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Sosiaalitydntekijoiden nikemykset
lastensuojelun avohuollon palveluiden
vaikuttavuudesta ja tarjonnan riittdvyydestd

hyvinvointialueilla

ANNE-MARI JAAKOLA & ALEKSI JALONEN & JOHANNA KALLIO

Johdanto

Suomalaista lastensuojelujirjestelmid on kansain-
vilisissd vertailuissa kuvattu lapsen oikeuksia pai-
nottavaksi, palveluorientoituneeksi ja avohuolto-
keskeiseksi (Gilbert ym. 2011). Lastensuojelu on
lastensuojelulakiin (314/2007) perustuvaa erityis-
palvelua lapsen kasvuolojen, terveyden ja kehityk-
sen turvaamiseksi, ja se jakaantuu avohuoltoon, si-
jaishuoltoon ja jilkihuoltoon. Kun lapsen tilan-
teen arvioidaan edellyttdvin lastensuojelua, ensisi-
jaisia ovat vapaachtoisuuteen nojaavat avohuollon
palvelut ja tukitoimet, ja lapsen sijoittaminen ko-
din ulkopuolelle on aina viimesijaisin tukimuoto
(Hojer & Posd 2023.) Lastensuojelun avohuolto
toimii ennaltaehkiisevini puskurina lapsen huos-
taanoton tarpeelle, ja siksi avohuollon palvelui-
den asema lastensuojelujirjestelmissid on merkit-
tivd. Avohuollon palveluihin sisiltyy esimerkik-
si perhetydtd, perhekuntoutusta, tukihenkils- ja
tukiperhetoimintaa, kasvatus- ja perheneuvontaa,
lapsiperheiden kotipalvelua ja sosiaaliohjausta, ta-
loudellista tukea seki erilaisia lapsen ja huoltajien
kuntoutumista tukevia hoito- ja terapiapalvelui-
ta (LSL 36 §; SHL 14 §). Lapsi tai nuori voidaan
avohuollon tukitoimena my®és sijoittaa kodin ul-
kopuolelle laitos- tai perhehoitoon yhdessi van-
hemman kanssa tai yksin.

Kiytinnossi sosiaalitydntekijin kiytettdvissi
oleva avohuollon palveluvalikoima on kuitenkin
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usein edelld kuvattua rajatumpi, silld osaa palve-
luista on tarjolla heikosti suhteessa tarpeisiin ja
alueelliset erot palveluiden saatavuudessa voivat
olla suuria (esim. Forsell & Kuoppala 2023; For-
sell ym. 2024; 2024b). Lisiksi avohuollon palve-
luiden tarjoamista vaikeuttaa tiedon vihiisyys nii-
den tarpeenmukaisesta kohdentumisesta ja vaikut-
tavuudesta. Lastensuojelun palveluiden toimivuu-
desta tai siitd, milld perusteilla ja mihin tarpei-
siin palveluita mydnnetidin tai millaisia vaikutuk-
sia palveluilla saadaan aikaan, on heikosti tietoa
(Aaltio & Isokuortti 2021; Aaltio & Kannasoja
2024). Lastensuojelua koskeva tutkimus on pai-
nottunut sijaishuoltoon ja avohuollon tutkimus
on ollut vihidisempii. Viime vuosina on keskuste-
lu erityisesti lastensuojelun sijaishuollon vaikutta-
vuuden tutkimuksen tirkeydesti ja siitd, saavute-
taanko sijaishuollolla lapsen hyvinvointia lisddvii
vaikutuksia (Kiiriilid & Hiilamo 2023). Keskuste-
lu ja tietoisuus lastensuojelun avohuollon vaikut-
tavuudesta palvelujirjestelmin kokonaisuudessa
on jadnyt tutkimuksellisesti katveeseen.
Lastensuojelun avohuollon palveluiden tutki-
muksen tirkeyttd korostaa sithen kytkeytyvit in-
himilliset vaikutukset seki kustannukset, joihin
esimerkiksi vuoden 2015 sosiaalihuoltolain ko-
konaisuudistuksella pyrittiin vaikuttamaan (HE
164/2014). Uudistuksella tavoiteltiin lastensuo-
jelun tarpeessa olevien, erityisesti huostassa ole-
vien lasten miirin vihentimistd siirtimilld pal-



veluiden painopistetti lastensuojelulakiin kuulu-
vista erityispalveluista yleistasoisiksi sosiaalihuol-
tolakiin kuuluviksi peruspalveluiksi. Vaikka uu-
distuksen seurauksena lastensuojelun avohuollon
asiakasmiidri on vihentynyt, ovat avohuollon kus-
tannukset kasvaneet yli 85 prosenttia ja keskimai-
riiset asiakaskohtaiset kustannukset yli kaksinker-
taistuneet vuodesta 2016 vuoteen 2023. (Tilas-
to- ja indikaattoripankki Sotkanet, ind. 1245 ja
5518.) Avohuollon kustannusten nousun syyte-
kijoitd ei tunneta. Kustannusten nousu on risti-
riidassa sosiaalihuoltolain uudistuksen tavoittei-
den kanssa, koska samassa ajassa yli 12-vuotiai-
den kiireellisten sijoitusten miird on kasvanut ja
kodin ulkopuolelle sijoitettujen lasten midri py-
synyt ennallaan.

Hyvinvointialueuudistuksen tavoitteena on ol-
lut vastata lastensuojelun palvelutarpeiden ja kus-
tannusten nousuun yhtendistimilld palveluita ja
toimintatapoja sekd parantamalla niiden saata-
vuutta (HE 241/2020; Tynkkynen ym. 2025, 5).
Uudistuksen palvelumuutoksista ja vaikutuksista
tiedetddn vield vihin ja taloudellisesti tiukka aika
on hidastanut uudistuksen tavoitteiden saavutta-
mista. (Kalmari & Vuorenmaa 2025; Croell ym.
2024). Alueelliset erot lastensuojelun asiakasmii-
rissd, kustannuksissa ja palveluiden tarjonnassa
ovat edelleen suuria. Kaikkiaan alueiden haasteet
lakisiiteisten lastensuojelupalveluiden jirjestimi-
sessi niyttavit hyvinvointialueuudistuksen myoti
pikemminkin kasvaneen kuin helpottaneen, miki
on entisestddin korostanut jirjestelmiin kohden-
tuvan vaikuttavuustutkimuksen tirkeytti.

