilken minniskans formaga till aktivitet dr begridnsad pa grund av skada eller sjukdom. Funk-
tionshinder betraktas inte som relaterat till en diagnos eller en viss alder. Boende uppfattas som
en grundlidggande fraga i en manniskas liv.

Grunden for rekommendationen &r jamstilldhet i enlighet med grundlagen. Ocksé klientorien-
tering och en mangsidig syn pd boendet har varit utgangspunkter for rekommendationen. Utar-
betandet av rekommendationen har inneburit en omfattande arbetsprocess och ett samarbete
mellan foretradare f6r klienter, serviceproducenter, organisationer, kommuner, lansstyrelser, Fin-
lands Kommunférbund, miljoministeriet och social- och hilsovardsministeriet. Forsknings- och
utvecklingscentralen for social- och hilsovarden (Stakes) har ansvarat f6r arbetet med beredningen
av rekommendationen.

Kommunernas ledning, ledande tjdnsteinnehavare och fortroendevalda kan anvanda den natio-
nella rekommendationen som ett stod for sitt beslutsfattande och i det praktiska arbetet. In-
nehéllet i rekommendationen &r indelat i fem avsnitt med rubrikerna:

o boendebehoven hos handikappade minniskor bor beaktas i kommunplanen

den byggda miljon bor vara tillginglig och fungerande

tillrickligt med tillgiingliga och fungerande bostider bor erbjudas

den offentliga servicen bor vara tillginglig for alla

jamlikhet uppnds genom individuell service

Varje avsnitt inleds med en beskrivning av malen, dvs. med rekommendationer, varefter foljer en
redogorelse for hur mélen kan uppnds. I det sista kapitlet behandlar vi utvirdering och uppfolj-
ning. Bilagorna innehaller kompletterande material som stodjer rekommendationen.
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Social- och hilsovardsministeriet Handbocker 2002:4 15.10.2002

http://www.stm.fi/svenska/pao/publikat/paihde02_4/handbockerl_2.htm

KVALITETSREKOMMENDATION FOR MISSBRUKARVARDEN

Sammanfattning

Kvalitetsrekommendation for missbrukarvarden. Helsingfors, 2002. 58 s. (Social- och hilso-
vardsministeriets handbodcker, ISSN 1236-116X; 2002:4.) ISBN 952-00-1199-4

Alkoholkonsumtionen har ¢kat exceptionellt snabbt i Finland och enligt prognoser kommer
okningen att fortsitta under de kommande aren. P4 grund av den 6kade alkoholkonsumtionen
okar dven olika oldgenheter som fororsakas av alkoholbruk, relativt sett till och med i en dnnu
snabbare takt. Aven narkotikamissbruket 6kade i Finland under hela 1990-talet. Oligenheter
som fororsakas av andra rusmedel, t.ex. sociala problem och hilsoproblem till f6ljd av missbruk
av lugnande eller smirtstillande medel och blandmissbruk, dr d4ven de beklagligt vanliga.

Styrningen av missbrukarvarden har dven visat sig vara svdr att genomfora pé lokal niva. De
totala kostnaderna for att dtgirda de oldgenheter som fororsakas av rusmedelsbruk kommer att
stiga mycket om varden av klienter och patienter inom missbrukarvérden i en allt storre ut-
striackning flyttas over till den specialiserade sjukvarden, vilket skett pd 1990-talet. Vil fungeran-
de social- och hilsovérdstjanster pd basnivd samt specialtjanster inom missbrukarvarden ar en
fornuftig och viktig investering ur savil klienternas och kommunernas som hela samhillet syn-
vinkel.

Social- och hilsovardsministeriets och Finlands Kommunférbunds gemensamma kvalitetsre-
kommendation f6r missbrukarvirden skapar en grund for hogklassiga tjanster inom missbru-
karvdrden. Rekommendationen har beretts i en bredbasig sakkunniggrupp som tillsatts av Sta-
kes. T arbetsgruppen har social- och hilsovirdsministeriet, Finlands Kommunférbund, Stakes,
kommunala och privata serviceproducenter samt klinter varit foretridda.

Den riksomfattande rekommendationen for att forbdttra kvaliteten pd tjdnster inom missbru-
karvdrden dr en del av mél- och verksamhetsprogrammet for social- och hilsovarden 2000-
2003, som statsrddet godkant. Syftet ar att rekommendationen skall vara till stod for planeringen
och beslutsfattandet i anslutning till missbrukarvarden och dé det giller att ordna, producera
och utveckla tjanster inom missbrukarvarden. Vid beredningen av rekommendationen utgick
man ifrdn att forebyggandet av oldgenheter som fororsakas av rusmedelsbruk skall beaktas i kom-
munens alla beslut. Syftet dr dven att rekommendationen skall styra och stédja allt arbete for
forebyggande av rusmedelsbruk inom social- och hilsovarden, inte endast specialtjansterna inom
missbrukarvarden. Rekommendationen giller tjdnster som staten, kommunerna, privata foretag
eller organisationer producerar.

For att ordna specialtjanster inom missbrukarvirden behévs redan nu 6verkommunala struktu-
rer, vilket kan ses som en viktig mojlighet da det giller att sikerstilla kvaliteten och tillgdngen pa
tjanster. I de detaljerade rekommendationerna for det egentliga klientarbetet har man tagit still-
ning till utgdngspunkterna for missbrukarvarden och nédviandigheten av strategisk planering,
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systematisk anvindning av hela servicesystemet, klientens vilja, rittigheter och speciella behov,
standarden pa lokaliteterna, dimensioneringen av personal samt personalens kunnande och ork,
processen for det egentliga klientarbetet samt behovet av uppfoljning och utvirdering.

Uppmirksamhet har dven separat fists vid de behov som det vixande antalet specialgrupper har,
t.ex. minderdriga eller kvinnliga missbrukare samt sirskilt modrar och familjer med rusmedels-
problem. Behovet av service dkar dven bland invandrare och andra minoriteter samt simre lotta-
de missbrukare. Handboken innehéller utover rekommendationer dven bakgrundsinformation
om servicesystemet. Aven sirdragen for missbrukarvérden samt grunderna f6r bedomning av de
foreslagna rekommendationerna beskrivs. Forverkligandet av rekommendationen frimjas som
en del av mal- och verksamhetsprogrammet for social- och hilsovarden.
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Social- och hilsovardsministeriet Handbocker 2002:3 10.9.2002

http://www.stm.fi/svenska/pao/paihdepalvelu/referat.htm

KVALITETSREKOMMENDATION FOR MISSBRUKARVARDEN

SAMMANFATTNING

Kvalitetsrekommendation for missbrukarvarden. Helsingfors, 2002. 61 s. (Social- och hilso-
vardsministeriets handbdcker, ISSN 1236-116X; 2002:3) ISBN 952-00-1198-6

Alkoholkonsumtionen har 6kat exceptionellt snabbt i Finland och enligt prognoser kommer
okningen att fortsitta under de kommande aren. Pa grund av den 6kade alkoholkonsumtionen
okar dven olika oldgenheter som fororsakas av alkoholbruk, relativt sett till och med i en dnnu
snabbare takt. Aven narkotikamissbruket ckade i Finland under hela 1990-talet. Oligenheter
som fororsakas av andra rusmedel, t.ex. sociala problem och hilsoproblem till f6ljd av missbruk
av lugnande eller smirtstillande medel och blandmissbruk, dr d4ven de beklagligt vanliga.

Styrningen av missbrukarvarden har dven visat sig vara svdr att genomfora pé lokal niva. De
totala kostnaderna for att dtgirda de oldgenheter som fororsakas av rusmedelsbruk kommer att
stiga mycket om varden av klienter och patienter inom missbrukarvérden i en allt storre ut-
striackning flyttas over till den specialiserade sjukvarden, vilket skett pd 1990-talet. Vil fungeran-
de social- och hilsovérdstjanster pd basnivd samt specialtjanster inom missbrukarvarden ar en
fornuftig och viktig investering ur savil klienternas och kommunernas som hela samhillet syn-
vinkel.

Social- och hilsovirdsministeriets och Finlands Kommunférbunds gemensamma kvalitetsre-
kommendation for missbrukarvarden skapar en grund for hogklassiga tjanster inom missbru-
karvdrden. Rekommendationen har beretts i en bredbasig sakkunniggrupp som tillsatts av Sta-
kes. T arbetsgruppen har social- och hilsovirdsministeriet, Finlands Kommunférbund, Stakes,
kommunala och privata serviceproducenter samt klinter varit foretridda.

Den riksomfattande rekommendationen for att forbdttra kvaliteten pd tjdnster inom missbru-
karvdrden 4dr en del av mél- och verksamhetsprogrammet for social- och hilsovarden 2000-
2003, som statsradet godkint. Syftet dr att rekommendationen skall vara till stod for planeringen
och beslutsfattandet i anslutning till missbrukarvdrden och da det giller att ordna, producera
och utveckla tjanster inom missbrukarvarden. Vid beredningen av rekommendationen utgick
man ifrdn att forebyggandet av oldgenheter som fororsakas av rusmedelsbruk skall beaktas i kom-
munens alla beslut. Syftet 4r dven att rekommendationen skall styra och stédja allt arbete for
forebyggande av rusmedelsbruk inom social- och hilsovarden, inte endast specialtjansterna inom
missbrukarvarden. Rekommendationen giller tjdnster som staten, kommunerna, privata foretag
eller organisationer producerar.

For att ordna specialtjanster inom mentalvirden behovs redan nu 6verkommunala strukturer,
vilket kan ses som en viktig mojlighet dd det giller att sikerstilla kvaliteten och tillgdngen pd
tjanster. I de detaljerade rekommendationerna for det egentliga klientarbetet har man tagit still-
ning till utgdngspunkterna for missbrukarvarden och nédviandigheten av strategisk planering,
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systematisk anvindning av hela servicesystemet, klientens vilja, rittigheter och speciella behov,
standarden pa lokaliteterna, dimensioneringen av personal samt personalens kunnande och ork,
processen for det egentliga klientarbetet samt behovet av uppfoljning och utvirdering.

