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3.5 
Kidutuksen vastainen kansallinen valvontaelin

3.5.1 	 OIKEUSASIAMIEHEN TEHTÄVÄ KANSALLISENA VALVONTAELIMENÄ

Eduskunnan oikeusasiamies on toiminut 7.11.2014 alkaen Yhdistyneiden kansakuntien (YK) kidutuksen 
ja muun julman, epäinhimillisen tai halventavan kohtelun tai rangaistuksen vastaisen yleissopimuksen 
valinnaisen pöytäkirjan (OPCAT, Optional Protocol to the Convention against Torture) mukaisena 
kansallisena valvontaelimenä (NPM, National Preventive Mechanism). Oikeusasiamiehen kanslian 
yhteyteen perustettu Ihmisoikeuskeskus (IOK) ja sen ihmisoikeusvaltuuskunta täyttävät osaltaan 
valinnaisessa pöytäkirjassa kansalliselle valvontaelimelle asetettuja vaatimuksia, joissa viitataan ns. 
Pariisin periaatteisiin.

Valvontaelimen tehtävänä on tehdä tarkastuskäyntejä paikkoihin, joissa pidetään tai voidaan 
pitää vapautensa menettäneitä henkilöitä. Valinnaisen pöytäkirjan soveltamisala on pyritty luomaan 
mahdollisimman laajaksi. Soveltamisalaan kuuluvat myös sellaiset paikat, joissa rajoitetaan ihmisten 
liikkumista, kuten muistisairaiden asumisyksiköt. Kansallisen valvontaelimen toimivalta ulottuu myös 
yksityisiin toimijoihin. Näitä ovat esimerkiksi toimijat, jotka ylläpitävät toimipaikkoja, joissa pidetään 
tai voidaan pitää vapautensa menettäneitä henkilöitä viranomaisen määräyksestä, kehotuksesta, 
suostumuksella tai myötävaikutuksella.

Oikeusasiamies on organisoinut kansallisen valvontaelimen tehtävät siten, että kansliassa ei ole 
tätä varten omaa erillistä yksikköä. Kansallisen valvontaelimen koordinointitehtävien pääesittelijänä 
toimii kansliassa esittelijäneuvos Iisa Suhonen. Hänen lisäkseen oikeusasiamies on nimennyt 
esittelijäneuvos Jari Pirjolan ja vanhempi oikeusasiamiehensihteeri Pia Wirran hoitamaan kansallisen 
valvontaelimen koordinaattorin tehtäviä muiden virkatehtäviensä ohella. Tarkastuksia varten on 
perehdytetty 25 ulkopuolista asiantuntijaa, joista noin 12 osallistuu tarkastuksille.

Kansallisen valvontaelimen tehtävästä ja toimintamallista voi lukea enemmän oikeusasiamiehen 
verkkosivuilla (https://oikeusasiamies.fi/kansallinen-valvontaelin-opcat). 

3.5.2	 KANSAINVÄLINEN YHTEISTYÖ

Kansallisen valvontaelimen raportti toimitetaan joka vuosi tiedoksi YK:n kidutuksen vastaisen 
komitean alakomitealle (SPT, The UN Subcommittee on Prevention of Torture).

Suomen 8. määräaikaisraportin käsittely jatkui kertomusvuonna, kun YK:n kidutuksen vastainen 
komitea (CAT) otti Suomen valtion antamien tietojen jälkeen nopeutettuun seurantaan tiettyjä 
teemoja. Raportti käsittelee sitä, miten Suomessa on pantu täytäntöön kidutuksen vastainen 
yleissopimus. Oikeusasiamies antoi 4.7.2025 omat kommenttinsa komitealle seurantaan otetuista 
teemoista. Kommenteissa keskityttiin pääosin aiheisiin, jotka liittyivät poliisin säilytystiloihin ja poliisin 
vastuulla oleviin vapautensa menettäneisiin.

Pohjoismaiden kidutuksen vastaiset kansalliset valvontaelimet tapaavat säännöllisesti vuosittain 
käsittelemään ajankohtaisia teemoja. Elokuussa 2025 Reykjavikissa pidetyssä kokouksessa teemana 
oli muun muassa kemiallinen sitominen ja psykiatrista hoitoa tarvitsevat vangit.
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Tarkastukset vuosina 2022–2025.

Kuvassa Pohjoismaiden kansallisten 
valvontaelinten edustajia Reykjavikissa.

3.5.3	 TARKASTUSTOIMINTA

Kansallisen valvontaelimen tarkastukset 2025

Kansallinen valvontaelin teki kertomusvuonna 38 tarkastusta (edellisenä vuonna 26). Lisäksi 
oikeusasiamiehen tarkastuksista kolme oli sellaisia, jotka liittyvät kansallisen valvontaelimen 
tehtävään. Koko kansliassa tehtiin tarkastuksia 83 (edellisenä vuonna 77).

Kansallisen valvontaelimen tarkastuksista 
yli puolet (21) oli ennalta ilmoittamattomia. 
Ulkopuolisia asiantuntijoita käytettiin 
lastensuojeluun, vanhusten hoivaan, vammaisten 
henkilöiden asumiseen, psykiatriaan ja 
päivystykseen kohdistuneilla 11 tarkastuksella. 
Näille tarkastuksille osallistui 1 – 4 asiantuntijaa / 
tarkastus.

Tarkastuksilla huomioitavat 
erityisteemat

Oikeusasiamiehen kanslian erityisenä perus-  
ja ihmisoikeusteemana oli ”Julkisen hallinnon 
digitalisaatio ja perusoikeudet”. Teemaa 
käsitellään tarkemmin tämän kertomuksen 
jaksossa 3.8. 

Erityisteeman lisäksi tarkastuskäynneillä 
otetaan aina huomioon oikeusasiamiehen 
erityistehtävät eli lasten, vanhusten ja 
vammaisten henkilöiden oikeudet.
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Poliisihallinto

Tuomioistuimet

Rikosseuraamusala

Sosiaalihuolto/Vammaiset henkilöt

Sosiaalihuolto/Lapset

Sosiaalihuolto/Vanhukset

Terveydenhuolto

Puolustusvoimat, Rajavartiolaitos, Tulli

Ulkomaalaishallinto

Yksityiset valvottavat

Kunnallishallinto
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NPM-tarkastukset maakunnittain vuonna 2025.
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* = tarkastuspöytäkirja verkossa

3.5.4	 POLIISI

Poliisi huolehtii vapautensa menettäneiden säilytyksestä paitsi omissa myös Tullin ja 
Rajavartiolaitoksen asioissa. Eniten kiinniottoja tehdään poliisilain nojalla ja valtaosa näistä on 
päihtymyksen vuoksi. Toiseksi suurin ryhmä ovat rikoksesta epäillyt. Lisäksi poliisin säilytystiloissa 
säilytetään jonkin verran ulkomaalaislain nojalla säilöön otettuja.

Poliisilla on käytössä viitisenkymmentä poliisivankilaa. Tutkintavankia ei saa pitää poliisin 
säilytystilassa seitsemää vuorokautta kauempaa, ellei siihen ole poikkeuksellisen painavaa syytä, 
jonka arvioi tuomioistuin. Sekä kansainväliset valvontaelimet että oikeusasiamies ovat arvostelleet 
tutkintavankien säilyttämistä poliisin säilytystiloissa, jotka eivät sovellu pitempiaikaiseen 
oleskeluun. Tutkintavankien säilytysvastuu on ollut tarkoitus siirtää vuoteen 2025 mennessä 
Rikosseuraamuslaitokselle, minkä jälkeen rikoksesta epäillyt olisivat poliisin tiloissa enintään 96 
tuntia. Tämä ei ole kuitenkaan toteutunut.

Tarkastukset

tarkastus-
päivämäärä kohde paikka- 

määrä asianumero edellinen 
tarkastuskäynti

1.4.2025 Lounais-Suomen poliisilaitos, Turun 
pääpoliisiaseman säilytystilat 68 selliä 355/2025* syyskuu 2022 

(4771/2022*)

9.4.2025 Helsingin poliisilaitos, Pasilan 
säilytystilojen terveydenhuolto 132 selliä 813/2025

marraskuu 2023 
(6432/2023* ja 
6434/2023*)

10.6.2025 Itä-Suomen poliisilaitos, Joensuun 
poliisiaseman säilytystilat 50 selliä 2986/2025* toukokuu 2018 

(2490/2018*)

10.6.2025 Itä-Suomen poliisilaitos, Varkauden 
poliisiaseman säilytystilat 14 selliä 2987/2025 toukokuu 2018 

(2489/2018*)

11.6.2025 Itä-Suomen poliisilaitos, Kuopion 
poliisiaseman säilytystilat 30 selliä 2988/2025* toukokuu 2018

29.10.2025 Lounais-Suomen poliisilaitos, Rauman 
poliisiaseman säilytystilat 12 selliä 6551/2025* syyskuu 2015

30.10.2025 Pohjanmaan poliisilaitos, Vaasan 
poliisiaseman säilytystilat 31 selliä 6555/2025* toukokuu 2017 

(3243/2017)

30.10.2025 Pohjanmaan poliisilaitos, Seinäjoen 
poliisiaseman säilytystilat 44 selliä 6556/2025* syyskuu 2011

Poliisin säilytystilojen tarkastukset ovat pääsääntöisesti ennalta ilmoittamattomia. Pasilan 
säilytystilojen terveydenhuoltoon tehdystä tarkastuksesta ilmoitettiin poikkeuksellisesti etukäteen.

OA:n tarkastuksella Oulun poliisilaitokseen (682/2025*) tutustuttiin myös pääpoliisiaseman 
uusiin säilytystiloihin. Lisäksi Lounais-Suomen poliisilaitoksen tarkastuksella (356/2025*) käsiteltiin 
vapautensa menettäneiden kohtelua.