Vastaamme tiéssi artikkelissa lastensuojelun avo-
huollon tiedon tarpeeseen analysoimalla sosiaali-
tydntekijéiden nikemyksii avohuollon palvelui-
den ja tukitoimien vaikuttavuudesta ja tarjon-
nan riittdvyydesti hyvinvointialueilla. Aiheen tut-
kimista sosiaalitydntekijoiden nikemysten kaut-
ta perustelee heidin keskeinen roolinsa lasta kos-
kevien palvelupiitosten tekijoind. Sosiaalitydnte-
kijit kantavat viimesijaisen vastuun lapsen ja per-
heen palvelutarpeiden arvioinnista ja tarpeisiin
vastaavien palveluiden ja tukitoimien valinnas-
ta. Tehtdvinsd kautta heilld on ensikiden tietoa
asiakkaiden palvelutarpeista ja palveluiden saata-
vuudesta sekd vaikutuksista. Heilld on kokemus-
tietoa siitd, mitd avohuollon palvelut ovat ja saa-
daanko tarjolla olevilla palveluilla vaikutettua las-
ten ja perheiden tilanteisiin. Analyysin nikokulma
ei kuitenkaan tuota tietoa siitd, mikd heidin nike-
myksensi mukaan tekee palvelusta vaikuttavan tai

miki palvelussa saa aikaan vaikuttavuuden, mut-
ta heilli on viranomaistehtivinsi kautta raken-
tunutta nikemysti siitd, saavutetaanko palveluilla
myénteisid vaikutuksia lasten ja perheiden tilan-
teisiin. Koska lastensuojelun avohuollon palvelui-
ta on tutkittu vain vihin, tuottaa sosiaalitydnte-
kijoiled saatu nikokulma palveluiden vaikuttavuu-
teen ja riittdvyyteen tirkein lisin avohuollon pal-
veluiden tutkimukseen.

Tutkimuskysymykset, aineisto
ja menetelmat

Tutkimuskysymyksemme ovat seuraavat:

1. Ovatko lastensuojelun avohuollon palvelut so-
siaalityontekijdiden nikemysten mukaan vai-
kuttavia ja tarjonnaltaan riitcdvid lasten ja per-
heiden tarpeisiin nihden?

2. Onko sosiaalitydntekijoiden nikemyksissi
eroja hyvinvointialueiden vililli avohuollon
palveluiden vaikuttavuuteen ja riittivyyteen?

Kiytimme aineistona Sosiaalitydntekiji palve-
luiden valitsijana, padtoksentekijind ja valvojana
lastensuojelun avohuollossa (VALITSIJA) -tutki-
mushankkeessa keviilld 2024 kerittyd miidrillis-
td kyselyaineistoa. Kyselyyn vastasi 221 lastensuo-
jelun avohuollossa tydskentelevid sosiaalitydnte-
kijid kahdeksalta hyvinvointialueelta (Keski-Suo-
men, Linsi-Uudenmaan, Pirkanmaan, Poh-
jois-Karjalan, Pohjois-Pohjanmaan, Pohjois-Sa-
von, Piijit-Himeen ja Varsinais-Suomen hyvin-
vointialueet). Tutkimuksen perusjoukon muo-
dostavat hankkeeseen osallistuneiden hyvinvoin-
tialueiden lastensuojelun avohuollossa tyoskente-
levdt noin 540 sosiaalitydntekijid.! Kadon mini-
moimiseksi vastaajia, joilla on puuttuvia tietoja
jossakin tarkasteltavassa muuttujassa, ei ole pu-
dotettu pois muista kuin kyseisestd muuttujasta.
Niin ollen vastausten mairissi on pientd muut-
tujakohtaista vaihtelua (N = 218-221).

Esitimme ensin prosentuaaliset osuudet muut-
tujista, joissa sosiaalityontekijoicd pyydettiin arvi-
oimaan, kuinka hyvin avohuollon palveluilla on-
nistutaan vaikuttamaan perheiden ja eri ikiisten
lasten (alle ja yli 12-vuotiaiden) tilanteisiin (tau-
lukko 1). Ikiryhmijaottelu perustui yli 12-vuo-

1 Mddrd perustuu osin arvioon, koska kaikilta hyvinvointialu-
eilta ei saatu tietoa lastensuojelun avohuoltoa tekevien sosiaa-
lityontekijéiden mddirdistd.
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tiaiden korkeaan asiakasmidriin lastensuojelussa
ja sithen, ettd syytekijit avuntarpeille painottuvat
eri tavoin eri ikivaiheissa olevilla lapsilla ja nuoril-
la (Heino ym. 2016). Lisdksi sosiaalityontekijoil-
td kysyttiin 22 lastensuojelun avohuollon palve-
lun ja tukitoimen osalta vastauksia kysymyksiin,
kuinka vaikuttavaa palvelu heididn nikemyksensi
mukaan on. Sosiaalitydntekijéille kerrottiin, ettd
vaikuttavuus tarkoittaa palvelulla aikaan saatavaa
mydnteisti muutosta lapsen ja/tai perheen tilan-
teeseen. Lisiksi heiltd pyydettiin vastausta, kuin-
ka riittdvisti palvelua on tarjolla asiakkaiden tar-
peisiin nihden (taulukko 2).

Analysoimme vaikuttaviksi arvioitujen palvelui-
den suhdetta niiden tarjonnan riittivyyteen pro-
senttijakaumilla. Kysymyksiin vastattiin neljiluok-
kaisella asteikolla (0 = ei vaikuttava, 1 = heikos-
ti vaikuttava, 2 = hyvin vaikuttava, 3 = en tiedd ja
0 = ei tarjolla, 1 = vihin tarjolla, 2 = paljon tarjol-
la, 3 = en tiedd). Lopuksi analysoimme hyvinvoin-
tialuekohtaisia eroja palveluiden riittivyydessi ja
vaikuttavuudessa muodostamalla summamuuttu-
jia ja vertailemalla keskiarvojen eroja hyvinvointi-
alueiden vililld yksisuuntaisella varianssianalyysil-
14 sekd Bonferroni-testilld parittaisten erojen tilas-
tollisen merkitsevyyden testaamiseksi (taulukko 3).

Tulokset

Taulukkoon 1 on koottu viittdmii, joissa sosiaa-
lityontekijit arvioivat lastensuojelun avohuollon
palveluiden vaikutuksia ja mahdollisuuksia vastata
perheiden ja eri ikiisten lasten avuntarpeisiin. So-
siaalityontekijoiden nikemyksissi oli eroja siin,
koetaanko palvelut vaikuttavina ja vastaavatko ne
perheiden ja eri ikiéivaiheessa olevien lasten tarpei-
siin. Reilusti yli puolet (56 %) sosiaalitydntekijois-
td arvioi, ettd avohuollon palveluilla ja tukitoimil-
la pystytdin vastaamaan hyvin alle 12-vuotiaiden
lasten avuntarpeisiin. Yli 12-vuotiaiden kohdalla
samaa mielti oli vain noin joka neljis. Nikemyk-
set eroavat alle ja yli 12-vuotiaiden kohdalla my®s
siind, kuinka onnistuneesti avohuollon palveluil-
la onnistutaan ehkiisemiin lapsen huostaan ot-
tamista. Alle 12-vuotiaiden kohdalla onnistunei-
suus nihdiin varsin korkeana (70 %) verrattuna
yli 12-vuotiaisiin (39 %).