Uppmirksamhet har dven separat fists vid de behov som det vixande antalet specialgrupper har,
t.ex. minderdriga eller kvinnliga missbrukare samt sirskilt modrar och familjer med rusmedels-
problem. Behovet av service dkar dven bland invandrare och andra minoriteter samt simre lotta-
de missbrukare. Handboken innehéller utover rekommendationer dven bakgrundsinformation
om servicesystemet. Aven sirdragen for missbrukarvérden samt grunderna f6r bedomning av de
foreslagna rekommendationerna beskrivs. Forverkligandet av rekommendationen frimjas som
en del av mal- och verksamhetsprogrammet for social- och hilsovarden.
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Social- och hilsovardsministeriet Publikationer 2001:17 12.8.2002

http://www.stm.fi/svenska/tao/publikat/taoinneha87.htm

STRATEGIER FOR SOCIAL- OCH HALSOVARDSPOLITIKEN AR 2010

Sammandrag

Denna rapport presenterar social- och hilso-virdsministeriets synpunkter pé de strategiska pri-
oriteringarna inom social- och hilsovardspolitiken under de ndrmaste dren.

Finland ar 2010

Milsittningen &r att Finland &r 2010 skall vara ett socialt livskraftigt, ekonomiskt héllbart, effek-
tivt och dynamiskt samhille. Grundstenen for den sociala tryggheten dr ett vittgdende gemen-
samt ansvar. Finland deltar aktivt i utformningen av den europeiska socialpolitiken. Uppritthal-
lande av individernas arbetsforméga och handlingskraft 4r viktiga hornstenar inom vélfarden.

Individernas aktiva arbetstid dr i medeltal 2-3 dr lingre 4n i dag, befolkningens funktionsférma-
ga har forbittrats, de dldres behov av omsorg blir aktuellt i ett senare skede, och skillnaderna i
befolkningens hilsotillstdnd har minskat. Tjinsternas kvalitet och tillginglighet har forbéttrats
genom effektivering av det regionala samarbetet, och inkomstoverféringar som garanterar en
rimlig utkomst stoder deltagande i arbetslivet. Finansieringen av den sociala tryggheten dr pa
solid grund, och fattigdomen kan héllas pa samma ldga niva som under de senaste drtiondena.

Riktlinjer

Ministeriet sammanfattar inriktningen for den sociala tryggheten for det nidrmaste drtiondet i
foljande fyra strategiska riktlinjer:

+  Friamja hilsa och funktionsforméga

+  Gora arbetet mera lockande

+  Forhindra och lindra utslagning

«  Trygga vil fungerande tjidnster och ett rimligt utkomststod

Riktlinjerna for atgirderna syftar till att forbdttra samarbetet mellan folkhilsoarbetet och den
specialiserade sjukvarden, effektivera foretagshilsovarden, skrida till stodétgirder for att bibehalla
och forbittra funktionsférmégan inom olika aldersgrupper, stimulera till ett livslangt lirande
samt satsa pd miljo- och hilsoskyddet. Vidare prioriteras en forebyggande politik, principen att
ta itu med problemen i ett tidigt skede, dtgarder for att avbryta langtidsarbetslgsheten, minska de
regionala vilfardsskillnaderna, frimja ett mangkulturellt samhélle, stdvja missbruket av rusme-
del samt frimja en aktiv internationell paverkan. Avgorande faktorer nir det giller att trygga
tjansterna dr klientens stillning, tjdnsternas kvalitet och mangsidighet, tillrdcklig arbetskraft,
andamaélsenliga styrmodeller samt regionalt samarbete. Ett tillrdckligt utkomststod utgor grunden
for ett helgjutet samhalle.
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Riktlinjernas verkningar

De sociala utgifterna kommer under de forsta dren att 6ka snabbare dn utgéngs-punkterna for
den nutida lagstiftningen forutsitter. Omkring &r 2015 kommer situationen att fordndras: sys-
selsdttningsgraden kommer att stiga, pensioneringen sker senare, funktionsformagan forbittras,
omsorgsbehovet aktualiseras i ett senare skede, utslagningen minskar och insynen i finansierin-
gen leder till att de sociala utgifterna dkar langsammare 4n den ursprungliga utvecklingstrenden
forutsitter. Skotseln av de stora drsklassernas social- och hilsovardstjianster samt utkomststodet
ar under kontroll.
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Social- och hilsovardsministeriet Publikationer 2002 9.8.2002

http://www.stm.fi/svenska/tao/publikat/taoinneha86.htm

DEN FINLANDSKA SOCIALA TRYGGHETEN | KORTHET

Grundlaggande element for den sociala tryggheten i Finland

Den sociala tryggheten i Finland bestar av tre grundlidggande element: forebyggande social- och
hilsovérdspolitik, social- och hilsovardstjinster samt socialforsidkring. Dess huvudsakliga upp-
gift r att trygga medborgarnas utkomst genom en omfattande grundtrygghet samt inkomstre-
laterade forméner som garanterar mojligheten att uppritthdlla en rimlig konsumtionsniva i oli-
ka risksituationer. De omfattande social- och hilsovérdstjansterna utgér en viktig del av den
sociala tryggheten.

Den sociala tryggheten &r resultatet av ett utvecklingsarbete som har pagitt i flera artionden.
Den kdnnetecknas av formaner som ir tillgangliga for alla. Liksom i de 6vriga nordiska linderna
giller formanerna huvudsakligen dem som &r bosatta i landet.

Den sociala tryggheten garanterar stabilitet, rittvisa och jamstilldhet i samhallet. S gott som
alla hushall erhaller ndgon form av inkomstoverforing eller utnyttjar tidvis social- och hilso-
vardstjinster. Under den djupa ldgkonjunkturen i bérjan av 1990-talet var den sociala tryggheten
huvudsakligen ett skyddsnit for att komma till ritta med den hoga arbetslosheten. Systemet med
inkomstoverforingar genom betalda och erhallna 6verforingar har effektivt utjamnat inkomst-
fordelningen. Finland har en relativt jamn inkomstférdelning mitt enligt hushallens disponibla
inkomst. Fattigdomsgraden 4r bland de ligsta i OECD-linderna.

Finlands sociala trygghet bygger pa en stark jamstilldhetsprincip. Den kraftiga utvecklingen av
dagvérden f6r smédbarn har gjort det mojligt for kvinnorna att i allt storre utstrickning delta i
arbetslivet. I Finland arbetar omkring 70 % av smébarnsmdodrarna. Alla barn under skolaldern
(7 ar) har ritt till kommunal dagvard, alternativt kan familjer erhalla understod for privat dag-
vard eller for att varda barnen hemma.

Socialutgifterna nara medeltalet for EU-landerna

I Finland steg socialutgifternas andel av BNP kraftigt under den ekonomiska recessionen i bérjan
av 1990-talet. Den ekonomiska tillvaxten, nedskdrningen av de offentliga utgifterna, samt den
minskade arbetslosheten har sinkt socialutgifternas andel sé att de nu ligger nira medeltalet for
EU-linder. Ar 2001 utgjorde socialutgifterna 25,4 % av BNP. Socialutgifterna finansieras i forsta
hand av staten, kommunerna och arbetsgivarna. I Finland star de forsikrade personerna for en
mindre andel av socialutgifterna 4n i 6vriga EU-ldnder. Statens och kommunernas andel &r i
motsvarande grad hogre. Det hir dr kinnetecknande for linder dér formanerna ér tillgingliga
for alla.
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Nara samband mellan den férebyggande verksamheten och social- och
halsovardstjansterna

Forebyggande atgirder dr ett centralt element i den finlindska sociala tryggheten. Atgirderna
syftar till att forebygga en mingd risker och problem for att pa det sittet minimera anvindning-
en av dyrare tjanster och hjilpformer. Medborgarna uppmuntras att skota sin hilsa och minska
anvidndningen av tobak och alkohol. De forebyggande atgirderna inriktas framst pa miljohygien,
effektiv primarvérd, foretagshilsovard, modra- och barnavéird samt forebyggande av social ut-
slagning.

I Finland ligger ansvaret for anordnandet av skolgdng och social- och hilsovdrdstjanster hos
kommunerna. De flesta kommuner har firre d4n 10 000 invinare. Kommunerna kan anordna de
lagstadgade tjansterna antingen ensamma eller i samarbete med andra kommuner. De kan ocksd
kopa tjdnsterna fran privata sektorn.

Kommunerna och staten har ritt att uppbira skatter. Kommunerna fir statsandelar for deras
social- och hilsovérd. Klienterna betalar avgifter for social- och hilsotjianster som de anvinder.
De viktigaste omrddena inom tjanstesektorn ar primérhilsovdrd och specialiserad sjukvard, barn-
dagvérd, dldrevérd, service for handikappade samt utkomststod och barnskydd. Utkomststodet
ar en stodform som anviands som en sista utvag. Privata tjanster kompletterar de offentliga tjidns-
terna.

Vissa formaner, som t.ex. fordldraledighet och barnbidrag, ér tillgingliga for alla. Barnbidragets
storlek beror pé antalet barn i familjen, och bidraget utbetalas till alla barn under 17 ar. Barnbid-
raget dr skattefritt. Alla foraldrar har ritt till foraldraledighet, och fider som 4r bosatta i Finland
har ritt till en separat faderskapspenning som utbetalas for 6-18 arbetsdagar. Nir ett barn f6ds
erhdller familjen ocksé en moderskapsférpackning som innehéller klider och barnavardsartik-
lar. Alla barn som inte har nétt skoldldern (7 &r) har ritt till kommunal dagvérd. Alternativt kan
foraldrarna erhalla understod for privat dagvérd eller for att varda barnen hemma. Frdn och med
augusti 2001 4r kommunerna skyldiga att ordna forskoleutbildning for alla barn som &r 6-ariga.

Omfattande och lagstadgad socialférsakring

Alla i Finland bosatta personer omfattas av ett socialskyddssystem som berittigar till folkpension
samt ersittningar i samband med sjukdom, moderskap och arbetslgshet. Dessutom ér alla for-
virvsarbetande personer berittigade till formaner som baserar sig pd deras arbetsforhillande,
t.ex. arbetspensioner och ersittningar vid arbetsolycksfall. Ett sirdrag hos det finlaindska social-
forsakringssystemet dr att en betydande del av socialforsakringen skots via privata forsakrings-
bolag, trots att systemet 4r obligatoriskt och lagstadgat.

