SOSTEnN suositukset vuoden 2019 talousarvioesityksen eduskunta-
kasittelyyn

Tyollisyyspolitiikka

Suomen tyollisuusaste lahestyy vahitellen hallituksen asettamaa 72 prosentin tavoitetta, mutta
tyollisyys on silti selvasti jaljessa muita Pohjoismaita. Positiivisina signaaleina pitkaaikaistyotto-
mien maara laskee koko maassa ja avointen tyopaikkojen maara kasvaa. Vaikka tilastoihin on
vaikuttanut myos TE-hallinnon rekisterien aikaisempaa nopeampi ajantasaistuminen, uusia yli
vuoden kestaneita tyottomyysjaksoja on selvasti aiempaa vihemman ja yha useampi pitkaai-
kaistyoton on |6ytanyt toita.

Hyvasta kehityksestd huolimatta pitkaaikaistyottomia ja pitkaaikaistyottomyyteen rinnastetta-
vissa tilanteissa olevia ihmisid on edelleen yli 150 000. Kun mukaan lasketaan tyévoiman ulko-
puolella olevat ihmiset, joilla olisi halukkuutta osallistua tydmarkkinoille tyokyvyn ja tydvoiman
kysynnan sen salliessa, puhutaan pitkalle yli 200 000 henkilon tyovoimareservista. Kun Suo-
messa ollaan huolissaan tydikdisen vaeston kasvun pysahtymisesta, ovat investoinnit ndiden ih-
misten tyollistamiseksi tarkedmpia kuin koskaan.

Viime vuosina pitkdaikaistyottdmien ja osatyokykyisten tyémarkkina-asemaan on tehty useita
heikennyksia. Viimeisin niista on vuoden 2018 alusta voimassa ollut tyottémyysturvan aktiivi-
malli, joka leikkaa tyottomyysetuutta, jos tyoton ei pysty tekemaan kolmen kuukauden tarkas-
telujaksolla riittavasti toita tai osallistu tyovoimapoliittisiin palveluihin. Kohtuuttomin aktiivi-
malli on osatydkykyisia ja pitkdaikaissairaita tyottomia kohtaan. Heilld ei ole omasta halusta huo-
limatta valttamatta edellytyksia tehda osa-aikatyota tai osallistua palveluihin. Aktiivimallin ai-
heuttamat tyottomyysturvan leikkaukset lisddavat myos heilla toimeentulotuen kayttéa, joka
osaltaan haittaa entisestaan tyollistymista.

Myos pitkdaikaistyottomien ja osatyokykyisten tyollistymista tukevia palveluja on heikennetty.
Esimerkiksi tyovoimapoliittinen avustus, jolla palveluita on voitu tuottaa, on pudonnut vuoden
2014 tasosta 75 prosenttia. Vuodesta 2016 ldhtien jarjestdjen tyollistamiseen varattua palkka-
tukimaararahaa on myos rajattu siten, ettd vuoden aikana voi keskimadrin tyollistettyna olla
enintdan 3 000 henkil6a. Viela vuonna 2014 jarjestot tyollistivat palkkatuella keskimaarin lahes
8 000 tyotonta. Leikkausten johdosta monelle pitkdaikaistyottomalle ja osatydkykyiselle tarkea
palkkatukityollistyminen jarjestoissa tai saatididen tuottamassa toiminnassa jaa toteutumatta.

Tyollistamisellad ja tyokyvyn vahvistamisella on tarkea rooli rakenteellisen tyottdmyyden alenta-
misessa, erityisesti vaikeimmin tyollistyvien ja osatyokykyisten osalta. Koska vaikeimmin ty6llis-
tyvat ovat olleet tyottomina pitkaan, suora tyodllistyminen yritykseen ei ole heille valttamatta
edes palkkatuettuna mahdollista. Siksi jarjestdjen mahdollisuudet tyollistaa palkkatuella on pa-
lautettava aikaisempien vuosien tasolle.

Tyollisyyspolitiikkaan on edelleen panostettava laaja-alaisesti. Jotta TE-hallinto ja muut tyolli-
syyspolitiikasta vastuussa olevat toimijat pystyisivat vastaamaan palvelutarpeeseen, on palve-
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luiden resursseja lisattava ja uudelleen kohdennettava. Ratkaisuksi tarvitaan seka tyollisyyspo-
liittisia ettd sosiaali- ja asuntopoliittisia keinoja. Muutto- ja liikkuvuusavustukset, toimiva jouk-
koliikenne seka kohtuuhintaisten vuokra-asuntojen lisédminen edistavat myos tehokkaasti tyol-
listymista.