Nikemykset jakaantuivat kahtia kysyttiessd,
pystytdidnkd lastensuojelun avohuollon palveluilla
vastaamaan vanhempien ja perheiden avuntarpei-
siin. Hieman alle puolet (45 %) sosiaalitydnteki-
joistd oli asiassa samaa mieltd. Kuitenkin nikemys
palveluilla saatavasta myonteisestd vaikutuksesta

Taulukko 1. Lastensuojelun avohuollon palveluiden ja tukitoimien suhteita avuntarpeisiin ja vaikuttavuuteen kuvaa-

via muuttujia, %

Tdysin tai jok-

Taysin tai jok-

Ei samaa eika eri -
seenkin samaa

Lastensuojelun avohuollon palveluilla ja tuki-  seenkin eri mielti mielts e
toimilla... mielta
0, 0,
%) %) %)
pystytdan vastaamaan hyvin lasten (alle 12
vuotta) avuntarpeisiin 33 11 56
pystytddn vastaamaan hyvin nuorten (12
vuotta tai yli) avuntarpeisiin 63 13 24
pystytaan vastaamaan hyvin vanhempien ja
perheiden avuntarpeisiin 38 17 45
saadaan aikaan myonteisia vaikutuksia lasten,
nuorten ja perheiden eldmassa 10 16 74
onnistutaan ehkadisemaan lasten (alle 12
vuotta) ottamista huostaan 17 13 70
onnistutaan ehkdisemaan nuorten (12 vuotta
tai yli) ottamista huostaan 43 18 39
korvataan muiden palveluiden puutetta tai
niihin padsyn vaikeutta 3 1 96
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lasten, nuorten ja perheiden elimissi oli korkea
(74 %). Avohuollon palveluilla koetaan siis saata-
van aikaan myonteisid vaikutuksia, vaikka avun-
tarpeisiin vastaamisessa ei aina onnistuta. Avun-
tarpeisiin vastaamisen vaikeutta mittaa selkeis-
ti kysymys siitd, korvataanko lastensuojelun avo-
huollon palveluilla muiden palveluiden puutetta
tai niihin pidisyn vaikeutta. Sosiaalitydntekijois-
td 96 prosenttia oli viitteen kanssa samaa mielti.

Taulukkoon 2 on jirjestetty sosiaalitydnteki-
joiden nikemykset 22 lastensuojelun avohuol-
lon palvelun vaikuttavuudesta ja tarjonnan riicei-
vyydestd. Jakaumat on jirjestetty taulukkoon vas-

tausvaihtoehdon “hyvin vaikuttava” mukaan. Ar-
vioissa lastensuojelun avohuollon palveluiden vi-
lilli on vaihtelua sekd vaikuttavuudessa etti tar-
jonnan riittdvyydessi. Hyvin vaikuttavina palve-
luina tulivat esille tukiperhetys (85 %), avohuol-
lon sijoitus lapselle tai nuorelle (84 %), ammatilli-
nen tukihenkildtyo (78 %), sosiaaliohjaus (77 %),
sosiaalitydntekijin suora asiakastyd vanhempien
(76 %) ja lapsen kanssa (74 %) sekid perhekun-
toutus (74 %). My&s perhetyd, tukiasuminen itse-
niistyville nuorelle ja taloudellinen tuki arvioitiin
pidsddntdisesti hyvin vaikuttaviksi. Heikoimmin
vaikuttavina nihtiin liheisneuvonpito (21 %) ja

Taulukko 2. Lastensuojelun avohuollon palveluiden vaikuttavuus ja tarjonnan riittdvyys sosiaalityéntekijéiden arvioi-
mana, osuus vastaajista (%). Jdrjestys vaikuttavimmaksi arvioidusta vihiten vaikuttavaksi arvioituun (hyvin vaikut-

tava -vastausten osuuden mukaan). N = 218-221

Hei-
Ei vai- kosti Hyvin Véhan  Paljon
kutta-  vaikut-  vaikut- En Eitar-  tarjol-  tarjol- En
va tava tava tieda jolla la la tieda
(%) (%) (%) (%) (%) (%) (%) (%)
Tukiperhetyo 1 11 85 4 8 83 5 4
Avohuollon sijoitus lapselle
tai nuorelle 1 11 84 4 41 56 3
Ammatillinen tukihenkild 16 78 5 6 43 49 2
Sosiaaliohjaus 1 8 77 15 11 54 29 6
Sosiaalityontekijan tekema
suora asiakastyé vanhempien
kanssa 0 18 76 5 1 68 30 0
Sosiaalityontekijan tekema
suora asiakastyo lapsen tai
nuoren kanssa 1 18 74 7 1 76 22
Perhekuntoutus 0 18 74 8 3 65 25
Perhetyd 0 26 70 4 1 52 45 2
Tukiasuminen itsendistyval-
le nuorelle 0 5 70 25 10 57 15 18
Taloudellinen tuki
(esim. harrastustuki) 1 23 70 6 33 63 4
Kotipalvelu 1 23 59 17 59 24 10
Nopeasti saatavat kriisi- ja ar-
viointipalvelut 1 6 58 35 12 48 12 29
Terapiapalvelut (esim. perhe-
ja pariterapia) 1 11 55 32 29 58 1 11
Avohuollon sijoitus perheelle 1 9 54 37 23 42 13 22
Laheisverkostoratkaisut (esim.
laheisverkostosijoitus) 3 15 52 30 4 62 11 24
Taloudellinen tuki asumiseen 2 27 47 24 17 49 18 17
Kasvatus- ja perheneuvonta 3 29 42 26 5 65 14 16
Siivouspalvelut 4 26 41 30 22 39 18 21
Tukiasuminen perheelle
(esim. kriisimajoitus) 3 9 41 48 23 36 6 36
Eropalvelut 1 9 37 54 17 42 5 36
Laheisneuvonpito 1 14 21 64 23 22 6 49
Vapaaehtoinen tukihenkilo 8 21 20 52 23 37 4 37
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vapaachtoinen tukihenkildtys (20 %). Niitd pal-
veluita oli my®s heikosti saatavissa tai palvelun
saatavuus tai vaikuttavuuus ei ollut sosiaalitydn-
tekijin tiedossa.

Palveluiden riittivyys suhteessa tarpeeseen oli
sosiaalitydntekijéiden nikemyksissd useimpien
palveluiden osalta heikkoa. Esimerkiksi tukiper-
hety®, jonka sosiaalityontekijit arvioivat vaikutta-
vimmaksi avohuollon palveluksi, oli heikoiten saa-
tavissa olevaa palvelua (vihin tarjolla 83 %). Ai-
noastaan perheen taloudellisen tuen ja lapsen tai
nuoren avohuollon sijoituksen osalta enemmistd
(63 % ja 56 %) sosiaalityontekijdistd arvioi, ettd
palvelua on tarjolla paljon suhteessa asiakkaiden
tarpeisiin. Useimmin ei lainkaan tarjolla olevik-
si palveluiksi arvioitiin terapiapalvelut, liheisneu-
vonpito, perheelle tarjottava tukiasuminen, vapaa-
ehtoinen tukihenkild, avohuollon sijoitus perheel-
le seki siivouspalvelut.