Seuraavassa on joitakin kertomusvuoden teemoja kansallisen valvontaelimen tarkastuksilta 
poliisin säilytystiloihin. Monet niistä ovat aiheita, jotka toistuvat vuodesta toiseen. Kaikki Euroopan 
kidutuksen vastaisen komitean (CPT) jäljempänä mainitut suositukset ovat komitean Suomeen 
tehdyiltä käynneiltä annettuja suosituksia.

perus- ja ihmisoikeudet
�.� kidutuksen vastainen kansallinen valvontaelin

88

https://oikeusasiamies.fi/documents/235872516/250541620/eoa-355-2025.pdf/c928768d-e743-aafe-c9e0-509a4b48cc4e?t=1750075200884
https://oikeusasiamies.fi/documents/235872516/250541620/eoa-4771-2022.pdf/ce966297-40d3-3509-38b1-df79d36c4ec4?t=1670587200000
https://oikeusasiamies.fi/documents/235872516/250541620/eoa-6432-2023.pdf/be397373-0d29-719d-6495-295106fc6c1e?t=1711627200984
https://oikeusasiamies.fi/documents/235872516/249849891/6434-2023-S.pdf/7094b398-8962-0993-6c90-d9af74063c84?t=1765290715295
https://oikeusasiamies.fi/documents/235872516/250541620/eoa-2986-2025.pdf/4b51e9b7-77e9-8a2b-920e-6403a8571915?t=1759838400000
https://oikeusasiamies.fi/-/joensuun-poliisivankila-1
https://oikeusasiamies.fi/documents/235872516/250541620/2489-2018+Varkauden+poliisivankila+-+Polisf%C3%A4ngelset+i+Varkaus.pdf/64003da6-c455-641b-ced1-64653f36e144?t=1528977600026
https://oikeusasiamies.fi/documents/235872516/250541620/eoa-2988-2025.pdf/09b7b2db-b173-c913-0551-4e491a9ab54f?t=1759838400946
https://oikeusasiamies.fi/documents/235872516/249849891/6551-2025-S.pdf/f5bf9603-8391-66cb-8e8e-f01d55656892?t=1775132689115
https://oikeusasiamies.fi/documents/235872516/249849891/6555-2025-S.pdf/aec25c7d-5e7f-ea03-254a-916825f5d9bc?t=1775132689551
https://oikeusasiamies.fi/documents/235872516/249849891/6556-2025-S.pdf/eac4eb63-9c43-50fb-bf63-59c529078a4c?t=1775132609786
https://oikeusasiamies.fi/documents/235872516/250541620/eoa-682-2025.pdf/c30c8d17-084d-8761-06d3-c8ac43da5dfe?t=1742904000136
https://oikeusasiamies.fi/documents/235872516/250541620/eoa-356-2025.pdf/daaa74ab-5508-b8df-63bb-cebd3dd75e3a?t=1749124800843


Oikeuksista ja velvollisuuksista ilmoittaminen

CPT on suosittanut poliisin säilytystiloissa parantamaan oikeuksista tiedottamista vapautensa 
menettäneille. Kertomusvuonna tehdyillä tarkastuksilla todettiin kolmen säilytystilan kohdalla 
oikeuksista tiedottamisessa parantamisen varaa. OA:n mukaan poliisilaitoksen tulee huolehtia siitä, 
että vapautensa menettäneille kerrotaan keskeisiltä osin myös suullisesti säilytystilan olosuhteista 
sekä keskeisistä vapautensa menettäneen oikeuksista ja velvollisuuksista. Vapautensa menettäneiden 
haastatteluissa ilmeni, että he eivät välttämättä olleet tietoisia näistä siitä huolimatta, että heillä 
oli käytettävissä kirjallinen materiaali, jossa näistä kerrotaan. OA:n mukaan ainakin alaikäisille ja 
ensikertalaisille tulee kertoa näistä asioista myös suullisesti. OA on myös suositellut, että vapautensa 
menettäneelle annettava materiaali olisi valmiiksi tulostettuna jokaisessa sellissä.

Vapautensa menettäneen terveydenhuolto ja oikeus lääkäriin

Säilytystiloissa ei yleensä ole omaa lääkäriä tai sairaanhoitajaa. Vapautensa menettäneen 
terveydenhuolto on järjestetty siten, että säilytystilan vartijat huolehtivat siitä, että vapautensa 
menettänyt saa hänelle siviilissä määrätyn lääkityksensä ja akuutissa tilanteessa paikalle hälytetään 
ensihoitoyksikkö. Tarkastetuissa säilytystiloissa tilanne oli tämä kaikissa muissa, paitsi Helsingissä. 
Näin siitäkin huolimatta, että isommissa säilytystiloissa joudutaan usein kutsumaan ensihoitoyksikkö 
paikalle tai olemaan sairaanhoitoon yhteydessä lähes päivittäin.

CPT on suosittanut parantamaan kaikissa säilytystiloissa lääkäriin pääsyä ja varmistamaan 
sairaanhoitajan käynnit. CPT on lisäksi edellyttänyt, että vapautensa menettäneelle tulee aina tehdä 
terveystarkastus 24 tunnin kuluessa saapumisesta poliisin säilytystiloihin. OA on suosittanut kaikille 
säilytystiloille, joissa ei käy säännöllisesti terveydenhuollon ammattihenkilöä, ainakin sairaanhoitajan 
säännöllisiä käyntejä. OA on myös suosittanut, että kaikki poliisilaitokset tavoittelisivat tilannetta, 
jossa kaikki yli vuorokauden säilössä olevat vapautensa menettäneet tapaisivat terveydenhuollon 
ammattihenkilön. Tämä ei toteutunut missään kertomusvuonna tarkastetuissa säilytystiloissa. 
Poliisilaitokset eivät ole olleet valmiita muuttamaan nykyisiä käytäntöjään vapautensa menettäneiden 
terveydenhuollossa. Lounais-Suomen poliisilaitos ilmoitti kuitenkin arvioivansa uudelleen 
mahdollisuutta sairaanhoitajan säännöllisiin käynteihin tai kaikkien yli vuorokauden säilössä olleiden 
terveydenhuollon ammattilaisen tapaamista sen jälkeen, kun Poliisihallituksen valmistelussa oleva 
määräys poliisin säilyttämien henkilöiden kohtelusta sekä putkakuolemien ennalta estämisestä ja 
selvittämisestä on vahvistettu.

CPT on myös suosittanut, että vapautensa menettäneelle tulee taata aito mahdollisuus 
päästä lääkärin tarkastettavaksi – ja jos tämä haluaa, itse valitsemansa lääkärin tarkastettavaksi. 
Tarkastushavaintojen perusteella tämä ei edelleenkään toteudu käytännössä. OA on kertomusvuonna 
joka tarkastuksella joutunut kiinnittämään poliisilaitosten huomiota siihen, että kaikille vapautensa 
menettäneille on tulovaiheessa kerrottava hänen oikeudestaan saada poliisin järjestämän lääkärin 
luvalla omalla kustannuksella terveydenhoitoa säilytystiloissa.  Tämä perustuu poliisin säilyttämien 
henkilöiden kohtelusta annettuun lakiin (jäljempänä putkalaki), mistä myös Poliisihallitus on 
muistuttanut poliisilaitoksia omassa ohjekirjeessään.

Vapautensa menettäneiden lääkehoito

Säilytystilan vartijat joutuvat jakamaan vapautensa menettäneille lääkkeitä, myös 
opioidikorvaushoitolääkkeitä. Vartijoiden saama lääkkeenjakokoulutus ei kuitenkaan sisällä 
huumausaineiksi luokiteltuja lääkkeitä. Näitä lääkkeitä tulee lisäksi säilyttää erillään muista  
lääkkeistä. Niihin tulee olla pääsy vain työntekijöillä, jotka ovat oikeutettuja niitä käsittelemään. 
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OA on suosittanut, että poliisilaitos järjestää koulutusta vartijoille opioidilääkkeiden jakamiseen ja 
säilyttämiseen liittyen. 

Pohjanmaan poliisilaitos ilmoitti järjestävänsä opioidilääkekoulutuksen vartijahenkilöstölle 
vuoden 2026 aikana.

THL:n Turvallinen lääkehoito -oppaassa edellytetään, että jokaisessa lääkehoitoa toteuttavassa 
yksikössä on lääkehoitosuunnitelma. Myös OA on suositellut poliisilaitoksia laatimaan säilytystiloja 
koskevan lääkehoitosuunnitelman ja perehdyttämään valvontahenkilöstöä sen sisällöstä. 
Kertomusvuonna tarkastetuissa säilytystiloissa lähes kaikilla säilytystiloilla oli lääkehoitosuunnitelma. 
Puuttuvien osalta poliisilaitos ilmoitti suunnitelman olevan valmis vuoden 2026 alkupuolella, jonka 
jälkeen vartijahenkilöstö tulee saamaan sitä koskevan perehdytyksen. Tämä oli selvä parannus 
edellisvuoteen, jolloin missään tarkastetussa säilytystilassa ei ollut lääkehoitosuunnitelmaa.

Ulkoilutilat

Poliisin säilytystiloissa vapautensa menettäneelle on annettava mahdollisuus ulkoilla vähintään 
tunti päivässä. Putkalaissa ei ole tarkemmin säännelty, mitä ulkoilu pitää sisällään tai minkälainen 
ulkoilutilan tulisi olla. Sen sijaan kansainvälisissä vankeja koskevissa säännöksissä, kuten 
YK:n vankeinhoidon vähimmäissäännöissä (the Nelson Mandela Rules) ja Eurooppalaisissa 
vankeinhoitosäännöissä, edellytetään, että vangin on saatava päivittäin vähintään tunti sopivaa 
liikuntaa ulkoilmassa. Tämä koskee myös tutkintavankeja.

Kansallisen valvontaelimen tarkastuksilla on todettu, että poliisin säilytystilojen ulkoilutilat 
eivät aina vastaa sitä, mitä ulkoilulla ymmärretään. Niissä ei ole myöskään mahdollista harrastaa 
liikuntaa. CPT on vuonna 2020 käynnillä todennut, että mikään sen käymistä poliisin säilytystiloista 
ei soveltunut pitkäaikaiseen asumiseen erityisesti aktiviteettien puuttumisen vuoksi. Lisäksi missään 
CPT:n vierailemissa säilytystiloissa ei ollut ulkoilutiloja, joissa olisi mahdollista aidosti ulkoilla. Useimmat 
ulkoiluun tarkoitetut tilat olivat vain isoja sellejä, jotka olivat vain osittain ulos avoimia.

Viime vuosina tehdyillä kansallisen valvontaelimen tarkastuksilla on havaittu, että poliisin 
säilytystilojen ulkoilutilat ovat muuttuneet entistä umpinaisemmiksi. Niiden käyttötarkoituksena 
vaikuttaa olevan ennemminkin tupakoinnin mahdollistaminen kuin ulkoilu. Vapautensa menettäneillä ei 
ole ulkoilun lisäksi poliisin säilytystiloissa muuta sellin ulkopuolista aktiviteettia. Myös kertomusvuonna 
tarkastetuissa säilytystiloissa oli havaittavissa ulkoilutilojen olevan umpinaisia tiloja, joissa oli katto. 
Niissä ei ollut myöskään kalustusta. Alla kuvia muutamista tarkastetuista ulkoilutiloista.