Finland har tva pensionssystem: ett folkpensionssystem och ett arbetspensionssystem. Bada sys-
temen omfattar dlders-, invalid-, och efterlevandepensioner. Folkpensionssystemet utbetalar pen-
sioner till i Finland bosatta personer for att garantera en minimiutkomst, medan det andra syste-
met baserar sig pa forvirvsarbete och dr inkomstrelaterat. Folkpensionen samordnas med ar-
betspensionen och utbetalas till personer som har lag arbetspension eller ingen arbetspension
alls. Nidr arbetspensionen overstiger ett visst belopp upphor ritten till folkpension. Folkpensio-
nerna utbetalas av Folkpensionsanstalten (FPA). Arbetspensionerna skots av privata forsidkrings-
bolag. Pensionsskyddscentralen &r pensionssystemets centralorganisation. Den offentliga sek-
torn har sina egna pensionsinrittningar.
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Arbetsloshetsskyddet bestdr av en inkomstrelaterad dagpenning, grunddagpenning och arbets-
marknadsstod. De flesta arbetstagare tillhor arbetsloshetskassan inom sitt fackférbund, och ar
saledes berittigade till inkomstrelaterad dagpenning.

Alla arbetstagare samt lantbruksforetagarna har en obligatorisk forsikring for arbetsolycksfall
och yrkessjukdomar. Ovriga privatforetagare kan teckna en frivillig férsikring. Arbetsolycksfall-
sforsakringarna administreras av privata forsikringsbolag. I Finland ér trafikforsikringarna for
motorfordon obligatoriska.

Sjukforsakringen ersitter inkomstbortfall vid tillfillig arbetsoformaga. Ersdttningens storlek be-
ror pd arbetsinkomsterna. En langvarig sjukdom eller en lingre period av arbetsoformaga kan
paverka den drabbades vardag pd ménga olika sitt. Med hjélp av rehabilitering kan dessa foljder
forebyggas eller mildras. Syftet med rehabiliteringsférménen ér att forbattra och uppehalla den
handikappade eller invalidiserade personens arbetsforméga, samt att hjialpa honom/henne att
klara av sitt dagliga liv trots sitt handikapp.

Enligt opinionsundersokningar har det finlindska systemet med social trygghet bevarat sitt bre-
da stod bland allménheten.

Framtida utmaningar

Den finldndska social- och vilfirdspolitikens stérsta utmaningar under de narmaste dren:
+  Balanserad nationalekonomi

«  Arbetsloshet och speciellt langtidsarbetsloshet

+  Demografiska férandringar och dndrad familjestruktur

«  Sysselsidttningsgraden och uppritthéllande av arbetsformaga

«  Den aldrande befolkningens behov av vard och tjinster

«  Atttillhandahalla ett tillrdckligt antal kompetent personal inom social- och hilsovardssektorn
«  Utvecklingen av social- och sjukvérdstjansternas utgifter

+  Fattigdom och social utslagning

+  Hallbar finansiering av den sociala tryggheten

+ Ny informationsteknologi

P& grund av pensionssystemets strukturella reformer och effektivare kontroll av de offentliga
utgifterna samt det forbittrade sysselsittningsliget, ligger systemets finansiering nu pé en sun-
dare bas dn under lagkonjunkturen i borjan av 1990-talet. Finansieringen av de stora efterkrigs-
tida dldersklassernas pensionsskydd kriver en méttlig ekonomisk tillvixt och en ldgre arbetslos-
hetsgrad 4n den vi har i dag.

Hur skall man modernisera den sociala tryggheten?

Social- och hilsovardsministeriet publicerade i april 2001 ett dokument didr man summerade
strategin for socialskyddet for nésta 10-ars period. Rapporten “Strategier for social- och hilso-
vardspolitiken ar 2010. Mot ett socialt héllbart och ekonomiskt livskraftigt samhalle”.
Ministeriet presenterade fyra strategiska linjer for reformerandet av socialskyddet:

«  frimja hilsan och handlingsférméigan

+  gora arbetet attraktivare
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«  forebygga och bekidmpa social utslagning
«  erbjuda effektiva tjanster och inkomstsikerhet.

De fyra linjerna innehdller malsittningen och de beskriver de huvusakliga metoderna f6r hur
man ska uppfylla dem.

Nir de hir fyra malsittningarna uppfylls kommer manniskor &r 2010 att stanna kvar i arbetslivet
2-3 ar langre 4n nu. Befolkningens allménna forméga att funktionera forbittras. Aldringar be-
hover vérd i ett senare skede dn tidigare och skillnaderna i hélsa mellan olika befolkningsgrupper
minskar. Tjdnsternas kvalitet och tillganglighet forbattras genom ett allt effektivare regionalt
samarbete. Inkomstoverforingar tryggar en skilig utkomst samtidigt som de sporrar manniskor
till att jobba. Socialskyddet har en siker finansieringsbas och fattigdomen hélls pa samma laga
niva som den har funnits de senaste decennierna.

Kommittén for utviardering av utvecklingen av sociala utgifter utarbetade ar 2001 ett forslag for
reformerandet av de finlindska socialforsikringssystemet. Komitténs forslag publicerades varen
2002. Forslagen grundade sig delvis péd en 6verenskommelse mellan de olika arbetsmarknadsor-
ganisationerna i slutet av 2001. Syftet var att utveckla finansieringen av arbetspensionen i en
mera héllbar riktning. Nér de foreslagna reformerna forverkligas forvantas manniskorna stanna
langre i arbetslivet dn de gor nu.

EU som en operativ referensram

Enligt subsidiaritetsprincipen tillhor socialpolitiken de enskilda medlemslidndernas kompeten-
somrdde. Icke desto mindre dr Europeiska unionen i allt hogre grad den omgivning inom vilken
socialpolitiken bedrivs. Det gemensamma valutaomradet (Euro) ticker nu 12 linder, inklusive
Finland. Det har gett upphov till vidare diskussion om finansieringen av den sociala tryggheten.
Den huvudsakliga inverkan av EMU ér klart positiv, rantorna har varit pd nedatgdende medan
ekonomin vixer. Trots det &r risken for assymetriska schocker verklig inom ramen for stabilitets-
och tillviaxtpakten.

Nir Amsterdamfordraget tradde i kraft, stirktes den sociala dimensionen inom EU. Nicefordra-
get betonar socialpolitikens stillning ytterligare, bl.a. genom att bekrifta den nya Socialskyddskom-
mitténs (art. 144) rattsgrund. Gemensamma utmaningar som giller hela EU omfattar t.ex. dtgir-
der for att hoja sysselsittningsgraden, bekdmpa fattigdom och utslagning, losa problemet med
en adldrande befolkning och garantera en héllbar finansiering av pensionssystemen. De hir ut-
maningarna dr ndra forbundna med Unionens utvidgningsprocess.

Den avgorande fragan ar hur man med framgang skall kunna kombinera makroekonomisk po-
litik och politiken kring den sociala tryggheten for att forbittra den Europeiska unionens kon-
kurrenskraft. En forbittring av EU:s sociala dimension betyder en bittre samordning av natio-
nella strategier och en forstirkning av de gemensamma ramarna for europeisk socialpolitik.

Den 6ppna samordningsmetoden (OMC) &r en ny form av samarbete pd europeisk niva. Den
integrerar nationell mangfald med europeisk likformighet pd ett potentiellt fruktbart sitt. Sa-
marbetet 4r ett av de viktigaste elementen i den sa kallade Lissabon-strategin som godkindes vid
Europeiska radet i Lissabon ar 2000. I enlighet med OMC kan medlemslander stilla upp gemen-
samma mal, komma éverens om uppfdljning, rapportering och jaimforelser. Hittills har man satt
upp gemnsamma mal nir det giller fattigdom och social utslagning, pensionspolitik och hélso-
vard. De fungerar som anvdndbara riktlinjer for fortsatt arbete inom dessa sektorer pd den natio-
nella nivén.
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Social- och hilsovardsministeriet Handbocker 2001:5 10.5.2001

http://www.stm.fi/svenska/pao/publikat/ikaihminen/referat.htm

KVALITETSREKOMMENDATION OM VARD OCH TJANSTER FOR ALDRE

Sammandrag

Kvalitetsrekommendation om vard och tjanster f6r dldre. Helsingfors, 2001, 24 s.
(Social- och hilsovardsministeriets handbocker, ISSN 1236-116X, 2001:5.)
ISBN 952-00-0971-X

Under de tre kommande decennierna aldras befolkningen i Finland kraftigt. I Finlands grundlag
finns bestimmelser om den enskildes grundlidggande fri- och rittigheter och minskliga rittighe-
ter. Enligt grundlagen skall myndigheterna trygga dessa rittigheter. Detta faktum utgor en god
grund att bygga genomférandet och utvecklingen av virden och servicen till dldre pa.

Denna riksomfattande rekommendation om vérd och tjinster till dldre personer och om kvali-
tetsutvecklingen inom varden och servicen dr en del av de kvalitetsrekommendationer som finns
inskrivna i statsrddets mal- och verksamhetsprogram for social- och hilsovarden 2000-2003.
Rekommendationen giller alla tjanster till dldre, men prioriterar sirskilt hemservice, service-
boende och institutionsvérd for dldre. Arbetet med denna rekommendation har resulterat i en
lingre process och under den kommer vissa av punkterna att bearbetas ytterligare. Samtidigt
startar rikstickande utvecklingsprojekt inom ramen for kvalitetsrekommendationerna.

Med hjilp av de riksomfattande rekommendationerna kan kommunerna utveckla sin servicestruk-

tur utifrdn de lokala behoven och resurserna. Rekommendationen 4r ingen bindande norm for

kommunerna. Den avser att frimja de dldres, de anhorigas respektive nirstiendes och andra
kommuninvénares medverkan ndr det giller att ligga upp mal och géra utvirderingar av verk-
samheten. For det praktiska genomforandet av rekommendationen behovs det riksomfattande,

regionalt och lokalt samarbete. Verkstillandet av rekommendationer kommer att f6ljas upp i

hela landet.