Monien vaikuttavimmiksi nihtyjen palveluiden
riittdvyys arvioitiin heikoksi. Hyvin vaikuttaviksi,
mutta riittdimittomisti tarjolla oleviksi palveluik-
si arvioitiin sosiaaliohjaus, sosiaalityontekijin te-
kemi suora asiakastyd, perhekuntoutus seki tu-
kiasuminen itseniistyville nuorelle. Paljon tarjol-
la olevia ja hyvin vaikuttaviksi koettuja olivat avo-
huollon sijoitus lapselle tai nuorelle, ammatilli-
nen tukihenkil8tyd, perhety6 sekid taloudellinen
tuki. Niistd kaksi jalkimmiistd, perhetyd ja talou-
dellinen tuki, ovat aiemman tutkimuksen mukaan
lastensuojelun avohuollossa yleisimmin kiytettyj
palveluita (Seppild ym. 2025; Heino ym. 2016;
Pekkarinen 2018).

En tiedi -vastausten osuuksissa on palveluiden
vililld suuria eroja. En tiedi -vastausten voidaan
tulkita kertovan palvelun kiytdsti ja saatavuudes-
ta. Palvelut, joiden kohdalla epitietoisuus palve-
lun vaikuttavuudesta ja riittivyydestd on yleisin-
td, ovat todennikoisesti palveluita, joita kiytetdin
harvimmin tai joita ei ole lainkaan tarjolla. Avo-
huollon palveluiden tarjonnassa tiedetiin olevan
eroja hyvinvointialueiden vililld, ja kaupunkival-
taisten ja haja-asutusalueiden vililld on eroja pal-
veluiden sijainnin ja suurten vilimatkojen vuok-
si (Forsell ym. 2024; 2024b). En tiedd -vastaus-
ten osuudet ovat suurimpia liheisneuvonpitoa, va-
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paachroista tukihenkiltydtd, eropalveluita, per-
heille tarjottavaa tukiasumista (esim. kriisimajoi-
tusta) sekd nopeasti saatavia kriisi- ja arviointipal-
veluita koskevissa kysymyksissd. Tulos heijastanee
ndiden palveluiden vihiisti saatavuutta, kiyttod
ja tunnettuutta.

Alueellisten erojen analysointia varten jirjes-
timme aineiston tutkimuksessa mukana olleiden
kahdeksan hyvinvointialueen mukaan. Muodos-
timme avohuollon palveluiden 22 vaikuttavuus-
ja riittdvyysmuuttujasta summamuuttujat, jotka
mittasivat sosiaalityontekijdiden kokonaisnike-
mysti palveluiden vaikuttavuudesta ja riittivyy-
destd. Ensimmiiseen summamuuttujaan laskim-
me keskiarvon 22 palvelun vaikuttavuuden arvi-
oista ja toiseen vastaavasti keskiarvon palveluiden
tarjonnan riittdvyyden arvioista asteikolla 0-2 (0
= ei vaikuttava, 1 = heikosti vaikuttava, 2 = hyvin
vaikuttava / 0 = ei tarjolla, 1 = vihin tarjolla, 2
= paljon tarjolla). En tiedi -vastaukset merkittiin
tyhjiksi ja jitettiin huomiotta keskiarvoja lasket-
taessa. Koska palveluiden vaikuttavuuden nike-
myksissi ei ollut tilastollisesti merkitsevid alueel-
lisia keskiarvoeroja, raportoimme vain palveluiden
riittdvyyden tulokset hyvinvointialueittain.

Taulukko 3 esittii palveluiden riittdvyyden sum-
mamuuttujien keskiarvojen ja sijainnin tunnuslu-
kujen eroja hyvinvointialueiden kesken. Tuloksis-
sa palveluiden riittivyys arvioitiin parhaaksi Var-
sinais-Suomessa (1,25), Pohjois-Savossa (1,17) ja
Pohjois-Karjalassa (1,14) ja heikoimmaksi Poh-
jois-Pohjanmaalla (1,08), Linsi-Uudellamaalla
(1,07) ja Pirkanmaalla (1,04). Varianssianalyysin
mukaan keskiarvot eroavat toisistaan tilastollisesti
merkitsevisti (F-testi: 3,59; p = 0,0011). Bonferro-
ni-testin mukaan parittaiset erot ovat tilastollisesti
merkitsevid Varsinais-Suomen ja Pohjois-Pohjan-
maan (p < 0,05), Varsinais-Suomen ja Linsi-Uusi-
maan (p < 0,05) seki Varsinais-Suomen ja Pirkan-
maan (p < 0,001) vililli. Koska varianssianalyysii
kiytettdessd lihtokohrtaisesti edellytetdin, ettd jo-
kaisessa vertailtavassa ryhmissi on vihintiin noin
20 havaintoa, analyysi tehtiin my®és jaottelulla, jos-
sa Pohjois-Karjala, Piijit-Hime ja Keski-Suomi on
yhdistetty yhdeksi alueeksi. Tulokset eivit eronneet
olennaisesti tissi esitetyisti.



Taulukko 3. Palveluiden tarjonnan riittdvyys suhteessa asiakkaiden tarpeisiin sosiaalityontekijdiden arvioimana: pal-
velukohtaisista muuttujista muodostettujen keskiarvomuuttujien alueelliset keskiarvot. Asteikko 0-2 (0 = ei tarjolla,
2= paljon tarjolla). Jirjestys keskiarvon mukaan suurimmasta pienimpddn

keskiha-

keskiarvo jonta min. max. n
Varsinais-Suomi 1,25 0,22 0,75 1,73 47
Pohjois-Savo 1,17 0,23 0,68 1,81 30
Pohjois-Karjala 1,14 0,21 0,71 1,53 18
Paijat-Hame 1,12 0,29 0,71 1,53 9
Keski-Suomi 1,10 0,19 0,70 1,58 17
Pohjois-Pohjanmaa 1,08 0,24 0,50 1,50 36
Lansi-Uusimaa 1,07 0,22 0,62 1,50 23
Pirkanmaa 1,04 0,19 0,68 1,47 39
Kaikki alueet yht. 1,13 0,23 0,50 1,81 219

Johtopaatokset ja pohdinta

Tutkimus tuotti sosiaalitydntekijoiden kokemus-
tietoon pohjautuvaa nikemysti lastensuojelun
avohuollon palveluiden vaikuttavuudesta ja tar-
jonnan riittdvyydestd. Tutkimus sisilsi myds nike-
mysten vertailun palveluiden riittdvyydesti ja vai-
kuttavuudesta hyvinvointialueilla. Sosiaalitydnte-
kijdiden nikemysten mukaan lastensuojelun avo-
huollon palveluilla saadaan aikaan myonteisid
vaikutuksia lasten ja perheiden tilanteissa, vaik-
ka avuntarpeisiin vastaamisessa ei aina onnistu-
ta. Avuntarpeisiin vastaamisen onnistuneisuuteen
vaikuttaa palveluiden tarjonta ja kohdentuminen.
Sosiaalitydntekijdiden vastauksista on tulkittavis-
sa vahva kannanotto lastensuojelun roolista mui-
den palveluiden puutteiden tai niihin paisyn vai-
keuden korvaajana. Vaikuttavuuden kannalta on
merkityksellisti, ettd avuntarve ja palvelu kohtaa-
vat mahdollisimman hyvin. Sosiaali- ja terveyden-
huollon jirjestimislain (612/2021, 4 §) mukaan
palveluiden tulee sisillsltdin, laajuudeltaan ja laa-
dultaan toteuttaa sellaisina kuin asiakkaiden tar-
ve edellyttdd. Jos lastensuojelun avohuollon pal-
veluilla korvataan muiden palveluiden puutetta,
niilli ei voida saavuttaa tavoitteita ja vaikuttavuut-
ta optimaalisesti.