Kuvassa Seinäjoen säilytystilojen toinen ulkoilutila.

Kuvassa Vaasan säilytystilojen toinen ulkoilutila.
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Kuvassa Varkauden säilytystilan ainoa ulkoilutila.

OA on päättänyt omasta aloitteestaan selvittää poliisin säilytystilojen ulkoilutilojen kokonaistilannetta 
(3923/2025, vireillä).

Esteettömyys

Poliisin säilytystiloista löytyy nykyisin yhä useammin sellejä vapautensa menettäneille, jotka ovat 
esteettömiä. Kertomusvuonna tarkastetuista säilytystiloista oli kolmessa esteettömät sellit. OA on 
pitänyt esteettömien sellien rakentamista myönteisenä. Hän on kuitenkin korostanut, että jo niiden 
suunnittelu- ja rakennusvaiheessa tulee ottaa huomioon esteettömyysnäkökohdat. Hän on myös 
suosittanut poliisilaitoksille esteettömyyskartoituksen teettämistä silloin, kun esteettömässä sellissä 
on tarkastuksen yhteydessä havaittu puutteita.

OA on tutkinut myös omana aloitteena poliisin säilytystilojen esteettömyyttä (6945/2024*). 
Taustalla oli OA:n antama päätös kanteluasiaan, jossa alaraajahalvaantunut vapautensa menettänyt 
oli kuljetettu ilman pyörätuoliaan poliisivankilaan, jonka tilat olivat liikkumisesteiselle henkilölle 
sopimattomat (151/2023*). OA antoi helmikuussa 2025 omana aloitteena tutkitussa asiassa ratkaisun. 
Ratkaisua on selostettu tarkemmin tämän vuosikertomuksen poliisin laillisuusvalvontaa koskevassa 
jaksossa (kohta 4.3.6). 

Poliisihallitus ilmoitti lokakuussa 2025 OA:lle, että OA:n esittämät käsitykset poliisin säilytystilojen 
esteettömyydestä otetaan huomioon valmisteilla olevassa uudessa ohjeistuksessa. Siinä ei kuitenkaan 
tulla käsittelemään esteettömyyskartoitusten tekemistä tai poliisille vammaisten henkilöiden 
oikeuksista annettavaa koulutusta, joiden tarvetta arvioidaan erikseen.

Poliisiajoneuvojen kuljetusturvallisuus

OA teki tarkastuksen Oulun poliisilaitokseen maaliskuussa 2025 (682/2025*). Tarkastajat tutustuivat 
samalla myös poliisiautojen kuljetustiloihin. Tämä liittyi oikeusasiamiehen kansliassa vireillä olleeseen 
poliisiautojen kuljetusturvallisuutta koskevaan omaan aloitteeseen (487/2024*).

Poliisin säilytystiloihin liittyviä ratkaisuja ja viranomaisen toimenpiteitä

OA antoi neljälle poliisilaitoksen vartijalle huomautuksen, kun vapautensa menettänyt oli joutunut 
olemaan sellissä neljä tuntia alasti. OA myös kiinnitti huomiota kirjausten puutteisiin, kun muun 
muassa vapautensa menettäneen terveydentilan arvioinnista tai riisuttamisesta ei ollut merkintöjä. 
OA esitti Valtiokonttorille, että vapautensa menettäneelle hyvitetään häneen kohdistuneet perus- ja 
ihmisoikeusloukkaukset (339/2025). Valtiokonttori suoritti kantelijalle hyvityksenä 800 euroa.
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OA on myös ratkaisuissaan kiinnittänyt poliisin huomiota OC-kaasun 
kohteeksi joutuneen ensiapuun. Pelkkä vesi ei tähän riitä, vaan 
tarvitaan myös saippuaa. Poliisin säilytystiloihin tehdyillä tarkastuksilla 
on kiinnitetty huomiota siihen, että säilytystiloissa on valmiudet 
huolehtia ensiavusta.

3.5.5	 YKSITYINEN VARTIOIMISTOIMINTA

OA käy läpi poliisilaitosten tarkastuksilla myös sitä, miten poliisilaitokset valvovat yksityistä 
turvallisuusalaa. Kansallinen kidutuksen vastainen valvontaelin teki vuonna 2022 ensimmäisen 
tarkastuksen matkustaja-autolautan säilytystiloihin (6559/2022*, ks. EOA:n vuosikertomus  
2022, s. 89).

Kertomusvuonna tehtiin 25.11.2025 tarkastus Viking Line Oyj:n matkustaja-autolautta M/S 
Cinderellan säilytystiloihin (7314/2025). Tarkastus oli ennalta ilmoitettu. Tätä kirjoitettaessa ei ole 
vielä tiedossa OA:n lopullisia kannanottoja. Tarkastushavaintona todettiin muun muassa, että poliisi 
ei ollut hyväksynyt aluksen säilytystiloja, vaikka yksityisistä turvallisuuspalveluista annettu laki sitä 
edellyttää. Myös vapautensa menettäneen terveydentilan tarkastamisessa ja valvonnassa todettiin 
puutteita.

3.5.6	 PUOLUSTUSVOIMAT

Vapautensa menettäneen kohteluun puolustusvoimien säilytystiloissa sovelletaan poliisin 
säilyttämien henkilöiden kohtelusta annettua lakia. Pääesikunta on 1.12.2025 alkaen hyväksynyt 
puolustusvoimien säilytystilat ennen kuin ne otetaan käyttöön.

Tarkastukset

Kuvassa Pasilan säilytystilan huuhtelupiste.

* = tarkastuspöytäkirja verkossa

tarkastus-
päivämäärä kohde asianumero muuta / edellinen  

tarkastuskäynti

27.5.2025
Utin jääkärirykmentin sotilaspoliisivartioston 
vapautensa menettäneiden säilytystilat, yksi 
säilytyshuone

2448/2025*
ennalta ilmoitettu 
/ vuonna 2019 
(2420/2019)

10.6.2025 Karjalan prikaatin vapautensa menettäneiden 
säilytystilat, kaksi säilytyshuonetta 2453/2025* ennalta ilmoitettu / 

vuonna 2016

30.10.2025 Porin Prikaatin Säkylän yksikön vapautensa 
menettäneiden säilytystilat, 3 säilytyshuonetta 6819/2025* ennalta ilmoitettu / 

vuonna 2015

31.10.2025 Porin Prikaatin Niinisalon yksikön vapautensa 
menettäneiden säilytystilat, 3 säilytyshuonetta 6820/2025* ennalta ilmoitettu / 

vuonna 2015
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* = tarkastuspöytäkirja verkossa

tarkastus-
päivämäärä kohde 

vanki-
paikka-
määrä

asianumero edellinen  
tarkastuskäynti

11.3. ja 
9.-10.4.2025 Sukevan vankila 181 318/2025* vuonna 2019 

(5291/2019*)

26.-27.5.2025 Köyliön vankila 73 2556/2025* vuonna 2017 
(3733/2017*)

28.5.2025 Huittisten vankila, avovankila 107 2557/2025* vuonna 2015

28.-30.10.2025 Turun vankila 216 5149/2025* vuonna 2019 
(2449/2019*)

Puolustusvoimien säilytystiloja käytetään harvoin. Tarkastetuissa kohteissa yleisimmät perusteet 
vapauden menetykselle olivat päihtymys tai sopimaton käytös. Vapaudenmenetys kestää yleensä 
joitakin tunteja ja harvemmin yli vuorokauden. Tarkastuksilla kiinnitetään aina huomiota vapautensa 
menettäneiden olosuhteisiin. Kertomusvuonna ei todettu tarkastetuissa säilytystiloissa sellaista, joka 
olisi edellyttänyt oikeusasiamieheltä erityisiä toimenpiteitä.

3.5.7 RAJAVARTIOLAITOS

Kansallinen valvontaelin teki 14.5.2025 tarkastuskäynnin Nuijamaan rajatarkastusasemalle 
(2735/2025*). Tarkastus oli ennalta ilmoitettu. Tarkoituksena oli selvittää muun muassa sitä, onko 
aseman säilytystiloissa ollut vapautensa menettäneitä, onko rajan kautta pyrkinyt Suomeen 
turvapaikanhakijoita ja onko edellisen, joulukuussa 2022 tehdyn, tarkastuskäynnin suositukset 
laitettu täytäntöön (7489/2022*).

Säilytystiloissa oli viimeksi ollut vapautensa menettänyt joulukuussa 2023. Koska raja on kiinni, 
turvapaikanhakijoita ei ole tullut Suomeen Nuijamaan raja-aseman kautta. Säilytystiloihin oli 
laadittu järjestyssäännöt ja saatavilla oli vapautensa menettäneitä koskevat säädökset 17 eri kielellä. 
Valvontakameran kuvaa oli muokattu oikeusasiamiehen suosituksen mukaisesti siten, että wc-
istuin oli peitetty valvontakuvasta. Tarkastuskäynnin yhteydessä käytiin läpi henkilönkatsastuksen 
ja henkilöntarkastuksen eroja sekä sitä, miten vapautensa menettäneen yksityisyyden suoja 
huomioidaan henkilöntarkastuksessa.

3.5.8 RIKOSSEURAAMUSALA

Oikeusministeriön (OM) alainen Rikosseuraamuslaitos (Rise) huolehtii vankeusrangaistusten 
täytäntöönpanosta. Suomessa on 27 vankilaa, joista suljettuja laitoksia on 15 ja avovankiloita 12. 
Keskimääräinen vankiluku oli useita vuosia noin 3 000. Viime vuosina vankimäärä on kasvanut 
kuitenkin merkittävästi. Vuonna 2025 vankeja oli keskimäärin 3 545 ja korkeimmillaan noin 3 640, 
kun vankipaikkoja oli vankiloissa vuoden lopulla 3103. Suljettujen vankiloiden keskimääräinen 
käyttöaste oli 114 % ja avovankiloiden 97 %.

Tarkastukset
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Kaikki vankiloihin tehdyt tarkastukset olivat ennalta ilmoitettuja. 
Sukevan vankilan tarkastuksella käytettiin vangeille ja vankilan henkilökunnalle suunnattuja 

kyselylomakkeita, joihin vastaukset annetaan nimettöminä. Tästä työkalusta voi lukea enemmän 
EOA:n vuosikertomuksesta 2024 (kohta 3.5.7).