*  Rekommendationen vénder sig till de kommunala beslutsfattare och personer i ledande
stillning i kommunerna som ansvarar for riktlinjerna for verksamheten och som anvisar
medel for den.

e  Rekommendationen hjilper revisionsnimnderna i deras arbete att bedoma om kommu-
nens verksamhet har varit &ndamalsenlig, hur malen uppfyllts och hur budgetmedlen har
anvants.

e  Rekommendationen ger kommuninvénarna riktlinjer som hjilper dem att bedéma kom-
munens arbetssitt och standarden pa servicen och komma med forbittringsforslag.

e  Rekommendationen kan utnyttjas nir kommunerna upprittar sina kommunplaner och
budgetar. I planerna och budgetarna fir mélen en konkret manifestation i antalet anstillda,
investeringar och andra kostnader fér verksamheten.
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Pressmeddelanden fran social- och
halsovardsministeriet

Social- och hilsovardsministeriet Pressmeddelande 210/2003 1.8.2003

http://www.stm.fi/svenska/hao/pressmed/haopressmed2829.htm

SOCIAL- OCH HALSOVARDSMINISTERIETS BUDGETFORSLAG FOR 2004

Social- och hilsovdrdsministeriet foresldr ett forvaltningsanslag om cirka 9,3 miljarder euro i
budgeten. Anslaget dr nio procent hdgre dn drets anslag. Finansministeriets forslag dr 9,4 miljo-
ner euro. Social- och hilsovardsministeriets budgetforslag grundar sig pé regeringens rambeslut.
Skillnaden beror framst pd dndringar i den ekonomiska prognosen och pé verkningarna av den
foreslagna skattesainkningen.

De storsta anslagsforhojningarna i social- och hilsovardsministeriets forslag beror pa tillaggs-
finansieringen till kommunerna for férbattringar inom social- och hilsovérden, pa okade sjuk-
forsakringskostnader och pa nivaforhojningen av barnbidragen, samt pd hogre pensionskostna-
der. Indexjusteringarna av utgifterna for utkomstskydd okar utgifterna med cirka 70 miljoner
euro. Anslagen anvinds fortsattningsvis framst till pensioner, barnbidrag och sjukforsikring samt
i form av statsandelar till kommunernas social- och hilsovard.

Enligt uppskattning kommer socialutgifterna ar 2004 att i Finland uppga till cirka 39,7 miljarder
euro. En tredjedel av dessa utgifter finansieras via statsbudgeten och av detta &r SHM:n andel tva
tredjedelar.

Kommunernas social- och halsovard

Nista dr 6kar den statliga finansieringen av kommunernas basservice kinnbart. For att trygga de
kommunala social- och hilsovardstjansterna kvantitet och kvalitet foreslas totalt 3,238 miljarder
euro i statsandelar for kommunernas driftskostnader inom social- och hilsovarden. Jimfort med
detta ar utgor okningen utgor cirka 380 miljoner euro, dvs. 13,4 procent. Okningen av statsande-
larna genomfors till storsta del genom en hojning av statsandelsprocenten fran 28,06 procent till
30,97 procent. Av tilldgget dr 257 miljoner euro kompensationen till kommunerna f6r den gen-
omforda skattelindringen av forvirvsinkomst.

Den reella 6kningen av statsandelarna dr avsedd att i linje med det nationella hilso- och
sjukvdrdsprogrammet fraimst anvindas till utvecklandet av kommunernas hilso- och sjukvérds-
system, och i linje med det nationella utvecklingsprogrammet for den sociala sektorn till utveck-
landet av socialtjanstsystemet. Sammanlagt har 90 miljoner euro anslagits for genomférandet av
dessa tva program, av vilket 54,5 miljoner euro anvinds till hjningen av statsandelsprocenten,
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12,4 miljoner euro till fortbildning f6r kommunal hilso- och sjukvérdspersonal, 9,7 miljoner
euro till ibruktagandet av servicesedlar for ett méngsidigare och storre utbud pé hemservice,
samt 13,6 miljoner euro for utvecklande av dldrevarden. Kommunerna forvintas forbattra och
utveckla dldrevarden sirskilt genom att inrétta flera tjanster inom &dldrevarden. Ytterligare fores-
1ds 50 miljoner euro i statsunderst6d till kommunerna for social- och hilsovardsprojekt. Av un-
derstodet dr 30 miljoner euro avsedda att anvindas till utvecklande av servicesystemet inom hal-
so- och sjukvarden enligt det nationella hilso- och sjukvardsprogrammet.

Budgetpropositionen innehdller dessutom statsersittning om 47,2 miljoner euro for utgifter i
samband med férdelningen av de stora kostnaderna inom barnskyddet. Jimfort med detta ar dr
forhojningen cirka 10 miljoner euro (26 %).

Utjamning av familjekostnaderna

For utjamning av familjekostnaderna foreslds for ar 2004 cirka 1,43 miljoner euro. Storsta delen
av summan, nistan 1,42 miljarder euro, styrs via barnbidrag till stod f6r barnfamiljer.

Enligt forslaget hojs barnbidraget for familjens forsta barn i borjan av ar 2004. Barnbidraget for
det forsta barnet som har ritt att fa barnbidrag hojs frén nuvarande 90 euro till 100 euro i mana-
den. Vidare foreslds att barnbidragsforhojningen f6r ensamforsorjare, som betalas f6r varje barn,
hojs frdn 33,60 euro till 36,60 euro i ménaden. De hojda barnbidragen okar statens utgifter med
6ver 74 miljoner euro i dret. Om de smd justeringar som gjordes i samband med 6vergangen till
euro inte beaktas hojs barnbidragen nu forsta gdngen sedan ar 1995.

Enligt forslaget fran arbetsgruppen som tillsattes i samband med den inkomstpolitiska helhets-
l6sningen foreslds att ritten till den partiella vardpenningen fran 1.8.2004 utvidgas att gilla dven
barn som gér i grundskolans foérsta och andra klass. En nivdforhojning foreslds ocksd av den
partiella vardpenningen. Vardpenningen foreslds hojd frin nuvarande 63,07 euro till 70 euro i
mdnaden fran och med 1.8.2004. Kommunernas statsandelar for social- och hélsovérdens drifts-
kostnaderna har pa grund av dessa dndringar dkats med 1,2 miljoner euro.

Utkomstskyddet

Regerngen strivar att utveckla utkomstskyddet genom forebyggande atgirder: Atgirder vidtas
som gynnar anstillda att orka i arbetet, projektena for att utveckla arbetslivet fortsitter, samord-
ningen mellan arbete och familj ges prioritering, social utslagning och fattigdom forebyggs och
stivanden att komma tillrdtta pa egen hand stods. I SHM:s forslag forblir strukturen och nivan
for utkomststodet huvudsakligen ofordndrade, med undantag for de normala indexforhojning-
arna. Enligt forslaget hojs t.ex. grunddagpenningen for arbetslosa sa att den motsvarar forandring-
en ilevnadskostnaderna, dvs. frdn 23,02 euro till 23,36 euro per dag.

Genom en niviférhojning som hanfor sig till regeringens sysselsittningsprogram hojs basdelen
for vuxenutbildningsstodet frdn 440 euro till 500 euro i manaden.

En helt ny utkomstskyddsformdn, sirskilt stod till invandrare, triader i kraft 1.10.2003. I budget-

forslaget har man for ikrafttradandet reserverat 20 miljoner euro &r 2004. Det sdrskilda stodet
beviljas dt invandrare som har fyllt 65 ér eller som &r arbetsoférmogna, och vilka annars under
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en lang tid skulle vara i behov av utkomststod. Enligt uppskattning finns det cirka 4 000 personer
berittigade till stodet. Det sirskilda stodet till invandrare dr 412 euro i manaden.

Enligt bedomning stiger sjukforsikringskostnaderna nésta dr med nio procent framst pa grund
av storre utgifter for sjukdagpenningar och likemedelsersittningar. Ar 2004 kommer sjukforsi-
kringsutgifterna enligt uppskattning att uppga till cirka 3,4 miljarder euro. Regeringens beslut
om skattesankningar minskar inkomsterna fran sjukforsakringens forsakringsavgifter vilket ho-
jer den garantiavgift staten betalar for att trygga betalningsférmagan.Totalt kommer férdndring-
arna att enligt uppskattning 6ka statens finansiering till sjukforsikringen med cirka 20 procent,
till cirka 840 miljoner euro.

Statens andel av pensionsutgifterna stiger jamfort med budgeten for detta dr med fem procent,
m.a.0. med omkring 68,5 miljoner euro. Totalt har det under social- och hilsovdrdsministeriets
huvudetitel for nésta dr reserverats drygt 1,57 miljarder euro for pensioner. Av anslaget anvinds
drygt 1,05 miljarder euro till folkpensionerna, 413 miljoner euro till lantbruksforetagarpensio-
nerna, 70 miljoner till féretagarpensionerna och 36 miljoner euro till sjomanspensionerna. Av
dessa bestdr cirka 50 miljoner euro av indexjusteringar av formaner som betalas till pensiondrerna.

Arbetspensionerna finansieras i huvudsak genom arbetsgivares och arbetstagares forsikringsav-
gifter och forsikringspremier. Staten deltar i finansieringen av foretagar-, lantbruksforetagar-
och sjomanspensioner inom social- och hilsovirdsministeriets forvaltningsomrdde. Folkpen-
sionerna, som utgor en fjardedel av de totala pensionsutgifterna, finansieras i huvudsak med
arbetsgivarnas forsikringsavgifter samt med statliga medel.

Sjukforsakringsavgifterna

Arbetsgivarnas obligatoriska socialforsidkringsavgifter stiger enligt bedomning en aning. Privat-
foretagares arbetspensionsavgift torde stiga till fran 16,8 procent till 16,9 procent. Lantbruksfo-
retagares och foretagares arbetspensionsavgift motsvarigt fran 21,4 procent till 21,6 procent. Ar-
betsgivares arbetsloshetsforsikringsavgift torde stiga for en lonesumma som overstiger 840 940
euro frin 2,45 procent till 2,50 procent. Inga dndringar av arbetsgivares folkpensionsavgifter
foreslds.

Privata arbetsgivare och statens affarsverk befrias under dren 2004 och 2005 frdn socialskyddsav-
giften (arbetsgivares sjukforsikrings- och folkpensionsavgift) i vissa kommuner i Norra Finland
och i skdrgdrden. For att fylla underskottet har arbetsgivares sjukforsiakringsavgift hojts med
0,014 procentenheter. Darmed ir sjukforsikringsavgiften for foretagare inom den privata sek-
torn, statens affirsverk, evangelisk lutherska kyrkan, kommunerna och samkommunerna samt
inom kommunala affirsverk 1,614 procent. Avgiften for staten och dess inrittningar samt for
landskapet Aland ar 2,864 procent.