Lastensuojelun palvelujirjestelmii on kehitet-
ty pitkddn lainsiddinnén ja palvelurakenteen uu-
distuksilla. Tavoitteena on ollut parantaa palve-
luilla aikaansaatavia vaikutuksia, erityisesti ko-
din ulkopuolelle sijoitettujen ja huostaanotettu-

jen mairin vihenemisti (ks. esim. HE 252/2006;
HE 164/2014, HE 241/2020). Palveluita ja tuki-
toimia on pyritty kohdentamaan yhi paremmin ja
niin, ettd ne vastaisivat avuntarpeisiin ja lasten ja
perheiden yksilollisiin tilanteisiin. Tutkimustiedot
siitd, onko palvelurakenteen uudistuksilla ja tar-
jolla olevilla palveluilla saavutettu vaikutuksia ja
muutoksia lasten ja perheiden tilanteissa, ovat kui-
tenkin hyvin niukkoja (Seppild ym. 2025). Téssd
analyysissi avohuollon palveluiden mahdollisuu-
det vastata yli 12-vuotiaiden avuntarpeisiin ja eh-
kiistd heiddn huostaanottamistaan erosivat sosiaa-
licyontekijoiden arvioissa selkeisti alle 12-vuotiai-
siin ja heiddn perheisiinsd nihden.

Yli 12-vuotiaat nuoret ovat lastensuojelun avo-
huollon suurin asiakasryhmi. On syytd pohtia,
kuinka toimivia avohuollon palvelut ovat nuorten
avuntarpeisiin vastaamisessa ja millaisia palvelui-
ta he tarvitsevat, jotta palveluilla voidaan ehkiis-
td vahvemmin huostaan ottamista. 84 prosenttia
sosiaalitydntekijoistd arvioi avohuollon sijoituk-
sen hyvin vaikuttavaksi ja 56 prosenttia sen saata-
vuuden korkeaksi. Jatkossa tulisi tutkia, misti avo-
huollon sijoituksen vaikuttavuuden nikemyksissd
on kyse. Tulisi myds selvittdd tarkemmin, heijas-
taako korkea saatavuus kuitenkin muiden palve-
luiden toimimattomuutta, jolloin jiljelld olevak-
si mahdollisuudeksi jid avohuollon tukitoimena
tehty lapsen sijoittaminen kodin ulkopuolelle?

Sosiaalitydntekijéiden nikemyksissi oli eroja
avohuollon palveluiden vaikuttavuudessa. Selkeds-
ti vaikuttavimpana nihtiin palvelut, jotka perus-
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tuvat suoraan asiakastyohén perheen kanssa, ku-
ten tukiperhetyhén, perhekuntoutukseen ja per-
hetyohén. Suoran asiakastyon palvelut olivat kui-
tenkin niitd, jotka olivat tarpeeseen nihden kai-
kista heikoimmin tarjolla. Kolme neljisti sosiaa-
lityontekijdstd arvioi sosiaalitydntekijin ja sosiaa-
liohjaajan suoran asiakastydn tarjonnan riittdmit-
tomiksi.

Lastensuojelun sosiaalitydntekijoiden mahdolli-
suuksia tehdd asiakastydtd on pyritty parantamaan
lakisaiteiselld 30 asiakkaan mitoituksella. Vuon-
na 2024 asiakasraja ylittyi lihes kolmanneksella
sosiaalitydntekijoistd ja asiakasmiirissi oli alueel-
lista vaihtelua. Esimerkiksi Piijit-Himeen alueella
enimmiisasiakasmiiri ylittyi yli 70 prosentilla so-
siaalitydntekijdistd, mutta Pohjois-Pohjanmaalla
14 prosentilla. (Forsell & Kuoppala 2024.) Asia-
kasmitoituksen ohella asiakastyén toteutumiseen
vaikuttavat myds muut tekijit. Lainsiidinnon
uudistuksissa lastensuojelua on viety eriytyneem-
pddn rakenteeseen, jossa lapsiperhepalvelut ja las-
tensuojelu toimivat erillisind palvelukokonaisuuk-
sina (Yliruka & Niemi 2025). Asiakasmiirimitoi-
tuksen myo6ti lastensuojelun asiakkuuteen paisyn
kynnys on korkeampi ja asiakkaaksi tulevien las-
ten ja perheiden tilanteet ovat aiempaa vaikeampia
ja kuormittavampia. Tydn eriyttimiselld on vah-
vistettu eri tehtiviin erikoistunutta osaamista ja
tyon hallinnointia, mutta samalla se on mahdol-
lisesti lisinnyt asiakkaan asioita eri vaiheissa hoi-
tavien tyontekijoiden miirii ja vihentinyt tydn-
tekijéiden mahdollisuutta suoraan asiakastydhon.

Hyvinvointialuevertailun tuloksille on l6ydetti-
vissi mahdollisia selittivid tekijditd. Pohjois-Poh-
janmaalla lapsiperhepalveluiden ja lastensuojelun
resursointi on arvioitu alueellisissa asiantuntija-
arvioissa riittimittomiksi. Alle 18-vuotiaaseen
viestdon suhteutetut palvelukustannukset ovat ol-
leet alle maan keskitason, vaikka palvelutarve on
ollut keskitasoa suurempaa (THL 2024h). Myos
Pirkanmaalla lapsiperhepalveluiden ja lastensuo-
jelun palvelutarpeeseen suhteutetut kustannukset
ovat olleet maan keskitasoa matalammat ja pal-
velut ovat asiantuntija-arvioiden mukaan riitci-
mittomid. Pirkanmaalla asiakasmidrimitoitus
on ylittynyt noin puolella sosiaalitydntekijdistd
ja asiakaskeskiarvo on ollut maan toiseksi suurin.
Alueella on ollut kasvavia haasteita kisitell3 lasten-
suojelu- ja toimeentulotukiasioita lainmukaisissa
raameissa. (THL 2024d.) Linsi-Uudellamaalla

504 YHTEISKUNTAPOLITIIKKA 90 (2025):5-6

pitkdaikaisesti toimeentulotukea saaneiden lapsi-
perheiden osuus on ollut maan suurimpia ja ver-
rattain suuri osa sosiaalitydntekijoistd on toimi-
nut sijaispitevini ilman laillistusta. Lapsiperhepal-
veluiden ja lastensuojelun palvelutarpeeseen suh-
teutetut kustannukset ovat kuitenkin olleet maan
keskitasoa korkeammat. (THL 2024b.)