Lisäksi tehtiin AOA:n tarkastukset Rikosseuraamuslaitokseen 8.4.2025 (1991/2025*) ja 
oikeusministeriön kriminaalipolitiikka- ja rikosoikeusosastolle 28.4.2025 (2607/2025*). Molemmilla 
tarkastuksilla käsiteltiin erityisesti vankiloiden yliasutusta ja siihen liittyviä toimenpiteitä.

Vankiloiden yliasutustilanne

Vankimäärän kasvussa näkyivät kertomusvuonna vasta edellisen hallituksen aikaisten päätösten 
vaikutukset. Risen arvio on, että vankimäärä nousee kohti 4 000–5 000 vankia. Vankimäärän 
kehitys on kuitenkin ennustamatonta. Tehdyt lakimuutokset selittävät vain osin vankimäärän kasvua. 
Tuomioistuimet ovat alkaneet tuomita pidempiä rangaistuksia. Todettakoon, että vankiloiden 
turvallisena käyttöasteena on pidetty 90 prosenttia. Tämä edellyttäisi nykytilanteessa 800 
vankipaikkaa lisää ja vastaavassa määrin lisää henkilökuntaa.

Yliasutuksen vaikutuksia

Euroopan kidutuksen vastainen komitea (CPT) on toistuvasti kommentoinut vankiloiden 
ylikuormituksen riskejä ja seurauksia. CPT:n mukaan valtiot pyrkivät ratkaisemaan yliasutuksen 
ongelmaa sijoittamalla kaksi vankia yhden hengen selliin. Samalla CPT on muistuttanut minimipinta-
alasta, mikä jokaisella vangilla tulisi olla käytössä.

Myös Suomessa on vankiloiden yliasutuksen vuoksi muutettu yhden hengen sellejä kahden 
hengen käyttöön. Tällä on pyritty välttämään majoittamista siihen soveltumattomissa tiloissa, kuten 
liikuntasalissa tai saunan pukuhuoneessa. Tämä tarkoittaa kuitenkin sitä, että sellin vankikohtaisen 
vähimmäiskoon kriteerit eivät täyty. Lisäksi on selvää, että yliasutus vaikuttaa vankien psyykeeseen. 
Ruotsin oikeusasiamies on julkaissut 2025 kaksi raporttia siitä, minkälaisia riskejä ja seurauksia 
yliasutuksesta aiheutuu. Havainnot perustuvat Ruotsin kansallisen valvontaelimen tarkastuksiin. 
Raportit sisältävät useita suosituksia, jotka koskevat muun muassa asumisympäristöä, vankien 
turvallisuutta ja terveydenhuollon roolia yliasutustilanteessa.

Risen mukaan yliasutukseen liittyy muun muassa seuraavia ongelmia:
–	 Vaikeasti sijoitettavia vankeja on yhä enemmän, ja yliasutus vaikeuttaa sijoittamista entisestään.
–	 Päihdevalvontaa ei pystytä toteuttamaan riittävästi, minkä vuoksi huumausaineita ja 

järjestyshäiriöitä on yhä enemmän.
–	 Vankiloiden korkean käyttöasteen vuoksi vankeja joudutaan sijoittamaan sinne, minne mahtuu. 

Sijoittamisessa ei voida huomioida esimerkiksi vangin tarpeita.
–	 Rangaistusajan suunnitelman mukaista työskentelyä, esimerkiksi päihdetyötä, ei ole riittävästi 

tarjolla.
–	 Alaikäisille vangeille ei ole tarpeeksi resursseja.

Toimenpiteet yliasutustilanteen helpottamiseksi

Vankiloiden laitoskanta on vanhaa ja sen vuoksi peruskorjaustarvetta on jatkuvasti. Osa tiloista on 
jatkuvasti remonttien vuoksi pois käytöstä. Nykyisillä vankiluvuilla ei ole mahdollisuutta päästä eroon 
edes huonokuntoisista vankilarakennuksista. Tavoitteena kuitenkin on saada rakennushankkeet alulle. 
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Vankipaikkatarpeisiin on saatu rahoitusta vuosille 2026-2029. Tällä rahoituksella rakennetaan 
vankipaikkoja Turun vankilan uuteen lisärakennukseen ja moduulivankiloihin, jotka sijoitetaan 
nykyisten vankiloiden yhteyteen. Tällaisia ovat esimerkiksi Helsingin ja Kylmäkosken vankiloihin 
rakennettavat uudet selliosastot, joihin tulee yhteensä 180 vankipaikkaa.

Uusien vankipaikkojen lisäksi on ryhdytty seuraaviin toimenpiteisiin:
–	 Avolaitoksiin pyritään sijoittamaan maksimimäärä vankeja.
–	 Valvottuun koevapauteen sijoittamista on lisätty.
–	 Sakkovankeja ja lyhytaikaisvankeja on sijoitettu ulkopuoliseen laitokseen, kuten 

päihdekuntoutuslaitoksiin.

OM:n kriminaalipoliittisessa toimenpideohjelmassa on yhtenä toimenpiteenä selvittää 
mahdollisuuksia lisätä valvontarangaistuksen, valvotun koevapauden ja yhdyskuntapalvelun käyttöä.

Yliasutuksen näkyminen tarkastuksilla

Vankien asuttaminen. Kaikissa kertomusvuonna tarkastetuissa suljetuissa vankiloissa oli yliasutusta 
vuonna 2025. Tarkastusajankohtana näiden vankiloiden käyttöasteet olivat välillä 104 % - 120 %. 
Kaikissa oli yliasutuksen vuoksi jouduttu sijoittamaan vankeja liian pieniin ja säännösten vastaisiin 
selliolosuhteisiin asuinosastoilla.

Sen sijaan Huittisten avovankilan käyttöaste oli tarkastusajankohtana 64 %. Vankilan tilanne 
näyttäytyy ristiriitaisena, kun saman aikaisesti lähes kaikkien muiden vankiloiden vankimäärät 
ja käyttöasteet ovat viime aikoina nousseet voimakkaasti. Paikalla olevien vankien määrän 
väheneminen vuodessa noin 30 %:lla ei voine olla vaikuttamatta vankilan toimintaan. Tarkastuksella 
ei löytynyt syytä siihen, miksi Rikosseuraamuslaitoksen asiakasarviointiyksikkö ei sijoita Huittisten 
vankilaan sen toiminnan kannalta riittävää määrää vankeja. Tämä ei myöskään ole linjassa Risen 
tavoitteen kanssa siinä, että avolaitoksissa olisi maksimimäärä vankeja.

Sellin ulkopuolinen aika ja mielekäs toiminta. Jo ennen nykyisen yliasutustilanteen syntymistä 
vankiloissa on ollut ongelmana tarjota vangeille lain edellyttämää toimintaa. Erityisesti suljetuimmilla 
osastoilla on vankeja, joita ei ole sijoitettu lainkaan toimintaan, vaikka se on lain mukaan paitsi vangin 
velvollisuus, myös hänen oikeutensa. Vaikka vanki sijoitettaisiinkin toimintaan, sen viikoittainen 
määrä voi olla hyvin vähäinen. Lisäksi kansainvälisten suositusten mukaan sellin ulkopuolisena aikana 
tulisi olla tarjolla mielekästä ja kehittävää toimintaa. Myös kertomusvuonna tarkastetuissa vankiloissa 
(Turku ja Sukeva) todettiin, että asuinosastoilla oli liian vähän sellin ulkopuolista aikaa ja mielekästä 
toimintaa. Tähän vaikutti yliasutuksen lisäksi henkilökunnan riittämättömyys.

Vankiloilla vaikuttaa olevan erityisen paljon ongelmia järjestää tehostetun valvonnan osastojen 
vangeille kehittävää ja mielekästä sellin ulkopuolista aikaa. Vankilalle laissa asetetut velvoitteet 
koskevat kuitenkin kaikkia vankeja ja asuinosastoja. Eri osastojen erilainen valvonnan aste ei oikeuta 
poikkeamaan toimintaan sijoittamisen ja vapaa-ajantoiminnan järjestämisen velvoitteista. Nämä 
ongelmat eivät aina ole vankilan omin toimin ratkaistavissa. Voimavarojen vähäisyys ei kuitenkaan ole 
hyväksyttävä peruste olla noudattamatta laissa edellytettyä.

Tarkastuksilla on todettu, että mielekkään toiminnan järjestäminen on mahdollista avovankilassa. 
Huittisten vankilassa tarkastajille kerrottiin, miten eläinten hoito ja ympäröivä luonto toimivat parhaina 
kuntouttavina tekijöinä erilaisista mielenterveys- ja päihdeongelmista sekä väkivaltaisuudesta ja 
impulsiivisuudesta kärsiville vangeille.

Tapaamiset. Vuoden 2025 alussa valvottuja tapaamisia on alettu joissakin vankiloissa järjestää vain 
joka toinen viikonloppu. Aiemmin tapaamisia on ollut joka viikko. Muutoksen taustalla on yliasutuksen 
lisäksi henkilöstövajaus. Kertomusvuonna tarkastetuista vankiloissa yhdessä (Sukeva) oli vähennetty 
valvottuja tapaamisia. AOA on ottanut omasta aloitteesta tutkittavaksi valvottujen tapaamisten 
vähentämisen (1737/2025, vireillä).
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Tarkastuskäynnillä tutustuttiin Huittisten 
vankilan eri toimipisteisiin.

Vankien mielenterveysongelmien lisääntyminen

Mielenterveysongelmien vuoksi haastavasti käyttäytyvät vangit ovat sekä vankilaturvallisuus- 
että työturvallisuuskysymys. Vankiloiden yliasutustilanne ei ainakaan helpota tilannetta. 
Mielenterveysongelmista kärsivää vankia voidaan joutua pitämään hänen oman, muiden vankien ja 
työntekijöiden turvallisuuden vuoksi varmuusosastolla. Hoidettavaksi vapautuvia on jonkin verran, 
mutta tarvetta voisi olla suuremmallekin määrälle. Vankiterveydenhuolto (VTH) on linjannut, että 
psykiatrinen vankisairaala antaa vain akuuttihoidon. Usein vangit tarvitsisivat kuitenkin pitkäkestoista 
vakauttavaa psykiatrista hoitoa. Rise on aktiivisesti ryhtynyt ohjaamaan vankiloita tekemään esityksiä 
vankilan ulkopuolelle hoidettavaksi vapauttamisesta (vankeuslain 10 luvun 3 §). Siirto valtion 
oikeuspsykiatriseen sairaalaan edellyttää kuitenkin lähetettä, mikä on VTH:n tehtävä. Jos vanki 
siirretään ulkopuoliseen sairaalaan, kustannukset hoidosta lankeavat VTH:lle.