SOSTE suosittelee:

e Pidetdan palkkatukimaararahojen taso (momentti 32.30.51) riittavalla tasolla. Kustan-
nusvaikutus noin 30 miljoonaa euroa

e Korotetaan tyollisyyspoliittisen avustuksen maararahaa (momentti 32.30.51). Lisatylla
maararahalla voidaan levittaa niita toimenpiteita ja tukimuotoja, joita on kokeiltu halli-
tuksen karkihankkeissa seka aiemmissa tyollisyyspoliittisissa hankkeissa ja todettu vai-
kuttaviksi. Kustannusvaikutus noin 20 miljoonaa euroa

e Korjataan tyottomyysturvan aktiivimallia siten, etta voimassa oleva laakarinlausunto
sairaudesta ja tyokyvyttomyydesta riittda estamaan aktiivimallin sanktiot. Kustannus-
vaikutus noin 10 miljoonaa euroa

Verotus

Kestavassa verolinjassa veropohjaa laajennetaan erilaisilla haittaveroilla ja puututaan maaratie-
toisesti tuloeroihin. Kaikissa veropaatoksissa tulee arvioida vaikutukset kansanterveyteen, pie-
nituloisten toimeentuloon seka laajempiin hyvinvoinnin edellytyksiin.

Maailman terveysjarjestdo (WHO) kehottaa jasenmaitaan harkitsemaan ravinnon haittaverojen
kayttoonottoa vdestdn ruokailutottumusten muuttamiseksi ja terveiden elintapojen tuke-
miseksi. Tiettyihin elintarvikkeisiin, kuten lisdattyyn sokeriin, suolaan ja tyydyttyneeseen rasvaan
kohdistettu verotus on kustannustehokas tapa edistaa kansanterveytta.

Suomessa aiemmin kerdatyn makeisten ja jadtelon valmisteverosta luovuttiin vuonna 2016 EU:n
komission ilmoituksen vuoksi. Komission mukaan makeisvero vaaristaa kilpailua ja on valtiontu-
kisdantojen vastainen. Vaistynyt makeisvero on mahdollista korvata kansanterveysperusteisella
sokeriverolla. Sokerivero on seka kansanterveyden ettad kansantalouden etu. Sokerivero maa-
raytyy tuotteeseen lisatyn sokerimaaran mukaan, riippumatta siitd missa tuotteessa sokeria kay-
tetdan. Nain vero kohtelee eri tuoteryhmia oikeudenmukaisesti eika keskity esimerkiksi pelkkiin
makeisiin. Sokerinkayton negatiiviset vaikutukset kansanterveydelle ovat kiistattomat. Terveys-
vaikutusten lisaksi sokeripitoisten tuotteiden verottaminen lisdisi valtion verotuloja. Sokerive-
ron lisdksi veropohjaa on mahdollista laajentaa sokerin ohella esimerkiksi suolaan ja tyydytty-
neisiin rasvoihin kohdistuvilla veroilla. Nykyista laajempi terveysperustainen veropohija ja riitta-
van korkea verotaso tuottaisivat mittavia terveyshyotyja koko Suomessa.

Viime vuonna alkoholilainsdadantéon tehtyjen muutoksien my6ta monien alkoholituotteiden
saatavuus on parantunut. Tama tulee vaikuttamaan pidemmalla tahtaimella negatiivisesti kan-
santerveyteen. Koska alkoholivero kannetaan alkoholipitoisuuteen sidotulla kiintealla euromaa-
raiselld verolla, ansiotason, kotitalouksien ostovoiman ja hintojen nousun myo6ta alkoholivero-
tus suhteellisesti kevenee. Jotta alkoholiverotuksen vaikutukset alkoholin kysyntaan voidaan pi-
taa ennallaan, on alkoholiveroja tarkistettava saannollisesti ylospadin tulevina vuosina. Yleisen
alkoholiveron korotuksen lisaksi limuviinoille tulee ottaa kayttoon erillinen haittavero. Talla ve-
rolla pystytaan vahentamaan erityisesti nuorten alkoholin kdyttda ja varhain alkavaa humala-
juomista. Vastaava vero on kayt6ssa useassa EU-maassa.
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Tupakkaveron korottaminen on kustannustehokas toimenpide, joka ehkaisee ja vahentda tupa-
kointia seka siita aiheutuvia haittoja. Saanndllisia tupakkaveron korotuksia tulee jatkaa. Lisaksi
kaikkien tupakka- ja nikotiinituotteiden verotus tulisi nostaa samalle tasolle savukkeiden kanssa
ja verokannat tulee yhdenmukaistaa.