Arbetstagarnas premierna torde sammanlagt stiga 0,1 procentenheter. Sjukforsikringspremien
for den forsidkrade forblir 1,5 procent. Arbetstagares arbetspensionspremie bedéms stiga fran 4,6
procent till 4,7 procent av 1onen medan lontagares arbetsloshetsforsikringspremie bedéms for-
bli 0,2 procent av lonen.
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Rehabilitering

Folkpensionsanstalten har ritt att anvidnda 93,3 miljoner euro for rehabilitering som beviljas
enligt provning for individinriktade rehabiliteringsprojekt. I och med anslaget kan utredningen
om servicebehovet bland dldre ldngtidsarbetslosa, den psykiatriska rehabiliteringen bland barn
och unga samt forsoksprojekten inom programmet for aktiv socialpolitik fortsitta. Dessutom
beviljas for rehabiliteringsanstalternas saneringsarbeten och driftsbidrag samt for forebyggande
av sjukdomar och for dartill hérande forsknings- och utvecklingsverksamhet 4,7 miljoner euro.
Anslaget for rehabilitering for makor till krigsinvalider, vilket i arets budget dr 2,6 miljoner euro,
hojs med 160 000 euro. Darmed kommer 6ver 1 500 makor att fa rehabilitering.
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Social- och hilsovardsministeriet Pressmeddelande 196/2003 10.7.2003

http://www.stm.fi/svenska/hao/pressmed/haopressmed2815.htm

En utredning av Leena Olsbo-Rusanen och Rauni Vaananen-Sainio:
BATTRE BOENDE OCH TJANSTER FOR ALDRE

Klientinriktning, dldreanpassade bostdder, god kvalitet pd och god tillgdng till hemservice samt
bittre samarbete i forvaltningen lyfts upp som centrala teman i unders6kningen om under vilka
forutsttningar dldre kan bo kvar hemma och leva sjdlvstindiga liv. For att servicen skall fungera
krdvs battre samrdd mellan olika forvaltningsgrenar, och myndigheterna bor vara klientinrikta-
de. Det finns ett klart behov av intensiverat samarbete mellan social- och hilsovdrden @ ena sidan
och bostadsmyndigheterna & den andra. Bl.a. strategiarbetet, rddgivningen om bostadsrenove-
ring och olika utvecklingsprojekt kraver mer samarbete.

Detta framgér av en utredning som social- och hilsovardsministeriet och miljoministeriet latit
gora om éldres boende. Utredarna, arkitekt Leena Olsbo-Rusanen och serviceenhetschef Rauni
Védnidnen-Sainio, 6verlimnade sin utredning “Tkdihmisten asuminen ja palvelut paremmiksi”
(Bittre boende och tjanster for édldre) till omsorgsminister Liisa Hysséld och bostadsminister
Hannes Manninen i Helsingfors den 10 juli.

Den allminna uppfattningen ar att det dr socialvarden och hilso- och sjukvarden som skall sta
for de tjanster som de édldre behover. Men tjinsterna for dldre utgor en stor del av all den service
som samhdllet erbjuder. De dldres behov bor beaktas i all kommunal verksamhet: i bostadsbyg-
gandet, trafikarrangemangen, den kommersiella och 6vriga servicen, utbildnings- och idrotts-
servicen samt i kulturlivet. Varje férvaltning har ansvar for hur dldrepolitiken forverkligas. Aldre-
politiken baserar sig pa de resurser som de éldre sjdlva har.

Tillganglighet en ledande princip

Kommunerna har redan genomfort ett antal projekt for att gora boendemiljoerna bittre till-
gingliga, men virderingsmetoderna och kriterierna behover utvecklas. Det dr viktigt att hissar
installeras i flervaningshus, eftersom avsaknad av hiss leder till 6kad efterfrdgan pé servicebosti-
der. Cirka 40 procent av flerviningshusen i Finland saknar fortfarande hiss. Ungefir 700 000
ménniskor bor i detta nu i flervaningshus utan hiss.

Utredarna foreslar att man satsar pé att installera hissar, samlar uppgifter om hurdana bekvima
boendemiljéerna dr och tar fram metoder som hjilper kommuner och planerare att kartlidgga
dldreanpassningen i byggnader och boendemiljéer. Tjinsteminnen och de sakkunniga behover
kompletterande utbildning f6r att kunna beakta dessa aspekter i sitt arbete. Det behdvs dven nya
alternativ for dldres boende.
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Aldre manniskor vill ha service av hég kvalitet

Storsta delen av den service som ér avsedd for dldre personer aktualiseras i hemmet eller i dess
nirhet. Att hemservicen fungerar vil dr en forutsittning for att dldre skall kunna bo kvar hemma
och leva ett sjalvstandigt liv. Tillgdngen till hemtjénster varierar frdn en kommun till en annan. I
detta nu 4r situationen simst i de storre stiderna.

Som ett led i sina dldrepolitiska program bor kommunerna, for att servicen skall fungera, kart-
ligga de tjanster som ges i hemmet och bestimma om deras omfattning. Staten bor se till att
kommunerna har tillracklig basfinansiering for socialvirden och hilso- och sjukvédrden och att
statsunderstdd anvisas till projekt som giller utveckling av dldreboendet. I detta nu finns behov
av ca 4 500 fler anstillda inom hemvéarden och den institutionella varden.

Ett bittre samarbete och en mera dndamalsenlig arbetsfordelning mellan socialvarden och hal-
so- och sjukvarden gor det littare att dstadkomma servicehelheter som tillgodoser de dldres be-
hov. I servicen bor klientinriktningen och samspelet mellan olika yrkesgrupper betonas. De vik-
tigaste mélen for de ndrmaste dren dr att sikerstilla dldreservicen och forbittra dess kvalitet.
Organisationer och privata serviceproducenter kommer att spela allt viktigare roll i servicepro-
duktionen.
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Social- och hilsovardsministeriet Pressmeddelande 112/2003 9.4.2003

http://www.stm.fi/svenska/hao/pressmed/haopressmed2652.htm

SURROGATALKOHOL ANVANDS FORTFARANDE | HELA LANDET

I Finland finns en grupp pa cirka 6000-8000 personer som mer eller mindre regelbundet i stéllet
for alkohol anvinder olika surrogat. Det ror sig om ungefir 10 procent av klienterna inom miss-
brukarvérden. Arligen dor 30-40 personer som en foljd av att de anvint surrogatalkohol. Dessu-
tom fororsakas en del av de cirka 400 etylalkoholf6rgiftningar som intréffar arligen av etanolba-
serade surrogat. Anvindningen av farliga kemikalier i stillet f6r alkohol har inte upphort och det
har inte heller sedan borjan av 1990-talet skett nimnvirda fordndringar betréffande antalet miss-
brukare 4ven om antalet forgiftningsfall ndgot minskat under de senaste dren. Ovanndmnda fram-
gdr av social- och hilsovardsministeriets utredning “Kartldggning av surrogatalkoholanvind-
ningen i Finland ar 2002

Social- och hilsovardsministeriet bestdllda undersokningen av yrkeshogskolan Diakonia 1 Jar-
venpdd. Den baserade sig pa intervjuer med 139 personer, myndigheter som arbetar med an-
vindare samt representanter for detaljhandeln. I samband med undersokningen gjordes en kart-
ldggning av alkoholsurrogat och alkohol som hirstammar fran Ryssland tillsammans med inri-
kesministeriets polisavdelning. I undersékningen anvdndes ocksa tidigare undersokningar och
artiklar i anslutning till &mnet bl.a. utredningar fran Forsknings- och utvecklingscentralen for
social- och hilsovarden och Helsingfors universitets rattsmedicinska institution. Socionom Naette
Malinen gjorde undersokningen.

De flesta som anvinder surrogatalkohol dr medelalders min som befinner sig i en livssituation
dér fattigdom dr utmarkande. Som surrogatalkohol anviands huvudsakligen olika kemikalier som
innehéller alkohol och som siljs pd bensinstationer. Mest anvinds produkter som innehéller
etanol sa som tillsatsimnen for brinsle och spolarvitska. Anvindarnas instéllning till dessa dm-
nen har blivit ofrsiktigare. Amnets eventuella skadliga verkan pa hilsan har foga betydelse om
amnet tidigare konstaterats vara drickbart. Missbrukarna bryr sig inte heller om att produkten ér
denaturerad. Dessutom ér det litt att fa dmnet eftersom de siljs direkt till anvindaren. P& vissa
orter tycks spriten osterifrdn konkurrera med surrogatet.

Battre information och upplysning samt forsiktighetsatgarder

Enligt utredningen maste sarkilt missbrukare och personal inom social- och hilsovirden fd mera
informationen och upplysning om farorna kring surrogatalkohol och sprit som kommer 6ste-
rifrén. Det dr dessutom viktigt att personalen kinner till och forstar i vilken livssituation manga
missbrukare befinner sig. Deras hilso- och néringstillstind maste utredas och surrogatmissbru-
ket méste foras pa tal. Aven de som siljer surrogat borde kiinna stérre ansvar och det borde ocksa
vara mojligt for myndigheterna att ingripa vid ansvarslos férsiljning.

Produktsdkerheten kan forbidttras genom bl.a. markning av surrogatet. Olika firgdmnen kan
tillaggas i kemikalierna och de kunde siljas i storre forpackningar. Firgen informera missbruka-
ren om vilket imne de dricker. Amnena kunde ocks& goras odrickbara genom att t.ex. tillsitta
ammoniak, men den bista losningen vore ett sd ofarligt surrogat som mojligt.
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De som anvinder surrogatalkohol 4r vanligt de utslagna i samhillet. Av undersékningen fram-
gick bl.a. hur illa langtidsarbetsloshet paverkar livet. Anvdndningen av surrogat dr ett markligt
fenomen som egentligen inte forekommer i andra EU-linder. Men i Finland for den skirva
verkligheten med sig allt flera surrogatanvindare, dven bland unga.
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Social- och hilsovardsministeriet Pressmeddelande 85/2003 19.3.2003

http://www.stm.fi/svenska/hao/pressmed/haopressmed2601.htm

KLIENTAVGIFTERNA FOR LANGVARD ANDRAS 1.4.2003

Lagen om klientavgifter inom social- och hilsovarden dndras sa att bdda makarnas inkomster,
savidl inkomsterna hos den som fir langvard och hos den som bor hemma beaktas dd man bes-
tammer avgifterna for langvarig anstaltsvird. S4 4r fallet om den av makarna som fir langvard
har hogre inkomster dn den som bor hemma. Syftet ér att trygga utkomsten f6r den av makarna
som bor hemma och for minderdriga barn under den tid en familjemedlem ir i ldngvard. Lagen
stadfdstes den 13. mars och trader i kraft den 1 april 2003. Kommunerna &r skyldiga att dndra
avgifterna sé att de i juli manad motsvarar den nya lagen.