Vangeilla on kasautunutta palvelutarvetta monestakin syystä (psykooseja, persoonallisuushäiriöitä, 
nepsy-oireita, itsetuhoisuutta). Tilannetta entisestään vaikeuttaa se, että Risen palveluksessa olevat 
psykologit eivät enää tee terveydenhuollon ammattihenkilön työksi katsottavaa potilastyötä vankiloissa. 
Toisaalta VTH:lla ei ole tällä hetkellä resursseja paikata Risen psykologien jättämää hoidollista aukkoa. 
Tarkastuksella haastatellun psykologin mukaan muutos heikensi vankien mahdollisuutta saada apua 
mielenterveysongelmiinsa. Myös VTH:n poliklinikalla työskentelevien sairaanhoitajien mukaan muutos 
heikensi mielenterveyshoidon saatavuutta merkittävästi. AOA on selvittänyt omasta aloitteestaan 
psykiatrisen hoidon saatavuutta vankiloissa (64/2024*).

3.5.9	 VANKITERVEYDENHUOLTO

Vankien terveydenhuolto kuuluu STM:n hallinnonalaan. Vankiterveydenhuolto (VTH) toimii 
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) yhteydessä. Oikeusasiamiehen ja kansallisen 
valvontaelimen tarkastuskäyntien lisäksi Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto (Valvira) ja 
Pohjois-Suomen aluehallintovirasto ovat tehneet ohjaus- ja valvontakäyntejä VTH:n poliklinikoille 
ja sairaaloihin. Vuoden 2026 alusta Valviran ja aluehallintovirastojen toiminnat korvaa Lupa- ja 
valvontavirasto (LVV), jonka tehtäviin kuuluu jatkossa myös vankiterveydenhuollon valvonta.
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tarkastus-
päivämäärä kohde asianumero muuta / edellinen 

tarkastuskäynti

26.5.2025 Vankiterveydenhuollon Köyliön 
poliklinikka 2562/2025* ennalta ilmoitettu

26.5.2025 Vankiterveydenhuollon Huittisten 
poliklinikka 2564/2025* ennalta ilmoitettu

29.-30.10.2025 Vankiterveydenhuollon Turun 
poliklinikka 5507/2025* ennalta ilmoitettu /  

2019 (2571/2019)

* = tarkastuspöytäkirja verkossa

Tarkastukset

Lisäksi tehtiin 10.6.2025 tarkastus Terveyden ja hyvinvoinnin laitokseen (2687/2025*). Tarkastuksen 
teemana oli vankiterveydenhuollon ohjaus ja valvonta. 

Lääkärien saatavuus

Tarkastusajankohtana millään tarkastetulla poliklinikalla ei ollut virkalääkäriä. Kaikki joutuivat 
turvautumaan ostopalvelulääkäreihin, jotka vaihtuivat usein. Erityisesti Turun poliklinikalla, jolla 
oli selvästi eniten potilaita (tarkastusajankohtana 216 vankipaikkaa ja vankilassa merkittävästi 
yliasutusta), tilanne oli vaikea ja lähivastaanottoja oli jouduttu vähentämään.

Lääkäri päättää potilaan lääketieteellisestä tutkimuksesta, taudinmäärityksestä ja siihen liittyvästä 
hoidosta, johon kuuluu myös lääkehoito. Silloin kun lääkäri on vain hyvin rajoitetusti paikalla 
poliklinikalla, voi lääkärille kuuluvia tehtäviä ja vastuita siirtyä sairaanhoitajille. AOA on pitänyt tätä 
erittäin huolestuttavana kehityksenä.

Lääkäripalvelujen huonon saatavuuden vuoksi poliklinikoilla on alettu yhä enenevässä määrin 
käyttää VTH:n valtakunnallisen lääkäripoolin etälääkäreiden palveluja. Lääkäreitä on mahdollista 
konsultoida, mutta myös lääkärin vastaanottoja on järjestetty etävastaanottoina. Etälääkärin käyttö 
ei ole ongelmatonta. Etäpalveluista ei ole olemassa kattavia säännöksiä. Tarkastuksilla haastateltujen 
hoitajien kokemuksena oli, että etäpalveluiden käyttö vaikeutti asioiden hoitamista ja lisäsi hoitajien 
työtaakkaan. Etälääkärit eivät opi tuntemaan potilaita. Kaikki lääkärin vastaanotolla hoidettavat 
terveysongelmat eivät myöskään sovellu etävastaanotolla hoidettavaksi.

ADHD-tutkimukset ja hoito

VTH on luonut uuden hoitopolun vankien ADHD (aktiivisuuden ja tarkkaavuuden häiriö) -tutkimuksiin 
ja hoitoon pääsyyn. Tästä huolimatta jonotusaika ADHD-tutkimusten ensikäynnille kestää useita 
kuukausia tai pahimmillaan vuoden.  Käytännössä vain pitkiä vankeusrangaistuksia suorittavat 
vangit voivat tällä hetkellä päästä ADHD-tutkimuksiin ja hoitoon VTH:n palveluissa. AOA on pitänyt 
tilannetta lainvastaisena.
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Psykiatrisen hoidon saatavuus

Aiempien vuosien tapaan myös kertomusvuonna tehdyillä tarkastuksilla on havaittu, että vankien 
mielenterveyden hoidon tarve on huomattavasti suurempi, kuin mitä heille voidaan tällä hetkellä 
tarjota. Vankien määrän ennakoidaan kasvavan tulevaisuudessakin, mikä lisää entisestään hoidon 
tarvetta.

AOA Maija Sakslin on huhtikuussa 2025 antamassaan ratkaisussa (64/2024*) arvostellut 
puutteita vankien psykiatrisen hoidon saatavuudessa ja hoitoon pääsyssä. Vankien mahdollisuus 
saada hoitoa mielenterveyden ongelmiin on käytännössä täysin riippuvainen VTH:n toiminnasta. 
Vankien mielenterveyden hoidon saatavuutta ei voida kuitenkaan parantaa pelkästään VTH:n omilla 
toimenpiteillä. Kysymys on ainakin osittain epäsuhdasta, joka vallitsee viranomaisen toiminnalle 
lainsäädännössä asetettujen vaatimusten ja viranomaisen käyttöön osoitettujen voimavarojen 
välillä. Tulosvastuussa olevan ministeriön rooli on keskeinen. AOA on ratkaisussaan edellyttänyt, 
että VTH ryhtyy asiassa viipymättä kaikkiin tarpeellisiin toimiin tilanteen parantamiseksi. AOA on 
myös pyytänyt, että sosiaali- ja terveysministeriö sekä oikeusministeriö selvittävät, miten vankien 
mielenterveyden hoidon saatavuutta voitaisiin parantaa. 

VTH on lokakuussa 2025 antamassaan toimenpideilmoituksessa myöntänyt 
vankiterveydenhuollon avohoidon psykiatrian resurssien olevan riittämättömiä ja selkeästi 
alimitoitettuja lain vaatimuksiin nähden. VTH on esittänyt ministeriölle vuosien 2027-2030 
talousarviokehyksiin lisäresursseja psykiatrien ja psykiatristen sairaanhoitajien palkkaamiseen. Se on 
myös todennut, että psykologien lisätarve VTH:ssa on ilmeinen.

AOA on lisäksi Turun poliklinikan tarkastuksen yhtenä toimenpiteenä pyytänyt sosiaali- ja 
terveysministeriötä ja valtiovarainministeriötä ilmoittamaan, mihin toimenpiteisiin ne ovat ryhtyneet 
VTH:n riittävien resurssien turvaamiseksi.

THL:n vankiterveydenhuollon ohjaus- ja valvontatehtävä

AOA katsoi Terveyden ja hyvinvoinnin laitokseen kertomusvuonna tehdyn tarkastuksen yhteydessä, 
että THL ei ole hoitanut VTH:sta annetun lain 4 §:ssä tarkoitettua ohjaus-, kehittämis-, johto- ja 
valvontatehtäväänsä siinä laajuudessa kuin lainsääntö edellyttää. 

AOA:n mukaan THL:n tulisi toteuttaa yleistä ohjaus- ja valvontatehtäväänsä nykyistä laajemmin 
ja varmistua myös siitä, että VTH pystyy tuottamaan vangeille laadullisesti ja määrällisesti riittävät 
terveyspalvelut. Mikäli THL ei hoida alaisensa viraston ohjaus- ja valvontatehtävää, valvontaan jää 
aukko. Ylimmät laillisuusvalvojat eivät voi olla toiminnan ainoa valvoja.

Myönteistä kehitystä

Tarkastushavaintojen perusteella vankien opioidikorvaushoitoon pääsy ja hoidon aloittaminen 
on VTH:ssa nykyisin tullut helpommaksi ja nopeutunut. Potilaalle järjestetään päihdelääkärin 
etävastaanotto korvaushoitoa aloitettaessa ja silloin, kun on tarve keskustella lääkitysmuutoksista. 
Käytäntö edistää vankipotilaan itsemääräämisoikeutta ja tiedonsaantioikeutta hoitoonsa liittyvissä 
kysymyksissä.

VTH on käynnistänyt C-hepatiitin testauksen ja hoidon. Kaikille vankilaan tuleville ja vankilassa  
jo oleville vankipotilaille tarjotaan mahdollisuutta testiin ja kaikille viruksen kantajille annetaan 
hoitoa, jos hoito ehditään aloittaa vankeuden aikana. Vangit ovat suhtautuneet C-hepatiitin 
testaukseen ja hoitoon hyvin sekä olleet halukkaita hoitoon. AOA on pitänyt erityisen myönteisenä 
sitä, että hoidon käytännön toteutus on järjestetty niin, että mahdollisimman moni vankipotilas 
pääsee hoidon piiriin ja pystyy toteuttamaan hoidon loppuun saakka, vaikka tuomio olisikin lyhyempi 
kuin lääkekuurin kesto.
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3.5.10	 ULKOMAALAISTEN SÄILÖÖNOTTOYKSIKÖT

Ulkomaalainen voidaan ulkomaalaislain 121 §:n nojalla ottaa säilöön esimerkiksi maasta 
poistamispäätöksen täytäntöönpanon turvaamiseksi. Säilöönottoaika voi kestää enintään 12 
kuukautta. Tietyissä ulkomaalailaissa määritellyissä tilanteissa säilöönoton enimmäiskesto voi 
olla 18 kuukautta (ulkomaalaislain muutos 6.5.2025). Suomessa toimii kaksi ulkomaalaisten 
säilöönottoyksikköä: Helsingin Metsälässä (40 paikkaa) sijaitseva ja Konnunsuolla Joutsenon 
vastaanottokeskuksen yhteydessä sijaitseva (69 paikkaa). Molemmat ovat Maahanmuuttoviraston 
alaisia yksiköitä.