Perusturvan indeksijaadytysten kattamiseksi SOSTE suosittelee vuodelle 2019 ansiotuloverotuk-
sen kuluttajahintaindeksin nousua vastaavan indeksitarkistuksen tekematta jattamista.

SOSTE suosittelee:

e Otetaan kayttoon kansaterveysperusteinen sokerivero. Lisdys valtion verotuloihin noin
200 miljoonaa euroa vuodelle 2019

¢ Luovutaan ansiotuloverotuksen indeksitarkastuksesta. Lisdys valtion verotuloihin noin
130 miljoonaa euroa

e Jatketaan alkoholiveron korotuksia ja otetaan kayttéon limuviinojen haittavero, jonka
tuotto kohdistetaan pdihdehaittojen ehkaisyyn. Lisdys valtion verotuloihin korotusten
tasosta riippuen 50-150 miljoonaa euroa

e Jatketaan sdaanndllisia tupakkaveron korotuksia. Tupakka- ja nikotiinituotteiden vero-
kannat yhdenmukaistetaan. Lisdys valtion verotuloihin korotusten tasosta riippuen 50-
100 miljoonaa euroa

Perusturva, eriarvoisuus ja koyhyyden torjuminen

Suomi on sitoutunut Eurooppa 2020 —strategian tavoitteissa vahentamaan kéyhyys- ja syrjayty-
misriskissa eldvien ihmisten maaraa 150 000:lla vuosien 2010-2020 valilla. Tavoitteesta huoli-
matta kdyhyys- ja syrjdytymisriskissa olevien ihmisten maara on pysytellyt noin 900 000:ssa koko
viime vuosikymmenen ajan. Vuonna 2015 kdyhyys- tai syrjaytymisriski kosketti Suomessa noin
896 000 henkilda, eli 16,4 prosenttia vaestosta. Pienituloisiin kotitalouksiin kuuluvia henkiléita
(tulot alle 60 % mediaanista) oli 623 000 vuonna 2016. Suhteellista kbyhyyttd syvempaa koy-
hyyttd kuvaavan minimibudjettirajan perusteella kahdeksan prosenttia vaestosta (440 000 hen-
ked) elaa koyhyydessa. Eurooppa 2020 -strategian lisdksi Suomi on sitoutunut osana YK:n kesta-
van kehityksen Agenda 2030 -tavoitteita koyhyyden puolittamiseen.

Perusturvaetuuksia on heikennetty viime vuosina erityisesti indeksileikkausilla ja -jaadytyksilla.
SOSTEn tuore selvitys osoittaa, etta leikkausten seurauksena pienituloisten toimeentulo on
viime vuosina vaikeutunut. Leikkaukset ovat kohdistuneet etenkin ty6ttomiin, lapsiperheisiin ja
opiskelijoihin. Indeksijaadytysten lisaksi perusturvaetuuksien varassa elavien ryhmien toimeen-
tuloa on vaikeuttaa etuustulojen verotuksen kiristaminen. Jo ennen tehtyja leikkauksia Euroo-
pan Neuvoston sosiaalisten oikeuksien komitea on antanut Suomelle huomautuksen perustur-
van lilan matalasta tasosta.

Kokonaan perusturvan varassa elavien ihmisten maara on kasvanut viime vuosina. Vuonna 2016
heita oli noin 250 000 henkea (4,7 % suomalaisista). Madara on lisdantynyt ldhes 55 000:lla vuo-
desta 2010. Perusturvan tason arvioinnissa on todettu, ettd perusturvan taso ei riita kattamaan
kohtuullisen vahimmaiskulutuksen menoja. Se kattaa 73-93 prosenttia kohtuullisen minimin ku-
lutuksesta yksin vuokralla asuvalla. Esimerkiksi yksinasuvan ty6ttéman perusturva kattaa vain
noin 73 prosenttia minimibudjetista.
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SOSTEN selvityksen perusteella ajanjaksolla 2012—-2015 sosiaalietuuksiin tehdyt muutokset oli-
vat pienituloisia suosivia. Sen sijaan vuoden 2015 jalkeen tehdyt muutokset ovat heikentdneet
pienituloisten asemaa, kun taas hyvatuloisille ne ovat tarjonneet myodnteisen kehityssuunnan.
Erityisesti pienituloisten lapsiperheiden toimeentulo on heikentynyt vuoden 2015 jalkeen keski-
maaradista enemman. Lapsikdyhyys koskettaa Suomessa noin 100 000 lasta.