Hyvinvointialueita koskevat tilastoraportit ja
selvitykset tarjoavat selityksid vain joiltain osin
sosiaalitydntekijéiden arvioihin palveluiden riit-
tivyydesti. Aluevertailussa menestyneelli Varsi-
nais-Suomen alueella palvelutarpeeseen suhteute-
tut palvelukustannukset ovat maan keskitasoa
matalampia ja palveluiden henkildstdvaje on ol-
lut niin suurta, ettd se on alueellisten asiantuntija-
arvioiden mukaan hidastanut palveluihin paisyi
ja jopa pakottanut ajoittain supistamaan toimin-
toja. (THL 2024c.) Kodin ulkopuolelle sijoitettu-
jen osuus alle 18-vuotiaista on Varsinais-Suomessa
korkeampi kuin Pohjois-Pohjanmaalla, Lansi-Uu-
dellamaalla ja Pirkanmaalla. Kiireellisesti sijoitet-
tujen osuus alle 18-vuotiaista on kaikilla neljilld
alueella samaa tasoa. (Sotkanet ind. 191 ja 1078.)

Tekemimme tutkimusanalyysi on ajassamme
tirked, koska vaikuttavuuden tutkimus on las-
tensuojelun tutkimuksessa vield uutta ja kidytin-
ndn esimerkkeji sen tekemisestd on vihin (Aaltio
& Kannasoja 2024). Tissd tutkimuksessa tehtyi
analyysii ei tule kuitenkaan tulkita lastensuojelun
vaikutusten arviointi- tai interventiotutkimukse-
na, koska analyysimme ei tarjoa tietoa siitd, miki
avohuollon palveluissa saa aikaan vaikuttavuutta.
Analyysi pohjautuu sosiaalitydntekijéiden nike-
myksiin vaikuttavuudesta eiki se paljasta, millaisia
vaikutuksia palvelut kiytinnossi tuottavat lasten,
nuorten ja perheiden tilanteissa. Lastensuojelun
palveluiden vaikutusmekanismeja tulee jatkossa
tutkita tarkemmilla tutkimusasetelmilla. Esimer-
kiksi palveluita, joita sosiaalitydntekijit arvioivat
tissd analyysissi vaikuttavimmiksi (esim. tukiper-
hetyd, perhetyd, avohuollon sijoitus), tulisi tutkia
lisad. Lastensuojelun avohuollon palveluiden si-
sillistd ei juurikaan tiedetd ja tietoa on vihin ta-
voitteista, joita palveluille asetetaan asiakassuunni-
telmissa. Avohuollon palveluista tulee olla tarkem-
paa tietoa, jotta tutkimuksella paisti lihemmiksi
sitd, millaisten mekanismien kautta vaikuttavuut-
ta syntyy ja miten palveluiden vaikuttavuutta voi-
daan lastensuojelussa edistdd.



KIRJALLISUUS

Aaltio, Elina & Isokuortti, Nanne (2021) Implemen-
tointitutkimuksesta tukea sosiaalityén tutkimuksen
ja kdytinnon kehittimiseen. Yhteiskuntapolitiikka
86 (2), 229-234.

Aaltio, Elina & Kannasoja, Sirpa (2024) Katsaus lap-
siperheiden ja lastensuojelun sosiaalityon vaikut-
tavuustutkimukseen Suomessa. Teoksessa Johanna
Kiili & Anne-Mari Jaakola & Merja Anis & Tuu-
li Lamponen & Elina Stenvall (toim.) Lapsiperhei-
den ja lastensuojelun sosiaalityo. Helsinki: Gaudea-
mus, 229-244.

Aula, Maria Kaisa & Juurikkala, Virva & Kalmari, Han-
ne & Kaukonen, Pilvi & Lavikainen, Marjo & Pel-
konen, Marjaana (2016) Lapsi- ja perhepalveluiden
muutosohjelma. Sosiaali- ja terveysministerién ra-
portteja ja muistioita 2016:29. Helsinki: Sosiaali-
ja terveysministerio.

Berrick, Jill & Dickens, Jonathan & P6s6, Tarja & Ski-
venes, Marit (2016) Time, Institutional Support,
and Quality of Decision Making in Child Prote-
ction: A Cross-Country Analysis. Human Service
Organizations: Management, Leadership & Gover-
nance 40 (5), 451-468.

Croell, Katja & Knape, Nina & Leipild, Jaana &
Louet-Lehtoniemi, Tuulikki & Nieminen, Jutta &
Ridanpid, Hannele & Savolainen, Nella & Syrji,
Vesa & Syrjinen, Taru (2024) Sosiaali- ja tervey-
denhuollon jirjestiminen Suomessa: Valtakunnalli-
nen asiantuntija-arvio, syksy 2024. Paitosten tueksi
7/2024. Helsinki: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.

Forssell, Martta & Kuoppala, Tuula (2023) Lastensuo-
jelu 2022. Yhi useammasta lapsesta tehdiin lasten-
suojeluilmoitus. Tilastoraportti 24/2023. Helsinki:
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.

Forsell, Martta & Kuoppala Tuula (2024) Lastensuo-
jelun sosiaalitydn henkildstomitoitus huhtikuussa
2024. Lastensuojelun enimmiisasiakasmiira ylit-
tyy valtaosalla hyvinvointialueista. Tilastoraportti
31/2024. Helsinki: Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos.

Forssell, Martta & Inget-Leinonen, Susanna & Seppi-
14, Kirsi (2024) Lastensuojelun sosiaalitydn henki-
16stomitoitus lokakuussa 2024. Lastensuojelun so-
siaalitydntekijoiden asiakasmidrd kehittyy oikeaan
suuntaan— ylityksid kuitenkin yhi. Tilastoraport-
ti 57/2024. Helsinki: Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos.

Forssell, Martta & Inget-Leinonen, Susanna & Sep-
pild, Kirsi (2024b) Lastensuojelun kisittelyajat
1.4.2024-30.9.2024. Palvelutarpeen arvioinneissa
huomattavia viiveitd useilla hyvinvointialueilla. Ti-
lastoraportti 56/2024. Helsinki: Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitos.

Gilbert, Neil & Parton, Nigel & Skivenes, Marit (2011)
Introduction. In Neil Gilbert, Nigel Parton & Ma-
rit Skivenes (eds.) Child Protection Systems. Inter-
national Trends and Orientations. New York: Ox-
ford University Press, 3—13.