Oikeusasiamies ei valvo kansallisena valvontaelimenä ulkomaalaisten palautuslentoja, 
vaikka siihen olisikin toimivalta. Tämä johtuu siitä, että yhdenvertaisuusvaltuutetulle on annettu 
erityistehtäväksi toimia maasta poistamisen valvojana. Vastaanottokeskuksiin tehdyt tarkastukset 
on tehty oikeusasiamiehen mandaatilla, koska vastaanottokeskuksesta poistumista ei ole estetty. 
Turvapaikanhakijoihin liittyviä asioita selostetaan tarkemmin jaksossa 4.9.

Kansallinen valvontaelin pyrkii tekemään säännöllisin väliajoin tarkastuskäynnit molempiin 
säilöönottoyksiköihin. Kertomusvuonna tehtiin 14.–15.5.2025 ennalta ilmoitettu tarkastus Joutsenon 
vastaanottokeskuksen ulkomaalaisten säilöönottoyksikköön (2734/2025*). Edellinen tarkastus 
oli tehty joulukuussa 2023 (7813/2023*). Helsingin säilöönottoyksikkö on viimeksi tarkastettu 
joulukuussa 2024 (6850/2024*).

Oikeusasiamiehen mandaatilla tehtiin myös 14.–15.5.2025 tarkastus Joutsenon 
vastaanottokeskukseen (2733/2025*). Tarkastuksen yhteydessä tutustuttiin rajamenettelyyn.

3.5.11	 SOSIAALIHUOLLON LASTEN JA NUORTEN YKSIKÖT

Kertomusvuonna tehtiin 7.10.2025 ennalta ilmoitettu tarkastus Konstan Koti ja Koulu Oy:n Hollolan 
toimipisteeseen, joka on yksityinen lastensuojelulaitos (5164/2025). Yksikössä on yhteensä 24 
asiakaspaikkaa, joista tarkastusajankohtana oli kaksi paikkaa täyttämättä. 

Tarkastuksen erityisteemana oli yksikköön sijoitettujen lasten terveydenhuollon järjestäminen  
ja toteutus. Tarkastukselle osallistui ulkopuolisena asiantuntijana nuorisopsykiatrian erikoislääkäri. 
Tätä kirjoitettaessa ei ollut käytettävissä AOA:n lopullisia kannanottoja.

Lastensuojelulainsäädännön kokonaisuudistuksen ensimmäinen vaihe on edennyt 
kertomusvuoden aikana siten, että syksyllä 2025 on annettu hallituksen esitys (HE 149/2025 vp). 
Hallituksen esityksessä ehdotetaan muun muassa keinoja, joiden tavoitteena on estää lapsen 
luvatta poistuminen sijaishuoltopaikasta, sekä helpottaa luvatta poistuneen lapsen tavoittamista 
ja palauttamista laitokseen. Lisäksi ehdotetaan uuden kuntouttavan suljetun laitoshoidon 
käyttöönottoa. Kyseessä olisi viimesijainen sijaishuollon muoto, joka on suunnattu rikollisia tekoja 
tekeville, pääsääntöisesti 12 vuotta täyttäneille mutta rikosvastuuiän (15 vuotta) alittaville lapsille.

3.5.12	 SOSIAALIHUOLLON VANHUSTEN YKSIKÖT

Vanhusten yksiköihin tehtävät kidutuksen vastaisen kansallisen valvontaelimen tarkastuskäynnit 
kohdistetaan ensisijaisesti muistisairaille henkilöille ympärivuorokautista hoitoa tarjoaviin suljettuihin 
yksiköihin ja psykogeriatrisiin yksiköihin. Näistä yksiköistä tehdään oikeusasiamiehelle vain vähän 
kanteluja, minkä vuoksi tarkastusten merkitys korostuu.

Tässä jaksossa käsitellään ainoastaan kansallisen valvontaelimen tarkastustoimintaa. 
Oikeusasiamiehen mandaatilla tehtyjä tarkastuksia ja vanhusten oikeuksiin liittyviä asioita on 
selostettu tämän kertomuksen jaksossa 4.13.
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* = tarkastuspöytäkirja verkossa

tarkastus-
päivämäärä kohde asiakas-

paikkoja asianumero

27.-28.3.2025 Länsi-Uudenmaan hyvinvointialueen Leppävaaran elä ja 
asu -seniorikeskus, Espoo 70 1659/2025*

14.4.2025 Helsingin kaupungin Kinaporin Seniorikeskus, Helsinki 28 2224/2025*

22.-23.5.2025 Vanhusten ympärivuorokautinen asumisyksikkö 
Mainiokoti Sampo, yksityinen palveluntuottaja, Jyväskylä 67 2872/2025*

27.5.2025 Varsinais-Suomen hyvinvointialueen Mäntykoti  
Yli-Maaria, Turku 46 2838/2025*

27.5.2025 Turun Lähimmäispalveluyhdistys ry:n ryhmäkoti Kaisla, 
yksityinen palveluntuottaja, Turku 14 3332/2025*

26.6.2025 Länsi-Uudenmaan hyvinvointialueen Hoivakoti 
Lehmuskartano, Kirkkonummi 52 2803/2025*

Tarkastukset

Kaikki tarkastukset tehtiin ennalta ilmoittamatta. Mainiokoti Sampon tarkastukseen osallistui kaksi 
ulkopuolista hoitotyön asiantuntijaa, joista toinen on palliatiivisen hoitotyön asiantuntijahoitaja.

Vanhuspalvelulain muutos henkilöstön vähimmäismitoituksesta

Vanhuspalvelulaissa (ikääntyneen väestön toimintakyvyn tukemisesta sekä iäkkäiden 
sosiaali- ja terveyspalveluista annettu laki) säädetään henkilöstön vähimmäismitoituksesta 
ympärivuorokautisissa palveluyksiköissä. Henkilöstön vähimmäismäärää laskettiin 1.1.2025 alkaen. 
Sen myötä henkilöstömitoituksen on oltava vähintään 0,6 työntekijää asiakasta kohti, kun se sitä 
ennen oli 0,65. Lain mukaan yksikön henkilöstömitoituksen on oltava vähimmäismitoitusta korkeampi 
kaikkina vuorokauden aikoina, jos asukkaiden palvelutarve sitä edellyttää.

Hyvinvointialueilla lainmuutokseen valmistautuminen kustannusten säästämiseksi käynnistyi 
jo vuonna 2024. Vaikuttaa siltä, että tämä kehitys on jatkunut kertomusvuonna. Kaikissa 
kertomusvuonna tarkastetuissa yksiköissä oli lainmuutoksen jälkeen laskettu henkilöstömitoitus 
uuteen minimiin tai lähelle sitä. Tarkastuksilla saatujen tietojen ja tehtyjen havaintojen mukaan 
asukkaiden palvelujen tarvetta tai toimintakykyä ei ollut arvioitu ennen henkilöstömitoituksen 
laskemista. Henkilöstön määrä alennettiin minimiin, vaikka asukkaat olivat samat ja vaikka heidän 
avun ja hoidon tarve ei ollut oleellisesti muuttunut.

AOA:n mukaan henkilöstömitoituksen laskeminen ilman asianmukaista asukkaiden hoivan ja 
palvelutarpeen arviointia on lainvastaista.  Riittämätön henkilöstömäärä vaarantaa asukkaiden 
turvallisuuden sekä heidän oikeutensa laadultaan hyvään hoitoon ja huolenpitoon. AOA on 
kannanotossaan viitannut myös velvollisuuteen tarkistaa asiakassuunnitelma aina silloin, kun iäkkään 
henkilön toimintakyvyssä tapahtuu hänen palveluntarpeeseensa vaikuttavia olennaisia muutoksia.

Länsi-Uudenmaan hyvinvointialue on ilmoittanut 10.2.2026 toimenpiteistä, joihin Hoivakoti 
Lehmuskartanossa on ryhdytty AOA:n kannanottojen jälkeen. Muun muassa henkilöstömitoituksen 
periaatteita on tarkasteltu ja kaikkien asukkaiden palvelutarpeen kokonaisarviointi on käynnistetty. 

Henkilöstöresurssia on lisätty. Henkilökunnan kanssa on käsitelty laajasti asukkaan 
itsemääräämisoikeuden toteutumista ja tukemista. Asukkaiden ulkoilujen toteutumista on 
parannettu. 
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Hyvinvointialue on tehnyt hoivakotiin valvontakäynnin 26.1.2026, jonka yhteydessä on annettu 
yksikölle toimenpideohjeet niistä asioista, jotka olivat vielä keskeneräisiä tai riittämättömiä. 
Hyvinvointialue ilmoitti seuraavansa korjaavien toimenpiteiden vaikuttavauutta ja varmistavansa, 
 että käyttöön otetuista muutoksista tulee pysyviä.

Henkilöstömitoituksen laskemisen vaikutuksia

Kertomusvuonna tehdyillä tarkastuksilla haluttiin selvittää, mitä vaikutuksia henkilöstömitoituksen 
laskemisella on ollut. Tarkastushavaintojen perusteella sillä on ollut kielteisiä vaikutuksia palvelujen 
laatuun ja henkilöstön työhön. Seuraavassa joitakin poimintoja näistä havainnoista ja AOA:n 
kannanotoista.

Työn kuormittavuus. AOA on esittänyt vakavan huolensa siitä, että hoitajien kokemus työn 
kuormittavuudesta on kasvanut sen jälkeen, kun henkilöstön määrää on laskettu. Henkilöstöä ei 
ole riittävästi silloin, kun hoitaja joutuu hoitamaan yksin sellaisia asukkaita, joiden hoitamiseen on 
arvioitu tarvittavan kahta hoitajaa. 