Pienituloisimpien tilanteen heikkeneminen nakyy myos siind, etta asumistuen osuus vuokrasta
on koko ajan pienentynyt. Tama ja muu perusturvan heikentyminen yhdessa lisaavat toimeen-
tulotuen kayttoa ja toimeentulotukiriippuvuutta.

Sosiaaliturvaetuuksien leikkausten lisaksi asiakasmaksujen korotukset ja laakekorvausten alen-
taminen hankaloittavat entisestadn kaikista pienituloisinpien tilannetta ja ajavat ihmisia erilai-
sen epavirallisen avun piiriin. 2000-luvulla ruoka-avusta on tullut yksi merkittavimmissa epavi-
rallisen avun lahteistd Suomessa. Ruoka-avussa asioivien maarat vaihtelevat, mutta arvioiden
mukaan noin 20 000 ihmista viikoittain turvautuu jarjestdjen, yhdistysten ja uskonnollisten yh-
teisdjen jarjestamaan ruoka-apuun. Julkisessa keskustelussa useat toimijat ovat raportoineet
asiakasmaarien lisdantymisesta. Myos erilaisten maksuhairididen maara on ennatyslukemissa:
vuonna 2016 jo 373 000 henkil6lla oli maksuhairiomerkinta ja ulosottoon paatyi lahes 400 000
sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksua.

Budjettileikkausten kohdistaminen yhteiskunnassa heikommassa asemassa oleviin henkil6ihin
ei ole oikeudenmukaista. Leikkausten perusteena ja oikeutuksena on kaytetty valtion talouden
heikkoa tilannetta ja ndakymaa. Nyt nakyma on muuttunut, talous kasvaa. Jos Suomessa halutaan
aidosti pysayttaa eriarvoisuuden lisdantyminen pitkalla tahtdimelld, meilld ei ole varaa harjoit-
taa politiikkaa, jossa pienituloiset kotitaloudet ovat suurimpia havidjia. Kéyhyyden ja eriarvoi-
suuden vahentaminen tulee nostaa vahvemmin poliittiselle agendalle ja lopettaa perusturvan
murentaminen.

Koyhyyden puolittaminen vuoteen 2030 mennessa YK-sitoumusten mukaisesti edellyttdda maa-
ratietoista yhteiskuntapolitiikkaa: tyollisyyden parantamista ja pitkdaikaistyottomyyden vahen-
tamistd, kohtuuhintaisen vuokra-asuntotuotannon lisddmista, toimivia sosiaali- ja terveyspalve-
luja, tasa-arvoista koulutusta ja perusturvan tason nostamista.

SOSTE suosittelee:

¢ Kompensoidaan vuodelle 2018 tehdyt perusturvan indeksijaadytykset ja perutaan in-
deksijaadytykset vuoden 2019 osalta. Kustannus noin 200 miljoonaa euroa

® Perusturvan uudistamista pohdittaessa on palvelu- ja etuusjdrjestelma seka verotus
otettava huomioon kokonaisuutena. Tavoitteena on oltava selkedmpi ja joustavampi
jarjestelma

® Perusturvaa on kehitettava niin, ettd vahennetdan valiinputoamisia ja sujuvoitetaan jar-
jestelman reagointia ihmisten elamantilanteiden nivelvaiheissa. Siirtyminen tuelta toi-
selle tai toista tuelle on tehtava mahdollisimman katkottomaksi. Tulojen on oltava en-
nakoitavissa, jotta ihmiset voivat suunnitella ja hallita elamaansa. Jarjestelman on jous-
tavammin huomioitava pirstaleinen tyéelaman ja mahdollistettava myds osatyokykyis-
ten tyollistyminen
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Sosiaali- ja terveyspalvelut seka hoidon ja hoivan hinta

Sosiaali- ja terveyspalveluiden epatasa-arvoinen saatavuus seka valttamattoman hoidon hinta
kasvattavat eriarvoisuutta Suomessa. Ladke- ja matkakorvauksiin on viime vuosina kohdennettu
merkittavia saastotoimenpiteita: 25 miljoonaa euroa vuonna 2016 ja 134 miljoonaa euroa
vuonna 2017. Saastétoimenpiteiden myota Kelan maksamien ladkekorvausten maara on laske-
nut ollen viime vuonna 1,8 prosenttia pienempi kuin vuonna 2016. Korvausten muutos on ollut
erityisen suuri diabeetikoiden osalta.