Makarnas sammanlagda inkomster beaktas dé klientavgiften for langvérd faststélls om klienten
har levt i gemensamt hushdll, i dktenskap eller varit sambo. Klientavgiften sinks inte lingre pa
grund av underhallsbidrag mellan makarna. Men om patienten har minderariga barn beaktas
detta dé avgiften faststills. Kommunen kan dessutom helt lata bli att debitera avgiften om perso-
nens eller familjens utkomst annars skulle dventyras.

Vem anses vara i langvarig anstaltsvard?

En person dr i ldngvarig védrd:

—  Om anstaltsvarden dygnet runt enligt uppskattning kommer att vara i ver tre manader.

—  Om anstaltsvirden dygnet runt varat i 6ver tre ménader och patientens funktionsforméaga
har avtagit s& mycket att han eller hon fortsittningsvis kommer att behova anstaltsvard.

—  Barn eller unga som placerats i ldngvarig anstaltsvird enligt lagen om barnskydd anses inte
vara langvérdsklienter. Personer som far medicinsk rehabilitering eller allmin rehabilitering
enligt lagen om utvecklingsstorda anses inte heller vara ldngvardsklienter.

Grunderna for avgiften

Klientavgiften bestims enligt personens betalningsformaga. Avgiften dr vanligen hogst 80 pro-
cent av mdnadsinkomsterna. Till sitt personliga behov skall patienten fd minst 80 euro i mana-
den. Om patienten fore anstaltsvarden borjade levde i dktenskap eller dktenskapsliknande for-
héllande och om hans eller hennes ménadsinkomster dr hogre 4n makens, bestims avgiften en-
ligt makarnas sammanlagda manadsinkomster. Klientavgiften for en person i langvard kan upp-
gd till hogst 40 procent av makarnas sammanlagda ménadsinkomster.

Faststallande av avgiften

Kommunen kan dé klientavgiften bestims beakta, att patienten levt i gemensamt hushall och att
det finns barn i samma hushéll. Dessutom kan de faktiska familjeférhéllandena s som under-
héllsplikt beaktas.
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Inkomster som &r grund for avgiften

Utover 16neinkomster beaktas pensioner och liknande regelbundna férméner, livrantor och an-
dra personliga inkomster.

Underhéllsbidrag eller underhallsstod som betalas dt klientens eller makans minderdriga barn
beaktas inte sdsom inkomst.

Kommunen skall helt lata bli att debitera avgiften eller sinka den annars skulle dventyra perso-
nens eller familjens utkomst.
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Social- och hilsovardsministeriet Pressmeddelande 70/2003 4.3.2003

http://www.stm.fi/svenska/hao/pressmed/haopressmed2556.htm

Radgivningsbyraerna for barnavard —
mangsidiga stodjande natverk for barn och familjer

En arbetsgrupp har publicerat en riksomfattande handbok om hur arbetet pa radgivningsbyraerna
for barnavérd borde utvecklas.

Mot ett effektivare och intensivare mangprofessionellt familjearbete

Arbetsgruppen foreslar kommunala eller regionala utredningar om hur service avsedd f6r barn-
familjer kunde samlas under en gemensam s.k. familjesevicecentral eller i ett nitverk. I plane-
ringsskedet skulle familjeservicens huvudaktorer faststillas, samt deras ansvar och forhéallande
till kommunens vilfardspolitik och barnpolitiska program. Verksamhetsidén for familjeservice-
centralen dr att utvidga samarbetet mellan hem, radgivningsbyra, daghem, socialarbete och hil-
sovard, samt mellan frivilligorganisationer och forsamlingar beroende pa lokala omstdndigheter.
Rédgivningsbyraerna skulle hora under familjeservicecentralen eller inga i familjeservicenitver-
ket men med nuvarande verksamhetsbas. Hilsovardaren och likaren dr huvudaktorer pé radgiv-
ningsbyrén. Expertisen fran det sociala omradet skulle kompletteras genom att fortbilda grund-
utbildad social- och hilsovirdspersonal som direfter jamsides med hilsovardaren skulle hjilpa
familjer med behov av stod.

Det behdvs verksamhetsmodeller som ger resultat och som aktiverar familjen

I manga undersokningar betonas atgarder som stoder positiv vixelverkan mellan spadbarn och
foraldrar. Sund vixelverkan i spadbarnséldern anses avgérande for barnets emotionella och in-
tellektuella utveckling. Det individuella stod som radgivningsbyran for barnavérd ger familjen i
detta utvecklingsskede kan vara avgorande. Genom att grunda grupper for familjer i samma
livssituation, oka familjearbetet samt uppmuntra papporna till storre aktivitet kunde stodet for
familjen fortsitta frdn graviditeten dnda upp i trotsaldern. Hembesoken betydelse borde 6vervi-
gas pa nytt. Manga kommuner har pd grund av sparatgirder slopat hembesoken, trots att under-
sokningar pdvisar att rddgivningsbyrdn tack vare besok i familjens vardagsmiljo har goda moj-
ligheter att hjdlpa.

Formaga att uppdaga och hjalpa familjer med sarskilt behov av stdd

Rédgivningsbyrderna borde folja upp alla smébarnsfamiljer eftersom familjens situation snabbt
kan fordndras. For familjer med sirskilt behov av stod borde det méngprofessionella familjear-
betet utvecklas. Rddgivningen borde oftare ta emot dessa familjer och ge dem mera tid samt
systematiskt stoda familjen genom hembesok av familjearbetaren.
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Formaga att ingripa i problematiska familjesituationer

For att kunna ingripa i problematiska situationer, t.ex. problem i parrelationen, foridldrarnas
alkohol- eller narkotikamissbruk, familjevéld eller depression efter forlossning, krivs dristighet,
hogre kompetens, handledning och utsedda ansvariga. Av rddgivningsbyrderna vintas allt oftare
formaga att ge stod och rdd om barnet &r rastlost, har beteendestorningar eller andra problem
forknippade med uppvixten.

Verksamheten maste sakerstallas

For att verksamheten rimligen skall kunna tryggas foreslar arbetsgruppen pa basis av utridkning-
ar, att barnantalet per hilsovirdare som arbetar heltid borde vara hogst 400 och barnantalet per
likare hogst 2800. For narvarande dr rekommendationen 400 respektive 3200 barn (under skoldl-
dern) men i praktiken dr antalet mycket storre. Det finns inga exakta kalkyler, men enligt vissa
uppgifter uppgar barnantalet per hilsovirdare pd manga orter till 500 - 600 barn. Slutligen beto-
nar arbetsgruppen att personalens fortbildning, utvecklingsarbetet och kvalitetsuppfoljningen
samt arbetsledningen maste ses dver pa radgivningsbyrderna for barnavard. Enligt arbetsgrupp-
en dr arbetet pa radgivningsbyrderna relativt billigt. P4 basis av uppgifter fran ndgra kommuner
kostar hela uppfoljningen per barn cirka 600-1000 euro.

Handboken om hur verksamheten pa rddgivningsbyraerna borde utvecklas ér relativt omfattan-
de och innehaller bl.a. detaljerade anvisningar avsedda for det dagliga arbetet. Fér de kommu-
nala beslutsfattarna finns dessutom ett sirskilt kapitel dir mangprofessionellt arbete pd radgiv-
ningsbyrderna rekommenderas och resurserna beskrivs.
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Social- och hilsovardsministeriet Pressmeddelande 25/2003 30.1.2003

http://www.stm.fi/svenska/hao/pressmed/haopressmed2511.htm

RAPPORT OM SAMARBETET MELLAN MYNDIGHETERNA VID TVISTER
OM VARDNADEN AV BARN OCH OM UMGANGESRATTEN

Social- och hilsovdrdsministeriet tillsatte i oktober tva utredare som i snabb takt fick i uppgift att
utreda forhéllandena och bakgrunden till en sexdrig flickas tragiska dod i Helsingfors. Trots att
myndigheterna enligt utredarna fungerade enligt praxis kvarstar det faktum, att familjen inte
hade fatt hjilp for att det inte fanns mojlighet till social- och hilsovardstjanster sd snabbt som
familjen hade behovt. Pd grunda av de ldnga kéerna inom den 6ppna virden forlorade familjen
tron pa myndigheternas vilja och mojligheter att hjilpa.

Utredarna, tingsdomare Maija Auvinen frin tingsritten i St Michel och omsorgsdirektor Matti
Kaivosoja frdn Gamlakarleby hade i uppgift att utreda myndigheternas verksamhet i svara vard-
nads- och umgingesrittstvister. Utredarna har tréffat barnets fordldrar och intervjuat alla myn-
digheter som arbetet med familjen. Framst géller utredningen hur samarbetet mellan myndighe-
terna hade fungerat i detta enskilda fall och hur samarbetet kunde forbittras.

Det dr forsta gangen som social- och hilsovardsministeriet utnyttjade sk. specialutredningsforfa-
rande i fall som detta. Utredningsmaterialet 4r konfidentiellt och avsikten dr inte att komma med
detaljerade uppgifter om enskilda personer eller familjer. Social- och hilsovirdsministeriet och
justitieministeriet har tillsammans med utredarna dryftat frdgan och konstaterat, att uppgifterna
i detta fall till storsta delen dr konfidentiella eller maste héllas hemliga. Samtidigt 4r det dock
viktigt att allmdnheten far palitlig allmdn information och att man pa allmén niva diskuterar
fragan.

Angaende detta fall konstaterade utredarna bl.a. att den verkliga situationen varit en annan dn
den bild som gavs i offentligheten. Inte ett enda forslag hade gjorts frén nagot hall om t.ex. begrin-
sad umgingesritt eller om omhéndertagning. Utredarna konstaterar dock brister angdende savil
samarbete som information inom social- och hilsovarden. Dessutom finns det varken inom so-
cialvdrden eller inom den psykiatriska 6ppna vérden tillrickligt med sddana resurser som akuta
familjekriser skulle krava.