Hoidon laatu. AOA on pitänyt myös erittäin huolestuttavana hoitohenkilöstön kokemuksia 
henkilöstönmitoituksen laskun vaikutuksista asukkaiden hoidon ja hoivan laatuun. 
Tarkastushavaintojen perusteella perushoitoon liittyviä tehtäviä jää tekemättä kiireen vuoksi. AOA:n 
mukaan laadultaan hyvä hoito ja huolenpito eivät toteudu silloin, kun hoitajat eivät ehdi avustaa 
asukkaita vuoteesta ylös päivän aikana tai hoitajien aika ei riitä edes asianmukaiseen perushoitoon.

Ulkoilu ja viriketoiminta. AOA on pitänyt vakavana puutteena sitä, että hoivahenkilöstöllä ei ole 
enää aikaa läsnäoloon, vuorovaikutukseen, ulkoiluun tai viriketoiminnan järjestämiseen asukkaiden 
kanssa. Sekä yksikössä vierailevat omaiset että työntekijät olivat huolissaan erityisesti niistä 
asukkaista, joilla ei käy omaisia ja jotka olivat paljon yksin omissa huoneissaan. AOA on korostanut, 
että ulkoilun ja mielekkään toiminnan järjestäminen ovat lakisääteisiä tehtäviä. Ei ole hyväksyttävää, 
että asukkaiden päivittäinen ulkoilumahdollisuus on yksinomaan omaisten, vapaaehtoisten tai itse 
maksetun ulkoilutuspalvelun varassa. Asukkaille tulee turvata päivittäinen ulkoilumahdollisuus. 
Ulkoilua ei voi korvata pelkästään parvekkeella.

Asukkaiden turvallisuus. AOA on todennut, että riittämätön henkilöstömäärä vaarantaa 
asukkaiden turvallisuuden sekä heidän oikeutensa laadultaan hyvään hoitoon ja huolenpitoon. 
Henkilöstöä ei ole riittävästi, jos henkilökunta ei pysty tai ehdi valvomaan ja puuttumaan haastavasti 
käyttäytyvien asukkaiden käytökseen. AOA on korostanut henkilökunnan velvollisuutta varmistaa, 
että asukkaat kokevat olonsa turvalliseksi.

Itsemääräämisoikeus. AOA on muistuttanut, että henkilöstövoimavarojen riittämättömyys ei ole 
hyväksyttävä peruste inkontinenssisuojan (virtsankarkailuun tarkoitettu suoja, esim. vaippa) käytölle, 
tai sille, ettei wc-käynneissä avusteta. Yksikössä on oltava riittävästi henkilökuntaa, jotta heidän on 
mahdollista auttaa niitä asukkaita, joiden vielä on mahdollista asioida wc:ssä avustettuna.

Suun terveydenhuolto. Henkilökunnan työaika ei riitä enää myöskään suun terveydenhuollon 
toteuttamiseen asianmukaisesti. AOA ei ole pitänyt tilannetta hyväksyttävänä, kun otetaan huomioon 
suun terveyden merkitys iäkkäiden ja monisairaiden asukkaiden kokonaisterveydentilan kannalta.

Saattohoito. AOA:n mukaan henkilöstön määrää tulee lisätä silloin, kun saattohoitotilanne sitä 
edellyttää. Tämä koskee myös tilanteita, jolloin tarve kohdentuu useamman työvuoron ja päivän 
ajalle.

AOA on muistuttanut esihenkilöitä ja muuta henkilöstöä siitä, että henkilökunnalla on sosiaali- ja 
terveydenhuollon valvonnasta annetun lain (jäljempänä valvontalaki) mukaisesti ilmoitusvelvollisuus, 
jos hän havaitsee asiakkaan tai potilaan sosiaali- tai terveydenhuollon toteuttamisessa epäkohdan. 
Ilmoituksen tehneeseen henkilöön ei saa kohdistaa kielteisiä vastatoimia tehdyn ilmoituksen 
seurauksena.
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Kertomusvuonna tehtyjen tarkastusten perusteella AOA päätti ottaa erikseen selvitettäväksi sen, 
miten Länsi-Uudenmaan hyvinvointialue on arvioinut asukkaiden palvelutarpeet määritellessään 
ympärivuorokautisen palveluasumisen henkilöstömitoitukset alueellaan (4863/2025, vireillä).

Rajoitustoimenpiteisiin turvautuminen

Rajoitustoimenpiteestä on kyse silloin, kun toimenpiteellä puututaan henkilön perusoikeuksiin, 
kuten itsemääräämisoikeuteen tai liikkumisvapauteen. Vanhusten asumisyksiköissä käytettäviä 
rajoitustoimenpiteitä ovat esimerkiksi haaravyö ja hygieniahaalari sekä sängynlaitojen ylös 
nostaminen.

Tarkastushavaintojen perusteella on ilmeistä, että henkilöstön liian vähäinen määrä johtaa 
yksikössä tilanteisiin, joissa joudutaan turvautumaan rajoittamiseen. AOA on painottanut, että tämä 
ei ole sallittua ja tilanteen korjaaminen edellyttää nopeita toimenpiteitä. Yksikössä on oltava riittävä 
määrä henkilökuntaa, jotta voidaan tehokkaasti ennalta ehkäistä vaaratilanteiden syntymistä ja 
äkillistä pakottavaa tarvetta asukkaiden rajoittamiseen.

Henkilöstömitoituksen alentaminen siten, että henkilökunta joutuu turvautumaan 
rajoitustoimenpiteiden käyttämiseen henkilöstön liian vähäisen määrän takia, loukkaa haavoittuvassa 
asemassa olevien asiakkaiden perus- ja ihmisoikeuksia.

AOA on pitänyt vakavana epäkohtana, ettei sosiaalihuollon palveluyksiköissä toteutettujen 
rajoitustoimenpiteiden käytön edellytyksistä ja menettelytavoista sekä seurannasta ole edelleenkään 
lainsäädäntöä. Lainsäädännön puuttuessa AOA on edellyttänyt, että jokaisella yksiköllä on ohjeet 
rajoitustoimenpiteiden käytön vähentämiseksi ja niistä luopumiseksi sekä että henkilökunta 
tuntee perusoikeuksien rajoittamisen edellytykset. AOA on kiirehtinyt sekä lainsäädännön että 
valtakunnallisen ohjeistuksen valmistelua ja toimeenpanoa. Lainsäädännön ja ohjeistuksen 
puuttuessa AOA on ohjannut rajoitustoimenpiteiden käyttöä useissa päätöksissään  
ja tarkastuspöytäkirjoissa. 

Omavalvonta

Lainsäädännön lähtökohtana on, että hyvinvointialueen ja toimintayksikön omin toimenpitein 
havaittaisiin mahdolliset puutteet ja niihin kyettäisiin reagoimaan nopeasti, jotta haavoittuvassa 
asemassa olevien asukkaiden laadukas ja hyvä hoiva ja hoito saataisiin toteutettua. AOA on antanut 
tammikuussa 2026 tiedotteen vanhusten hoivakodeissa todetuista vakavista puutteista. Siinä 
todetaan muun muassa, ettei hyvinvointialueiden omavalvonta ole toiminut henkilöstömitoituksen 
alentamisen jälkeen.

3.5.13	 VAMMAISTEN HENKILÖIDEN YKSIKÖT

Vammaisten henkilöiden laitoshoito- ja asumispalveluyksiköiden tarkastuksilla kiinnitetään erityisesti 
huomiota rajoitustoimenpiteiden käyttöön sekä niihin liittyvään päätöksentekoon ja kirjaamiseen. 
Tämän lisäksi tärkeitä teemoja ovat vammaisten henkilöiden itsemääräämisoikeus ja yksityisyyden 
suoja.

Oikeusasiamiehen erityistehtävää vammaisten henkilöiden oikeuksien toteutumisessa käsitellään 
tämän kertomuksen jaksossa 3.4.
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Tarkastukset

Kertomusvuonna tehtiin tarkastukset 6.–7.5.2025 Pirkanmaan hyvinvointialueen Vammaisten 
vaativien erityispalveluiden Tukikeskuksen yksiköihin, jotka sijaitsevat Nokialla. Tarkastus kohdistui 
Autismikuntoutusyksikköön, Lasten kuntoutusyksikköön, Lasten lyhytaikaishoitoon, Nuorten 
kuntoutusyksikköön ja Psykososiaaliseen kuntoutusyksikköön. Tarkastuksista on laadittu yhteinen 
pöytäkirja (482/2025).

Autismikuntoutusyksikön ja Psykososiaalisen kuntoutusyksikön turvahuoneisiin 6.5.2025 tehdyt 
tarkastukset olivat ennalta ilmoittamattomia. Sen sijaan seuraavana päivänä tehtyihin muihin 
kohteisiin oli ilmoitettu etukäteen tarkastuksesta. Tarkastuksiin osallistuivat oikeusasiamiehen 
kanslian virkamiesten lisäksi Ihmisoikeuskeskuksen asiantuntija sekä kaksi ulkopuolista asiantuntijaa, 
joista toinen oli kehitysvammalääkäri.

Tukikeskuksen asiakkaille, heidän laillisille edustajilleen, omaisilleen sekä läheisilleen tarjottiin 
ennen tarkastuskäyntejä mahdollisuus keskustella luottamuksellisesti puhelimitse oikeusasiamiehen 
kanslian virkamiesten kanssa. Tarkoituksena oli saada tietoa asiakkaiden kohtelusta, hoidosta ja 
olosuhteista Tukikeskuksen yksiköissä. Yhteydenottoja tuli yhteensä 13.

Lisäksi tehtiin 3.4.2025 ennalta ilmoittamattomia tarkastuksia sosiaali- ja terveydenhuollon 
yksiköiden alue- ja kuntavaalien laitosäänestyspaikkoihin. Yhtenä kohteena oli Senioritalo Pihlajamäki, 
joka on ikääntyneille vammaisille (muistisairaille) henkilöille tarkoitettu ympärivuorokautinen 
sosiaalihuollon palveluasumisyksikkö (1890/2025*). Tavoitteena oli muun muassa selvittää, miten 
asukkaiden äänioikeus toteutuu laitosympäristössä.

Kameravalvonta

Laillisuusvalvonnassa on viime vuosina ollut esillä kysymys kuvaamisesta tai kameravalvonnasta 
terveydenhuollon toimintayksiköissä tai muissa toimipaikoissa. Vammaisten henkilöiden laitoksissa  
ja asumisyksiköissä on tarkastuksilla kiinnitetty huomiota erityisesti kameravalvontaan.

Tukikeskuksessa oli muutaman asukkaan käytössä huone, josta joutui kulkemaan omaan 
saniteettitilaan sellaisen tilan kautta, jossa oli kameravalvonta. Huoneesta ei voinut poistua ilman, 
että joutui kulkemaan kameravalvotun tilan kautta. Kameran kuvaamaa näkymää seurattiin 
reaaliajassa henkilökunnan kansliassa olevilta näytöiltä.