Samaan aikaan kun ladke- ja matkakorvauksia on vuosi vuodelta heikennetty, terveydenhuollon
asiakasmaksuja on nostettu. Kotitalouksien rahoitusosuus on Suomessa erityisesti terveyden-
huollossa kansainvalisesti vertaillen korkea. Korkeat asiakasmaksut estavat palveluihin paasya
ja monilla maksut ovat johtaneet velkaantumiseen. Vuonna 2016 asiakasmaksuista aiheutuneita
ulosottotapauksia oli I1ahes 400 000. Sairauksista aiheutuneet kustannukset voivat nousta mo-
ninkertaisiksi, jos ihmiset jattavat korkeiden maksujen vuoksi hakematta apua sosiaali- ja ter-
veysasioissa. Lisaksi monissa tasa-maksuissa hallinnolliset kulut voivat olla suuremmat kuin pe-
rityt asiakasmaksut.

THL:n ATH-kyselyaineiston mukaan koyhyyskokemukset ovat kasvaneet aikavalilla 2013-2015 ja
niiden henkildiden osuus, jotka ovat joutuneet tinkimaan ladkkeista tai [aakarikdaynneista rahan
puutteen vuoksi, kasvoi 20,5 prosentista 23,4 prosenttiin. Saman osoittaa Katri Aaltosen vaitos-
kirja (2017), jonka mukaan pienituloisista tai paljon sairastavista jopa ldhes joka kolmas joutuu
ainakin toisinaan tinkimaan terveydenhoidostaan tai tekemaan valintoja valttamattomien laak-
keiden ja ruuan tai muiden tarkeiden elamiseen liittyvien kulujen valilla. Laakkeista sadstavien
maara on ollut viime vuosina nousussa. Osalla pienituloisista terveydenhuoltokulut vievat jopa
40 prosenttia perheen kaytettavista tuloista.

Budjettileikkausten sijaan ladkehoidon kokonaiskustannuksia voidaan hillita rationaalisen laake-
hoidon keinoin, esimerkiksi kehittamalla 1adkehoidon kokonaisarviointia ja karsimalla epatarkoi-
tuksenmukaista lddkkeenkdyttoa seka hyddyntamalla hoitosuositusten mukaisia parhaita hoito-
ja laakityskaytantoja yhdenvertaisesti koko maassa.

SOSTE suosittelee:

e Lidke- ja matkakorvauksiin ei kohdisteta uusia saastotoimenpiteita

e Asiakasmaksu-uudistuksen yhteydessa paljon sairastavien, pienituloisten henkiléiden
tilannetta tulee helpottaa yhdistamalla asiakasmaksujen seka ladke- ja matkakustan-
nusten maksukatot ja laskemalla maksukatto kohtuulliselle tasolle, joka vastaa kuukau-
den takuuelakkeen tasoa (775 euroa). Lisdksi asiakasmaksut on lain edellyttamalla ta-
valla kohtuullistettava jos asiakkaan elamantilanne sita vaatii ja maakuntien paatanta-
vallassa tulee olla mahdollisuus peria enimmaismaksua pienempia asiakasmaksuja tai
lopettaa palvelumaksujen perimisen. Varataan uudistuksen toteutukseen 120 miljoo-
naa euroa

® Sosiaali- ja terveyskeskuksessa tuotetut suoran valinnan palvelut tulee olla maksutto-
mia. Muuttamalla avohoidon lddkaripalvelut maksuttomiksi bruttovaikutus olisi alle 50
miljoonaa euroa (vuonna 2015 43,5 milj. €) ja hallinnolliset kustannukset huomioiden
kustannusvaikutus olisi korkeintaan 37 miljoonaa euroa

SOsTe



e Kaynnissa oleva sosiaali- ja terveyspalveluiden uudistus tulee saattaa toimivana val-
miiksi. Varataan sote-uudistuksen loppuunsaattamiseen riittdva muutostuki

Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen

Suomessa paihteiden kayttd on yksi merkittavimmista kansanterveytta heikentavista ja kuollei-
suutta lisddvista tekijoista. Koska vuoden 2018 alussa voimaan tulleen alkoholilain kokonaisuu-
distuksen ennakoidaan lisdavan alkoholihaittoja merkittavasti, myos sosiaali- ja terveyssektorin
kuormitus kasvaa. Tahan on varauduttava kohdentamalla lisdaresursseja paikallisen ja alueellisen
tason paihdetyohon. Esimerkiksi jarjestojen tuottamalla matalan kynnyksen toiminnalla tavoi-
tetaan paihteita kayttavia ja heidan laheisidan jo varhaisessa vaiheessa, mika paitsi ehkaisee
haittojen kasautumista, myds saastaa julkisen sektorin varoja, kun raskaammilta korjaavilta pal-
veluilta valtytaan tai niiden tarve merkittavasti vahenee. Koska alkoholilain uudistuksen myota
myos ilki- ja vakivallan seka jarjestyshairididen ennakoidaan lisdantyvan, tulee poliisien maaraa
nostaa sisaministerion poliisiosaston arvion mukaan vahintdaan 170 henkilotyévuodella.

Vaikka tupakointi on vahentynyt Suomessa tasaisesti kaikissa ikaryhmissa, on tupakointi yha yksi
suurimmista terveysriskeista ja koulutusryhmien valisten terveyserojen aiheuttajista. Tutkimus-
ten mukaan valtaosa tupakoitsijoista haluaisi lopettaa, mutta voimakkaan nikotiiniriippuvuuden
vuoksi kokee lopettamisen erittdin vaikeaksi. Onkin ensiarvoisen tarkeaa, etta tupakkaveron ko-
rotusten rinnalla suunnataan nyt resursseja tupakoinnin lopettamisen tukemiseen. Tupakoinnin
lopettamiseen tulee olla saatavilla tukea helposti ja maksuttomasti.

Suomessa terveysturvan taso on hyva, mutta erityisesti tartuntatautien ja antibioottiresistens-
sin torjunnassa on viela paljon kehitettavaa. Tasta huolimatta panostukset alan tutkimukseen
ovat olleet olemattomia ja erityisesti tartuntatautien valvontaan kohdistetut maararahat ovat
2010-luvulla vdhentyneet merkittavasti. Voimavaroja kaivataankin kipeasti tartuntatautidiag-
nostiikkaan ja siihen liittyvaan tutkimus-, tiedotus- ja seurantatyéhon. Tartuntatautien valvon-
nan maardrahaa tulisi nostaa vahintdan vuoden 2016 tasolle. Vaikka maararaha on pieni, on se
kansanterveystyota tekeville jarjestoille erittdin merkittava rahoitusosuus tartuntatautien eh-
kaisyyn ja vahentamiseen liittyvien hankkeiden toteuttamiseksi.

SOSTE suosittelee:

e Vastataan alkoholilain kokonaisuudistuksen seurauksena kasvaviin pdihdehaittoihin
nostamalla alkoholin, huumeiden sekd muiden paihteiden kayton ja niista aiheutuvien
haittojen ehkaisyyn ja vahentdmiseen kohdistettujen maararahojen tasoa. Kustannus-
vaikutus noin miljoona euroa

* Nostetaan terveyden edistdmiseen suunnattua maararahaa (momentti: 33.70.50) kah-
della miljoonalla eurolla

¢ Kompensoidaan tartuntatautien valvontaan suunnatun maardarahan (momentti:
33.70.22) leikkaukset. Kustannusvaikutus 40 000 euroa

Asuminen ja asuntopolitiikka

Asumisen kalleus on yksi keskeinen toimeentulovaikeuksia aiheuttava tekija. Asumisen hinta na-
kyy toimeentulotukimenoissa ja vaikeuttaa tyévoiman liikkumista. Ikdantyva vaesto ja muutto-
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liilke maalta kaupunkiin ja keskustataajamiin tuo omat haasteensa asumisen kehittamistarpei-
siin. Tarvitaan sosiaalista ja muuta kohtuuhintaista asuntotuotantoa. Valtaosa valtion tukemasta
asuntotuotannosta kohdistetaan suurimpiin kasvukeskuksiin, erityisesti Helsingin seudulle. Paa-
kaupunkiseudun lisdksi kohtuuhintaisen asumisen puute on ongelma myos monissa maakunta-
keskuksissa.