Rapporten innehéller forslag till forbéttringar av samarbetet mellan myndigheterna for att hindra
liknande hindelser. Av forslagen hor déndringarna av barnskyddslagen och forstarkandet av barns-
kyddet samt utvecklandet av den psykiatriska hilso- och sjukvarden till social- och hélsovirdsmi-
nisteriets forvaltningsomréde. Till justitieministeriets och social- och hilsovardsministeriets ge-
mensamma forvaltningsomrade hor forslaget om mojlighet f6r domstolen att skaffa en snabbut-
redning av de sociala myndigheterna samt forslaget om tillhandahallande och reglering av 6ver-
vakat umginge. Till justitieministeriet hor forslaget om att for domstolarna utveckla altarnativa
losningsmodeller i tvistemal.
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Social- och hilsovardsministeriet Pressmeddelande 325/2002 20.11.2002

http://www.stm.fi/svenska/pressmeddel/pressm02/haopressmed2307.htm

SOCIALUTGIFTERNAS ANDEL AV BRUTTONATIONALPRODUKTEN |
FINLAND NAST LAGST | NORDEN

I Danmark sjonk socialutgifterna i likhet med Finland. I Island och Norge 6kade ddremot social-
utgifterna i snabb takt: reellt 6kade utgifterna med drygt 5 procent. I Sverige stannade 6kningen
pa 2 procent.

Som en {6ljd av den 6kande ekonomiska tillvixttakten minskade socialutgifternas andel av brut-
tonationalprodukten i alla nordiska linder utom i Island. Jimfort med bruttonationalprodukten
l4g Finlands socialutgifter &r 2000 pd en niva som i nordiskt perspektiv var nast lagst, d.v.s. 25,2
procent. I Sverige var socialutgifternas andel av bruttonationalprodukten &r 2000 storst i de nor-
diska linderna, d.v.s. 32,2 procent. I Danmark var motsvarande siffra 28,7 i Norge 25,3 och i
Island 19,7 procent. Ar 1999 utgjorde socialutgifterna i EU-linderna i snitt 27,5 procent av brut-
tonationalprodukten.

Ocksa dr 1999 var socialutgifternas andel av bruttonationalprodukten i Finland ldgre 4n medel-
talet i EU-landerna. Nar man ser till den verkliga kopkraften 1dg socialutgifterna i Finland om-
riknat per invdnare péd en nivd som ndgot underskred medeltalet i Europa.

Enligt den statistik for hilsovardsutgifter som Stakes uppritthaller uppgick de totala utgifterna
for hilsovard ar 2000 till 8,7 miljarder euro, vilket reellt sett 4r 1,5 procent mera 4n dret innan.
Omriknat per invanare var utgifterna 1 681 euro. Mest 6kade utgifterna for mediciner och inves-
teringar. Hilsovardsutgifternas andel av bruttonationalprodukten var 6,6 procent, d.v.s. 0,3 pro-
centenheter ldgre dn dret innan. Frdn mitten av 1990-talet har utgifterna for hilsovérd visserligen
okat jamnt men dr 2000 ldg de i alla fall kvar pa en niva som motsvarar nivan fore den ekonomis-
ka nedgéngen.

Sysselsattningsgraden ar lagst i Finland

Jamfort med de 6vriga nordiska linderna var arbetslosheten &r 2000 fortfarande hogst och sys-
selsdttningsgraden lagst i Finland — hos oss deltog 66 procent av de personer som dr 16—64 r i
arbetslivet. I Island fortsatte andelen sysselsatta personer att vixa och uppgick till 87 procent.Under
de senaste dren har andelen sysselsatta personer i Norge och Danmark varit cirka 77-78 procent.
Ocksd 1 Sverige 6kade sysselsdttningsgraden nagot och ligger nu pa 74 procent. I Sverige dr malet
att fram till ar 2004 hoja sysselsdttningen till 80 procent. Den nuvarande regeringen i Finland
stravar efter en sysselsittningsgrad pa 70 procent.

I alla nordiska linder har sysselsittningen utvecklats i positiv riktning, vilket ocksa aterspeglade
sig 1 en markbar minskning av statens arbetsloshetsutgifter. Utgifterna for arbetsloshet sjonk i
Island och Sverige med cirka 20 procent, i Finland med 8 procent och i Danmark med 5 procent.
Diremot okade de hir utgifterna i Norge med 10 procent i forsta hand till f6ljd av att utgifterna
i samband med en aktiverande sysselsittningspolitik okade.
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Utgifterna for invalidpension/fortidspension har minskat i Danmark och Finland

Nir arbetskraftsandelarna har okat har sjukfrdnvarona och antalet personer som ir pé invalid-
pension 6kat markbart i Norge, Sverige och Island. Ar 2000 registrerades i Norge jamfort med de
andra nordiska linderna det storsta antalet personer med invalidpension, d.v.s. 9,0 procent av de
personer som var i arbetsfor dlder. Ocksé i Sverige har antalet personer som &r pé fortidspension
blivit flera nar man jamfér med Finland och dd man beaktar de perioder da en rikssvensk person
har fitt sjukdagpenning i 6ver ett drs tid, vilket dr den tidsperiod som motsvarar invalidpensio-
nerna i Finland. For att avhjilpa situationen har man i Norge startat ett omfattande projekt som
syftar till att minska sjukfranvaron med minst 20 procent. Som en del av projektet forsoker man
i Norge locka personer som dr pa invalidpension tillbaka till arbetslivet. Diartill stravar man efter
att forbattra arbetsforhallandena och att gora arbetsfor-hallandena flexiblare. Pa sa sitt forbatt-
ras mojligheterna for dldersstigna personer och personer med nedsatt arbetsformaga att stanna
kvar i arbetslivet.

Kostnaderna avspeglar det faktum att flera personer 4n tidigare fir invalidpension. Utgifterna i
samband med handikapp vixte med 21 procent i Island och med nirmare 6 procent i Norge. I
Finland och i Danmark minskade de hir utgifterna.

Halsovardsutgifterna har 6kat — koerna har blivit ett diskussionsamne

I alla fem nordiska linder 6kade hilsovardsutgifterna. Utgifterna for sjukdom och hilsa dkade i
Sverige och Norge dr 2000 med nirmare 10 procent. I Finland 6kade de med knappt 3 procent.
De hoga tillvaxtsiffrorna beror i frimsta hand pa att statens utgifter for sjukdagpenning har gatt
upp. I Norge ckade utgifterna for hélsoservicen rentav med 7 procent. De totala utgifterna for
hilsovirden omriknat per invénare 1ag pa en betydligt ldgre nivé i Finland 4n i de 6vriga nordis-
ka linderna.

Inom hilsovdrden genomgick finlindarna flera virdperioder pé sjukhus dn medborgarna i de
6vriga nordiska ldnderna. Till en del beror detta pa att i Finland ér den sjukhusvérd som erbjuds
patienterna i genomsnitt kortare 4n i de 6vriga nordiska linderna — bara 4,4 dygn. I de andra
nordiska linderna varierar motsvarande vardperiod pd sjukhus mellan 5,4-6,0 dygn. Antalet
patienter som vardas pd sjukhus édr jamnt i de nordiska linderna, cirka 11-14 procent av befolk-
ningen dr 2000.

I Danmark har man byggt ut klienternas mojlighet att vilja den allmin likare och privat hem-
véardare som de onskar. For att korta av kderna har danskarna frdn borjan av juli i ar kunnat 3
den vird som de behover pa en privat inrdttning eller utomlands i det fall att de har tvingats koa
for varden en lingre tid dn tvd manader. Ocksa i Finland och Island har man diskuterat kernas
lingd.

Ar 2000 18g Sverige i topp vad giller bruket av likemedel och Finland placerade sig som tvda. Med
beaktande av inflationen 6kade kostnaderna for likemedel i Finland med cirka 5 procent jamfort
med aret innan. [ alla linder anvinde man mest mediciner avsedda for hjirt- och kirlsjukdomar
och mediciner som inverkar pa nervsystemet. Av enskilda mediciner anvinde finlindarna mest
diabetesmediciner och betablockerare som intas via munnen. Diremot anvinde finldndare smirt-
mediciner i mindre omfattning 4n man gjorde i de andra nordiska linderna: det var bara i Norge
som konsumtionen var mindre 4n i Finland. Samma giller for antidepressiva medel: det var bara
i Danmark som konsumtionen var mindre 4n i Finland.
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Antalet personer som far alderspensin har 6kat mest i Finland

De socialutgifter som omfattar dldringar (alderspensioner och tjanster inom dldreomsorgen) var
ar 2000 den storsta utgiftsposten i Danmark, Finland och Sverige. I alla nordiska linder varierade
andelen mellan 29 procent och 38 procent. Under de senaste dren har dkningen varit storst i
Island och Norge, minst i Danmark. Samtidigt har antalet personer med alderspension dkat mest
i Finland.

Norge har tillsatt en kommitté for att reda ut malen och principerna for pensionssystemet. Kom-
mittén skall bland reda ut behovet av fortidspensioner och grundandet av en pensionsfond. Ut-
redningen blir klar i oktober 2003.

Sociala formanerna till barnfamiljer ar hégst i Danmark och Norge — system som
motsvarar hemvardsstodet ar pa frammarsch

Ar 2000 registrerades en liten 6kning i de sociala formaner som barnfamiljerna erhéll i Dan-
mark, Island och Norge. I Sverige 6kade utgifterna med ndrmare 5 procent till {6ljd av att barn-
bidraget steg i likhet med kostnaderna for dagvérd. I Finland sjonk de socialutgifter som omfat-
tar barnfamiljer med 3 procent. Till en del berodde det hir pé att forskolan inledde sin verksam-
het i utbyggd form. Utgifterna for forskolan riknas inte in i socialutgifterna. Omriknat per barn
ar formanerna till barnfamiljerna storst i Danmark och Norge. Trea dr Sverige och pd fjarde plats
kommer Finland. Island betalar minst formaner till barnfamiljerna.

Ar 2001 hojde Sverige storleken pa barnbidraget med 100 kronor (11 euro) i manaden. I Norge
ut-stricktes barnbidragen fran borjan av dr 2000 till att omfatta barn under 18 ar men reformen
verkstill-des sa att barnbidragets belopp sdnktes. I Sverige har man frdn borjan av det hir dret
hojt moderskapspenningens minimibelopp fran 60 kronor till 120 kronor (6,6 euro till 13,1 euro).
I Danmark, Island och Sverige har moderskaps-/forildraledigheterna forlangts. Samtidigt har
det blivit mojligt for fordldrarna att pa ett flexibelt sitt dela perioden sinsemellan.