Hallituksen esitys eduskunnalle hyvinvointialueiden
perustamista ja sosiaali- ja terveydenhuollon seki
pelastustoimen jirjestimisen uudistusta koskevak-

si lainsdddinnoksi sekd Euroopan paikallisen itse-
hallinnon peruskirjan 12 ja 13 artiklan mukaisen
ilmoituksen antamiseksi 241/2020.

Hallituksen esitys Eduskunnalle lastensuojelulaiksi ja
erdiksi siihen liittyviksi laeiksi 252/2006.

Hallituksen esitys eduskunnalle sosiaalihuoltolaiksi ja
erdiksi sithen liittyviksi laciksi 164/2014.

Heino, Tarja & Hyry, Sylvia & lkiheimo, Salla & Ku-
ronen, Mikko & Rajala, Rika (2016) Lasten ko-
din ulkopuolelle sijoittamisen syyt, taustat, pal-
velut ja kustannukset: HuosTa-hankkeen (2014-
2015) pddtulokset. Helsinki: Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos.

Huikko, Eeva & Peltola, Katriina & Aalto-Setild, Ter-
hi (2023) Lasten ja nuorten mielenterveystydn vai-
kuttavuuden lisdiminen. Kansallisen lapsistrategi-
an toimenpiteen 13 loppuraportti. THL — Tydpa-
peri 3/2023. 32 sivua. Helsinki: Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitos.

Hojer, Ingrid & Psd, Tarja (2023) Child protection in
Finland and Sweden. In Jill Duerr Berrick & Neil
Gilbert & Marit Skivenes: Oxford Handbook of
Child Protection Systems. New York, NY: Oxford
University Press, 156-171.

Kalmari, Hanne (toim.) (2022) Kasvatus- ja perheneu-
vonta 2020-luvulla. Kasvatus- ja perheneuvonnan
kansallisen kehittimisprosessin loppuraportti. Tyd-
paperi 30/2022. Helsinki: Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitos.

Kalmari, Hanne & Hastrup, Arja (2022) Kasvatus- ja
perheneuvonnan perustehtivi ja paikka palvelujir-
jestelmassd. Teoksessa Hanne Kalmari (toim.) Kas-
vatus- ja petheneuvonta 2020-luvulla. Kasvatus- ja
perheneuvonnan kansallisen kehittimisprosessin
loppuraportti. Tyopaperi 30/2022. Helsinki: Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos, 7-13.

Kalmari, Hanne & Vuorenmaa, Maaret (2025) Sosiaali-
huollon perhepalvelut. Teoksessa Liina-Kaisa Tynk-
kynen & Satu Paatela & Anna-Mari Aalto & II-
mo Keskimiki & Eeva Nykinen & Mikko Pelto-
la & Timo Sinervo & Tuukka Tammi & Marjaana
Viita-aho (toim.) 2025 Tilannekuvia hyvinvointi-
alueilta — muutokset palvelujirjestelmissi sote-uu-
distuksen alkuvuosina. Raportti 3/2025. Helsinki:
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 243-248.

Kannasoja, Sirpa & Svenlin, A.-R. & Lehto-Lundén,
T. & Moilanen, J. & Kiili, J. (2022). Tukihenkils-
ja tukiperhetoiminnan tarvetta ilmentivit kuormi-
tustekijit ja toiminnalle asetetut tavoitteet. Kasvun
tuki -aikakauslehti, 2(2). https://doi.org/10.61259/
kt. 128903

Karpetis, George (2017) Theories on Child Protection
Work with Parents: A Narrative Review of the Lite-
rature. Child Welfare Vol. 95, No. 2, 33-70.

Kiili, Johanna & Moilanen, Johanna & Hedman, Jo-
hanna (2024) Kartoittava analyysi lasten, nuorten
ja petheiden sosiaalihuollon palveluista 2020-luvul-
la. Teoksessa Johanna Kiili & Anne-Mari Jaakola
& Merja Anis & Tuuli Lamponen & Elina Stenvall
(toim.) Lapsiperheiden ja lastensuojelun sosiaalityd.
Helsinki: Gaudeamus, 19-36.

YHTEISKUNTAPOLITIIKKA 90 (2025):5-6 505



Kiiridld, Antti & Hiilamo, Heikki (2023) Sijaishuol-
lon laatua ja vaikuttavuutta on parannettava. Yh-
teiskuntapolitiikka 88 (2), 195-199.

LsL, lastensuojelulaki 417/2007.

Pekkarinen, Elina (2018) Toivottu, kiistelty, torjuttu.
Lastensuojelun avohuolto huostaanottoasiakirjois-
sa. Teoksessa Rosi Enroos & Tarja Heino & Tarja
P6s6 (toim.) Huostaanotto. Lastensuojelun vaati-
vin tehtivi. Vastapaino, 103-125.

Rimpeld, Matti & Kirmanen, T. (2024) Miksi lapsi-
perhepalvelujen uudistamista Eteld-Karjalassa ei ole
tutkittu? Yheeiskuntapolitiikka 89 (4), 403—411.

Seppild, Piia & Jaakola, Anne-Mari & Toikko, Timo
(2025) Kuntatason analyysi lapsiperheiden sosiaa-
lihuollon peruspalveluiden ja lastensuojelun eri-
tyispalveluiden yhteydestd. Yhteiskuntapolitiikka
90 (3), 285-294.

SHL, sosiaalihuoltolaki 1304/2014.

STM (2025) Lasten ja nuorten terapiatakuu. htt-
ps://stm.fi/lasten-ja-nuorten-terapiatakuu. (luettu
21.5.2025)

Terapiatakuun toteuttamisen periaatteet alle 18-vuo-
tiailla terveydenhuollossa. Yliopistollisten hyvin-
vointialueiden yhteistyoni laadittu suositus lasten
ja nuorten terapiatakuun toteuttamisen keskeisis-
td menetelmisti ja periaatteista. https://terapiate-
tulinjaan.fi/ajankohtaista/tiedotteet/2025/03/12/
yliopistollisten-hyvinvointialueiden-mielenterveys-
palveluiden-johtajilta-kansallinen-suositus-terapia-
takuun-onnistuminen-edellyttaa-yhtenaisia-hoito-
kaytantoja/ (luettu 21.5.2025)

THL (2024) Sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestimi-
nen Pohjois-Savon hyvinvointialueella: Alueellinen
asiantuntija-arvio, syksy 2024. Helsinki: Terveyden
ja hyvinvoinnin laitos.

THL (2024b) Sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestimi-
nen Linsi-Uudenmaan hyvinvointialueella: Alueel-
linen asiantuntija-arvio, syksy 2024. Helsinki: Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos.

THL (2024c) Sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestimi-
nen Varsinais-Suomen hyvinvointialueella: Alueel-
linen asiantuntija-arvio, syksy 2024. Helsinki: Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos.

THL (2024d) Sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestimi-
nen Pirkanmaan hyvinvointialueella: Alueellinen
asiantuntija-arvio, syksy 2024. Helsinki: Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitos.