Asuntojen korjausrakentamisen tarvetta ei tule aliarvioida. Esimerkiksi hissittomia asuinkerros-
taloja on yha suhteellisen paljon, eikd asuntojen pohjaratkaisut ole esteettomia. Kun tavoitteena
on, etta yha useampi ikdantynyt pysyisi asumaan kotona, korjausavustusten maararahat tulee
pitaa riittavalla tasolla. Aiempien vuosien toteutumien perusteella tarvittava kokonaispanostus
on vahintdan 40 miljoonaa euroa.

SOSTE suosittelee:
e Lisataan kohtuuhintaisen vuokra-asuntotuotannon tukemista. Tukea tarvitaan paakau-
punkiseudun lisaksi erityisesti maakuntakeskuksissa
e Pidetdan korjausavustusten maardrahat riittavalla tasolla. Aiempien vuosien toteutu-
mien perusteella tarvittava kokonaispanostus on vahintdan 40 miljoonaa euroa, lisdys
noin 4,5 miljoonaa euroa

Lasten ja nuorten hyvinvointi

Lapsikoyhyys koskettaa Suomessa noin 110 000 lasta ja perheiden toimeentulo-ongelmat kos-
kettavat vield suurempaa joukkoa. Vanhempien toimeentulotuen saannilla on kielteisia vaiku-
tuksia perheen lasten tulevaisuuteen. Erityisesti toimeentulotuen saannin pitkittyessa lasten hy-
vinvointiongelmat yleistyvat. Tutkimuksissa on osoitettu, etta pitkdaikaisesti toimeentulotukea
saaneiden vanhempien lapsista lahes kolme neljasta oli saanut myds itse toimeentulotukea ja
Iahes puolet oli vailla peruskoulun jalkeista jatkotutkintoa. Sama ilmio toistui lasten psykiatrisen
erikoissairaanhoidon tai psyykenlaakkeiden kaytdssa, rikollisuudessa kuin myos kodin ulkopuo-
lelle sijoituksissa. Inhimillisen karsimyksen liséksi erikoissairaanhoidon ja muiden korjaavien pal-
velujen tarjoaminen tulee kalliiksi. Ylisukupolvisen huono-osaisuuden estamiseksi lapsiperhe-
koyhyyteen on kiinnitettava erityistd huomiota.

Myos palveluihin tulee kiinnittdd huomiota. Lastensuojelu on monin paikoin aliresursoitua.
Kaikki lapset, nuoret ja heidan perheensa eivat saa ehkaisevaa tukea riittavan varhain, jotta ras-
kaammilta toimenpiteilta kuten sijaishuollolta valtyttaisiin. Ongelmien karjistyminen lisaa kuluja
moninkertaisesti verrattuna varhaisen tuen kustannuksiin.

Koulutukseen on kuluvalla hallituskaudella kohdistunut leikkauksia varhaiskasvatuksesta yliopis-
tokoulutukseen. Subjektiivisen padivdahoidon rajaus, ammatillisen koulutuksen mittavat noin 240
miljoonan euron leikkaukset ja korkeakouluopiskelijoiden opintorahan alentaminen 25 prosen-
tilla ovat kaikki koulutuksen tasa-arvoa murentavia toimia. Ammatillisen koulutukseen tehdyt
mittavat leikkaukset heikentdvat oppilaitosten mahdollisuuksia tarjota koulusta. Riski nuorten
lisddntyvaan syrjaytymiseen leikkausten myo6ta seuraavista ongelmista opetuksessa kasvaa. Am-
matillisen koulutuksen reformiin luvatut 15 miljoonaa euroa vuodessa eivat riita paikkaamaan
toteutettuja mittavia leikkauksia.
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Puutteellinen lapsivaikutusten arviointi paatdksenteossa aiheuttaa osaltaan lastensuojelutar-
peen lisddantymista. Esimerkiksi vuoden 2017 lopulla hyvaksytyssa alkoholilain kokonaisuudis-
tuksessa, joka sallii vahvempien alkoholijuomien myynnin ruokakaupoissa, on selkeitd negatiivi-
sia vaikutuksia nuorten seka lasten ja lapsiperheiden hyvinvointiin. Monet asiantuntijatahot ja
tutkimuslaitokset nayttéon perustuen ovat tuoneet esille muutoksen negatiiviset vaikutukset.
Paatos tulee liséamaan muun muassa lastensuojelutarvetta.