I Norge infordes i slutet av ar 1998 ett stod som motsvarar hemvardsstodet i Finland. Foljande &r
byggdes systemet ut. I borjan av det hir dret har Danmark infort ett motsvarande system.

| Finland placerades flest barn under skoldldern utanfér hemmet

I Finland var antalet barn som placerades utanfér hemmet nést storst. Danmark lag i titen i det
hir avseendet. Placeringarna av barn har vuxit jimnt i Finland, Norge och Sverige under de
senaste 10 aren. I Danmark och Island har placeringarna diremot i viss man sjunkit. I Danmark
beror nedgangen pa en lagandring som kom till i borjan av 1990-talet.

Andelen barn som dnnu inte har ndtt skoldldern har minskat bland de barn som placeras utanfor
hem-met samtidigt som behovet av placeringar har 6kat i de dldre dldersgrupperna. I alla lander
i Norden var placeringarna vanligast bland ungdomar i dldern 15-17. Island 4r undantaget: har
upphor atgirderna inom barnskyddet niar den unga fyller 16 ar. I Finland placerades dock fortfa-
rande fler barn som dnnu inte hade natt skolaldern utanfér hemmet dn i de andra linderna.
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Antalet personer som erhaller inkomststod ar hogre i Finland an i de 6vriga nordiska
landerna

I alla nordiska linder finns ett system for inkomststod, som dr behovsprovat. Inkomststod bevil-
jas en person i det fall att annan inkomst saknas eller fér att dryga ut andra inkomster. Fran ar
1999 till &r 2000 sjonk i alla nordiska linder andelen personer som fick inkomststod. I Finland ér
andelen personer som fir inkomststod hogre én i de andra nordiska linderna (8,3 procent av
befolkningen) och andelen ir speciellt framtridande bland unga vuxna (i aldern 18-24). I Sveri-
ge, Danmark och Norge var andelen personer som erhéll inkomststod 4—5 procent av hela be-
folkningen. I Island var motsvarande siffra 2,4 procent.

Ensamforsorjarnas ekonomiska problem ger sig till uttryck i de nordiska linderna. Ensamforsor-
jande modrar och fider dr den storsta enskilda gruppen som far inkomststod. Ett finlindskt drag
ar den exceptionellt stora andelen ensamstdende min som fir inkomststod. Nivdn pd inkomsts-
todet dr i Finland ldgst i alla familjetyper nir man jaimfor med forhéllandena i de 6vriga nordiska
linderna.

Forandringar i finansieringen av socialutgifterna pa 1990-talet

De sociala fdrméner som betalas ut i pengar, d.v.s. ndirmast dagpenningar och pensioner, finan-
sieras i Finland och Sverige till 6vervigande del med arbetsgivarnas och arbetstagarnas forsa-
kringsavgifter. Arbetsgivarnas andel av de har utgifterna 4r i Finland 55 % och i Sverige 47 %.
Arbetstagarnas andel dr 17 och 27 %. Ocksa i Danmark betalar arbetstagarna en relativt stor del
av utgifterna, d.v.s 31 %. Diremot ir det Folketrydgen (motsvarar Folkpensionsanstalten i Fin-
land) som i Norge erlidgger merparten av de forméner som betalas ut i pengar. Gemensamt for
alla nordiska lander dr att arbetstagarnas del i finansieringen av dagpenningarna och pensioner-
na har blivit storre. Ett gemensamt drag &r 4r ocksa den lokala forvaltningens betydande roll i
finansieringen av social- och hilsoservicen: 88-90 % i Danmark och i Sverige, 55-58 % i Norge
och Finland. P4 motsvarande sitt uppgar statens andel i Danmark och Sverige till cirka 10 %, i
Norge och Finland till 30-45 %. Skillnaden beror ndrmast pd statsandelarnas olika karaktar — ar
de ett allmint underhall till kommunerna eller har de allokerats speciellt f6r social- och hilso-
vard.

Ovan nimnda information om Finland och 6vriga EU-ldnder gér att ldsa i publikationen Sosiaa-
li- ja terveysmenot 2000 (Utgifter for social- och hilsovirden 2000, publikationen dr pé finska
och engelska). Den belyser de senaste statistiska sammanstillningarna om social- och hilsovard-
sutgifter, deras finansiering och socialskyddssystemet i Norden. Sammanstillningarna pa nor-
disk nivd finns i de nyaste publikationerna som dels NOMESKO (den nordiska medicinalstatis-
tiska kommittén) har gett ut, dels NOSOSKO (den nordiska socialstatistiska kommittén) har
presenterat. I publikationen Social Protection in the Nordic Countries 2000 granskas i de te-
maavsnitt, som arligen vixlar, i ar finansieringen av socialutgifterna pa 1990-talet. I temaavsnit-
ten i publikationen Helsestatistik i nordiske lande/Health Statistics in the Nordic Countries 2000
granskas i vilken man statistik i de nordiska linderna for olika kirurgiska ingrepp gér att jimfora
med varandra.
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Social- och hilsovardsministeriet Pressmeddelande 238/2002 10.9.2002

http://www.stm.fi/svenska/hao/pressmed/haopressmed2145.htm

KVALITETSREKOMMENDATION FOR MISSBRUKARVARDEN

Social- och hilsovardsministeriet vill genom en kvalitetsrekommendation f6r missbrukarvirden
oka tillgdngen pa tjanster samt forbattra vardkvaliteten. For att vara till verklig nytta for savil
dem som planerar, ordnar och producerar tjanster som for kunderna dr rekommendationen
detaljerad och konkret. Handboken innehdller dessutom bakgrundsfakta om servicesystemet,
om sidrdragen inom missbrukarvirden samt om virderingsgrunderna for rekommendationen.
Handboken firdigstilldes av en expertgrupp som forsknings- och utvecklingscentralen for so-
cial- och hilsovarden hade tillsatt. Kvalitetsrekommendationen publicerades pé de IX riksom-
fattande dagarna om missbrukarvard i Helsingfors den 10 september.

Centrala principer for en god missbrukarvard

e  Missbrukarvirden och dirtill horande problem skall pd bred bas dtgirdas inom kommu-
nen. Forebyggandet missbrukarvérd forutsitter medveten kommunal planering och sirs-
kilda strategi. Vid planering av service och formulering av verksamhetsprinciperna skall
forandringarna i rusmedelskonsumtionen tas i betraktande.

e  Basservicen inom social- och hilsovdrden ir ett centralt element i missbrukarvarden i kom-
munen.

o  For att forebygga social utslagning, 6ka vilfirden och uppna jamlikheten betréffande hilsa
ar det viktigt att missbrukarvarden fungerar val.

e  Ett klientcentrerat arbetssitt dr bade etiskt riktigt och samhallsnyttigt. Tjansterna bor vara
lattillgangliga. Klienten deltar i planeringen, genomforandet och utvirderingen av sin reha-
bilitering.

e  Klientens grundrittigheter respekteras i varden.

e  Klientens forméga att utnyttja tjinsterna bor sirskilt uppmarksammas. Klientens dlder, kon,
sprak och kulturell bakgrund beaktas vid ordnandet av en fungerande service.

e  Ettregionalt kostnadsfordelningssystem som bygger pa befolkningsunderlaget ér klientvin-
ligare, kostnadseffektivare, och littare att styra dn ett system med fakturering per besok.

e Ordnandet av betalningsforbindelse far inte vara hinder f6r att smidigt och effektivt hianvisa
en klient till service. ? Vid serviceboende och dven vid tillfillig inkvartering bor sdrskild
uppmirksambhet fistas pa utrymmenas standard och klienternas sjilvbestimmanderitt.

e  Ledningen for den forebyggande verksamheten inom missbrukarvérden bor forstirkas. Sars-
kild uppmirksamhet bor fistas vid personaldimensioneringen, kompetensen och vid att
personalen orkar med sitt arbete.

Bakgrund

P& grund av den 6kade alko-holkonsumtionen okar dven oldgenheter som fororsakas av alkohol-
bruk och dirmed 6kar ocksa behovet av tjanster inom missbrukarvarden. Enligt prognoserna
kommer dven vdrdkostnaderna pa grund av narkotikamissbruk att fortsittningsvis stiga.
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Styrningen och av missbrukarvarden har dven visat sig vara svar att genomfora pa lokal nivd. De
totala kostnaderna for att atgirda de oldgenheter som fororsakas av rusmedels-bruk kommer att
stiga mycket om varden av Kklienter och patienter inom missbrukarvér-den i en allt storre uts-
triackning flyttas over till den specialiserade sjukvérden, vilket skett pa 1990-talet. Vil fungerande
social- och hilsovédrdstjanster pd basniva samt spe-cialtjanster inom missbrukarvarden ér en for-

nuftig och viktig investering ur savil kli-enternas och kommunernas som hela samhillet synvin-
kel.

Social- och hilsovardsministeriets och Finlands Kommunforbunds gemensamma kvali-tetsre-
kommendation f6r missbrukarvarden skapar en grund for hogklassiga tjanster inom missbru-
karvirden. Rekommendationen har beretts i en bredbasig sakkunniggrupp som tillsatts av Sta-
kes. I arbetsgruppen har social- och hilsovardsministeriet, Finlands Kommunforbund, Stakes,
kommunala och privata serviceproducenter samt klinter varit foretridda.

Den riksomfattande rekommendationen for att forbittra kvaliteten pa tjanster inom missbru-
karvarden dr en del av mél- och verksamhetsprogrammet for social- och hilso-vdrden 2000-
2003, som statsradet godkint. Syftet dr att rekommendationen skall vara till stod for planeringen
och beslutsfattandet i anslutning till missbrukarvirden och da det giller att ordna, producera
och utveckla tjanster inom missbrukarvarden. Vid bered-ningen av rekommendationen utgick
man ifrdn att forebyggandet av oldgenheter som fororsakas av rusmedelsbruk skall beaktas i kom-
munens alla beslut. Syftet ar dven att rekommendationen skall styra och stodja allt arbete for
forebyggande av rusmedelsbruk inom social- och hilsovarden, inte endast specialtjansterna inom
missbrukarvirden. Rekommendationen giller tjanster som staten, kommunerna, privata foretag
eller orga-nisationer producerar.

For att sikerstilla kvaliteten och tillgdngen pd specialtjanster inom missbrukarvarden behovs
overkommunala strukturer. I rekommendationerna har man tagit stallning till utgdngspunkter-
na for missbrukarvarden, nodvian-digheten av strategisk planering i klientarbetet, till utnyttjan-
det av hela servicesystemet och till kli-entens vilja, rittigheter och speciella behov samt till stan-
darden pd lokaliteterna, personalresurserna och personalens kunnande och arbetshilsa, till det
egentliga klient-arbetet samt till dess uppfoljning och utvirdering.
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