THL (2024e) Sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestimi-
nen Piijit-Himeen hyvinvointialueella: Alueellinen
asiantuntija-arvio, syksy 2024. Helsinki: Terveyden
ja hyvinvoinnin laitos.

506 YHTEISKUNTAPOLITIIKKA 90 (2025):5-6

THL (2024f) Sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestimi-
nen Keski-Suomen hyvinvointialueella: Alueellinen
asiantuntija-arvio, syksy 2024. Helsinki: Terveyden
ja hyvinvoinnin laitos.

THL (2024g) Sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestimi-
nen Pohjois-Karjalan hyvinvointialueella: Alueelli-
nen asiantuntija-arvio, syksy 2024. Helsinki: Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos.

THL (2024h) Sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestimi-
nen Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueella: Alu-
eellinen asiantuntija-arvio, syksy 2024. Helsinki:
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.

Tilasto- ja indikaattoripankki Sotkanet. Ind 1078.
Kiireellisesti vuoden aikana sijoitettuna olleet 0 -
17-vuotiaat, % vastaavan ikiisesti viestosti (THL).
(luettu 15.5.2025)

Tilasto- ja indikaattoripankki Sotkanet. Ind 191. Kodin
ulkopuolelle sijoitetut 0 - 17-vuotiaat, % vastaavan
ikiisestd viestosti (THL). (luettu 15.5.2025)

Tilasto- ja indikaattoripankki Sotkanet. Ind. 1245.
Lastensuojelun avohuollon asiakkaat, 0 - 17-vuoti-
aat vuoden aikana, % vastaavan ikiisesti viestostd
(THL). (luettu 15.5.2025)

Tilasto- ja indikaattoripankki Sotkanet. Ind. 5518. Las-
tensuojelun sosiaalitydn ja avohuollon tukitoimien
ilman kodin ulkopuolista sijoitusta nettokiyttokus-
tannukset yhteensi, euroa / alle 18-vuotiaat. (luet-
tu 15.5.2025)

Tynkkynen, Liina-Kaisa & Paatela, Satu & Aalto, An-
na-Mari & Keskimiki, Ilmo & Nykinen, Eeva &
Peltola, Mikko & Sinervo, Timo & Tammi, Tuuk-
ka & Viita-aho, Marjaana (toim.) 2025 Tilanne-
kuvia hyvinvointialueilta — muutokset palvelujir-
jestelmissd sote-uudistuksen alkuvuosina. Raportti
3/2025. Helsinki: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.

Vinnerljung, Bo & Brinnstrdm, L. & Hjern, A. (2011)
Kontaktfamilj/-person f6r barn : Uppféljning och
utvirdering med registerdata. Noudettu osoitteesta
Institutionen for socialt arbete, Stockholms univer-
sitet website: hteps://urn.kb.se/resolve?urn=urn:n-
bn:se:su:diva-64957

Yliruka, Laura & Niemi, Minna (2025) Lastensuojelu.
Teoksessa Liina-Kaisa Tynkkynen & Satu Paatela &
Anna-Mari Aalto & Ilmo Keskimiki & Eeva Ny-
kinen & Mikko Peltola & Timo Sinervo & Tuuk-
ka Tammi & Marjaana Viita-aho (toim.) 2025 Ti-
lannekuvia hyvinvointialueilta — muutokset palve-
lujdrjestelmissi sote-uudistuksen alkuvuosina. Ra-
portti 3/2025. Helsinki: Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos, 249-254.



TIIVISTELMA
Anne-Mari Jaakola & Aleksi Jalonen & Johanna

Kallio: Sosiaalityontekijoiden néikemykset
lastensuojelun avohuollon palveluiden
vaikuttavuudesta ja tarjonnan  riittivyydesti
hyvinvointialueilla

Analyysissi tarkasteltiin sosiaalitydntekijoiden nike-
myksii lastensuojelun avohuollon tukitoimien ja palve-
luiden vaikuttavuudesta ja tarjonnan riittdvyydestd. Li-
siksi analysoimme sosiaalityontekijéiden nikemysten
hyvinvointialuekohtaisia eroja. Analyysi pohjautui ky-
selyyn (N = 221), johon vastasi lastensuojelun avohuol-
lon sosiaalityontekijoitd kahdeksalta hyvinvointialueel-
ta vuonna 2024. Sosiaalitydntekijéiden mukaan lasten-
suojelun avohuollon palveluilla saadaan aikaan myén-
teisid vaikutuksia lasten ja perheiden tilanteissa, vaikka
avuntarpeisiin vastaamisessa ei aina onnistuta. Avuntar-
peisiin vastaamisen onnistuneisuuteen vaikuttaa palve-
luiden tarjonta ja kohdentuminen. Sosiaalitydntekijoi-
den vastauksista on tulkittavissa vahva kannanotto las-
tensuojelun roolista muiden palveluiden puutteiden tai
niihin pidsyn vaikeuden korvaajana. Sosiaalitydnteki-
joiden nikemyksissd oli eroja avohuollon palveluiden
vaikuttavuudessa. Selkedsti vaikuttavimpina nihtiin
palvelut, jotka perustuvat suoraan asiakastyohon per-
heen kanssa, kuten tukiperhety6hon, perhekuntoutuk-
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seen ja perhetydhén. Suoran asiakastydn palvelut olivat
kuitenkin niité, jotka sosiaalitydntekijit arvioivat tar-
peeseen nihden kaikista heikoimmin tarjolla oleviksi.
Kolme neljisti sosiaalitydntekijistd arvioi sosiaalityon-
tekijdn ja sosiaaliohjaajan suoran asiakastyon tarjonnan
riittdméttomaksi.

Lastensuojelun palvelujirjestelmii on kehitetty pit-
kidn lainsiddinnén ja palvelurakenteen uudis-tuksilla.
Tavoitteena on ollut parantaa palveluilla aikaansaata-
via vaikutuksia, erityisesti kodin ulkopuolelle sijoitettu-
jen ja huostaanotettujen méirin vihenemisti. Avohuol-
lon palveluiden mahdollisuuksissa vastata yli 12-vuo-
tiaiden avuntarpeisiin ja chkiistd heidin huostaanot-
tamistaan erosivat sosiaalityontekijéiden nikemyksis-
si selkeisti alle 12-vuotiaisiin nihden. Vaikuttavuuden
kannalta on merkityksellistd, ettd avuntarve ja palve-
lu kohtaavat mahdollisimman hyvin. Jos lastensuoje-
lun avohuollon palveluilla korvataan muiden palvelui-
den puutetta, niilld ei voida saavuttaa tavoitteita ja vai-
kuttavuutta optimaalisesti. Lastensuojelun palveluiden
vaikutusmekanismeja tulee jatkossa tutkita tarkemmil-
la tutkimusasetelmilla. Esimerkiksi palveluita, joita so-
siaalitydntekijit arvioivat tdssd analyysissd vaikuttavim-
miksi (esim. tukiperhetyd, perhetyo, avohuollon sijoi-
tus), tulisi tutkia lisia.
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