Suomen lapsista 65 000-70 000 asuu perheessa, jossa ainakin toisella vanhemmasta on paihde-
ongelma. Rekisteritietojen mukaan joka neljannen huostaan otetun lapsen tilanteen taustalla
on vanhempien ongelmallinen alkoholinkadytt6. Alkoholinkdytto vaikuttaa varsinkin pienten las-
ten huostaanottoihin ja lastensuojelun avohuollon tarpeeseen, minka lisdksi vanhempien paih-
teidenkaytto lisaa kaiken ikaisten lasten tapaturmia ja sairaalakaynteja.

SOSTE suosittelee:

® Lapsiperhekdyhyyden vahentamiseen on kiinnitettava erityistd huomiota. Perhe-
etuuksien leikkaaminen on lopettava ja on huolehdittava riittavista palveluista lapsille
ja lapsiperheille. Perhe-etuuksiin jo toteutetut indeksileikkaukset tulee kompensoida ja
uusia indeksijaadytyksia ei tule toteuttaa

e Ehkaisevan lastensuojelun ja sijaishuollon palveluihin kohdennettavaa maararahaa tu-
lee korottaa, jotta varmistetaan riittavat henkilosto- ja osaamisresurssit. Kustannusvai-
kutus 35 miljoonaa euroa

Lisatietoja

* Finanssipolitiikka, verotus: padaekonomisti Jussi Ahokas: jussi.ahokas@soste.fi, 050 308 6870

¢ Tyéllisyyspolitiikka: padekonomisti Jussi Ahokas: jussi.ahokas@soste.fi, 050 308 6870 ja erityis-
asiantuntija Paivi Kiiskinen: paivi.kiiskinen@soste.fi, 040 051 6018

® Sosiaali- ja terveyspalvelut sekd hoidon hinta: tutkimuspaallikkdé Anne Peralahti: anne.pera-
lahti@soste.fi, 050 4111734 ja erityisasiantuntija Ulla Kiuru: ulla.kiuru@soste.fi, 040 744 0888

® Perusturva, eriarvoisuus ja koyhyyden torjuminen: erityisasiantuntija Anna Jarvinen: anna.jarvi-
nen@soste.fi, 050 586 5677 ja tutkimuspaallikkd Anne Peralahti: anne.peralahti@soste.fi, 050
4111734

¢ Hyvinvoinnin ja terveyden edistiaminen: kansanterveyden erityisasiantuntija Tuuli Lahti:
tuuli.lahti@soste.fi, 050 591 8307

* Asuminen ja asuntopolitiikka: erityisasiantuntija Paivi Kiiskinen: paivi.kiiskinen@soste.fi, 040
051 6018

¢ Lasten ja nuorten hyvinvointi: erityisasiantuntija Paivi Nykyri: paivi.nykyri@soste.fi, 045 657
6769

¢ Avustukset terveyden ja sosiaalisen hyvinvoinnin edistamiseen: jarjestopaallikko Riitta Kittila:
riitta.kittila@soste.fi, 050 308 6868

¢ Budjettikokonaisuus: paasihteeri Vertti Kiukas: vertti.kiukas@soste.fi, 040 592 4287, yh-
teiskuntasuhdepaallikké Timo Lehtinen: timo.lehtinen@soste.fi, 040 159 2212 ja erityisasi-
antuntija Kirsi Marttinen: kirsi.marttinen@soste.fi, 050 531 4244
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Yhteenveto SOSTEn suositusten budjettivaikutuksista

Menot

Verot

Tyollisyyspoliittisen avustuksen korottaminen
Palkkatukimaararahojen lisddminen

Aktiivimallin korjaaminen

Perusturvan indeksijaadytysten peruminen

Paihdehaittojen ehkaisy

Asuntojen korjausavustusten maararahojen lisddminen

Terveyden edistamisen maararahan korotus

Tartuntatautien valvonnan madrarahan korotus

Ehkaisevan lastensuojelun ja sijaishuollon palveluiden vahvistaminen
Asiakasmaksujen poisto sote-keskusten suoran valinnan palveluista
Asiakasmaksujarjestelman uudistaminen

YHTEENSA
Sokerivero
Tupakkaveron korotukset

Alkoholiveron korotukset ja haittavero limuviinalle
Ansiotuloverotuksen indeksitarkastuksesta luopuminen

YHTEENSA

Nettovaikutus julkiseen talouteen
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20
30
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200
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