AOA piti asukkaan omassa tilassa olevaa kameravalvontaa yksityiselämän suojan näkökulmasta 
ongelmallisena. AOA kiinnitti Tukikeskuksen huomiota siihen, että korkein hallinto-oikeus on 
vuosikirjaratkaisussaan (KHO 2017:132) katsonut, että kehitysvammaisten erityishuollosta annetussa 
laissa ei ole säädetty rajoitustoimenpiteestä, jonka perusteella voitaisiin päättää kehitysvammaisen 
henkilön henkilökohtaisessa käytössä olevan huoneen ja wc-tilojen kameravalvonnasta.

AOA on tehnyt esityksen vuonna 2020 STM:lle ja OM:lle sekä lähettänyt vuonna 2023 
tarkastuspöytäkirjan (1234/2023*) tiedoksi molemmille ministeriöille, jotta ne voisivat arvioida 
lainsäädäntötoimenpiteiden tarpeellisuutta kameravalvonnan osalta. Asia ei ole edennyt ja AOA 
on tehnyt uuden esityksen 9.12.2025 (7847/2025, ei julkaistu). Eduskunnassa on sen sijaan vireillä 
hallituksen esitys, jossa ehdotetaan, että sosiaalihuoltolaissa säädettäisiin teknologisten ratkaisujen, 
kuten esimerkiksi kameravalvonnan, käyttämisestä asiakkaan sosiaalipalveluissa asiakkaan 
perusoikeuksia kunnioittaen. Ehdotettu 48 § mahdollistaisi teknisen valvonnan sosiaalihuollon 
toimintayksiköiden yleisissä tiloissa.

Pirkanmaan hyvinvointialue ilmoitti, että vaativien erityispalveluiden asiakkaiden käytössä 
olevien tilojen kameravalvonta on päätetty lopettaa tammikuussa 2026. Tämä perustuu 
aluehallituksen ohjauskirjeeseen. Hyvinvointialueen mukaan autismikuntoutusyksikön yöaikaista 
henkilöstömitoitusta nostetaan, jotta asiakasturvallisuus pystytään varmistamaan kameravalvonnan 
päättymisen jälkeen. Kameravalvonta jää käyttöön yksiköiden ulko-oville ja yleisille piha-alueille. 
Lisäksi turvahuoneissa on edelleen käytössä kameravalvonta.
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* = tarkastuspöytäkirja verkossa

tarkastus-
päivämäärä kohde asianumero edellinen tarkastuskäynti

24.3.2025
Pirkanmaan hyvinvointialueen erityisen 
vaikeahoitoisten alaikäisten psykiatrinen 
tutkimus- ja hoitoyksikkö, Tampere

633/2025* 2004 (2645/2004)

25.3.2025 Pirkanmaan hyvinvointialueen Tays 
Psykiatrian osastot, Tampere 1071/2025*

Pirhan Pitkäniemen 
sairaala 2023 
(1234/2023*)

22.-24.9.2025 Keski-Suomen hyvinvointialueen Sairaala 
Novan psykiatrian osastot, Jyväskylä 3538/2025*

Keski-Suomen 
sairaanhoitopiirin 
Kangasvuoren sairaala 
2002 (2563/2002)

24.9.2025 Keski-Suomen hyvinvointialueen Sairaala 
Novan yhteispäivystys, Jyväskylä 5519/2025* –

AOA totesi, että kameravalvontaan liittyvä oikeustila on tällä hetkellä epäselvä. AOA piti myönteisenä 
sitä, että hyvinvointialue on arvioinut kameravalvonnan käytön laajuutta Tukikeskuksen yksiköissä. 
AOA korosti kuitenkin yleisellä tasolla, että sosiaalihuollon toimintayksiköissä tulee olla riittävästi 
henkilökuntaa asiakkaiden ympärivuorokautisen hoidon, huolenpidon ja valvonnan turvaamiseksi

Rajoitustoimenpiteiden seuranta

AOA:n tarkastuskäynnillä todettiin, että Tukikeskus tai Pirkanmaan hyvinvointialue eivät seuraa 
rajoitustoimenpiteiden määrän tilastollista kehitystä.

Pirkanmaan hyvinvointialue ilmoitti, että rajoitustoimenpiteiden seurantaa suunnitellaan 
johdon raportointijärjestelmään. AOA:n tarkastuksen jälkeen on myös käyty esihenkilöiden kanssa 
läpi kehitysvammalain mukaiseen rajoittamiseen liittyvää kokonaisuutta. Erityistä huomiota 
on kiinnitetty siihen, että yksiköissä mietittäisiin ensisijaisesti keinoja, joiden avulla voidaan 
välttää rajoitustoimenpiteen käyttö. Tarkastuskäynnillä saadun palautteen perusteella on myös 
kiinnitetty huomiota rajoitustoimenpidepäätöksen dokumentointiin ja laadulliseen sisältöön. 
Päätöksessä kuvataan nyt entistä paremmin se, miten rajoitustoimenpiteen kriteerit täyttyvät. Tämä 
toimintatavan muutos on hyvinvointialueen mukaan vähentänyt rajoitustoimenpiteiden käyttöä 
kaikissa yksiköissä.

AOA piti tärkeänä rajoitustoimenpiteiden kattavaa laadullista ja määrällistä seurantaa. AOA piti 
hyvinvointialueen ilmoituksessa kuvattua toimintatavan muutosta hyvänä.

3.5.14	 TERVEYDENHUOLTO

Tarkastukset

Kaikki tarkastuskäynnit olivat ennalta ilmoittamattomia. Tarkastuksiin osallistui 2 – 4 ulkopuolista 
asiantuntijaa.

Terveydenhuollon tarkastuksia tehtiin myös poliisin säilytystilojen terveydenhuoltoon (selostettu 
kohdassa 3.5.4) ja vankiterveydenhuoltoon (selostettu kohdassa 3.5.9). Lisäksi lastensuojeluyksikköön 
tehdyllä tarkastuksella oli painopisteenä sijoitettujen lasten terveydenhuollon palveluiden 
toteutuminen (selostettu kohdassa 3.5.11).
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Uusien tilojen toimivuudessa havaittuja haasteita

Kertomusvuonna tehtiin tarkastukset kahteen uuteen sairaalaan, joista toinen (Keski-Suomen 
hyvinvointialueen Sairaala Nova) oli otettu käyttöön 2021 ja toinen 2024 (Pirkanmaan 
hyvinvointialueen Tays Psykiatria). Kansallinen valvontaelin ei ollut aiemmin käynyt näissä kohteissa.

Hyvinvointialue oli tehnyt Tays Psykiatrian 
henkilöstölle helmi-maaliskuussa 2025 kyselyn uuteen 
T-rakennukseen muuttamisesta ja siihen liittyvästä 
toiminnallisesta muutoksesta. Tyytyväisyys uusiin 
työtiloihin oli 3,05/5. Vastauksissa tuli esille muun 
muassa tilojen vähäinen määrä, koko ja sijainti sekä 
monitilatoimistossa työskentely ja tilojen ikkunattomuus. 
Haasteina tuotiin esille paikkapula, eristyshuoneiden 
vähäinen määrä ja potilaiden huoneissaan viettämä runsas 
aika. Potilaille ei tehty vastaavaa kyselyä. Henkilökunnan 
kertomana potilailta saadussa palautteessa oli tullut esille 
tyytyväisyys omiin huoneisiin ja wc-tiloihin sekä tilojen 
viihtyisyyteen.

AOA pitää tärkeänä, että uusia tiloja suunniteltaessa 
tilojen toimivuutta arvioidaan tarkoin. Suunnittelutyössä 
tulee kuulla ja huomioida myös henkilöstön sekä 

potilaiden ja kokemusasiantuntijoiden näkemyksiä. Myös mahdolliset laillisuusvalvojien ja 
kansainvälisten valvontaelinten suositukset tulee ottaa huomioon.

Hyvinvointialue ilmoitti AOA:lle, että se tekee tilakyselyn myös potilaille.
AOA piti myönteisenä ja arvokkaana, että T-rakennuksesta saatuja kokemuksia suunnittelutyöstä 

ja tilojen toimivuudesta jaetaan myös muille toimijoille, jotta kokemuksia voidaan käyttää hyväksi 
vastaisuudessa parhaiden mahdollisten olosuhteiden turvaamiseksi potilaille. Mahdollisesti näitä 
kokemuksia on pystytty hyödyntämään myös Tays Keskussairaalan alueelle aikuispsykiatrian 
T-rakennuksen läheisyyteen rakennettavan ja vuonna 2028 käyttöön otettavan lasten- ja 
nuorisopsykiatrian uudisrakennuksen suunnittelussa. AOA on EVA-yksikön pöytäkirjassa suosittanut, 
että nuorisopsykiatrian uudisrakennuksen suunnittelu- ja rakennusprosessissa kiinnitetään erityisesti 
huomiota ulkoilutilojen monipuolisuuteen ja houkuttelevuuteen.

Tarkastuksilla todettiin molempien sairaaloiden toimivuudessa ongelmia, joita myös Tays 
psykiatrian henkilökunnalle tehdyssä kyselyssä oli tuotu esille. Seuraavassa näistä muutamia.

Eristyshuoneiden sijainti. Tays psykiatrian T-rakennuksen eristyshuoneiden sijainnit vaikuttivat 
osittain epätarkoituksenmukaisilta. Oikeuspsykiatrian osastolla oli oma eristyshuone, vaikka osastolla 
ei yleensä käytetty eristämistä. Sen sijaan osastot, joilla käytettiin eristämistä, mutta joilla ei ollut 
omaa eristyshuonetta, joutuivat kuljettamaan potilaan toisen osaston eristyshuoneeseen. Tila 
saattoi sijaita toisessa kerroksessa. Henkilökunta koki turvattomaksi etenkin aggressiivisen potilaan 
siirtämisen toisen osaston eristyshuoneeseen.

Sairaala Novassa oli aikuispsykiatrian puolella vain yhdellä osastolla kaksi eristyshuonetta, joita 
myös kaikki muut osastot käyttivät. Osastot olivat kuntoutusosastoja lukuun ottamatta samassa 
kerroksessa, mutta potilas oli kuljetettava pitkin kerroksen pääkäytävää, jolla liikkui muita potilaita, 
henkilökuntaa sekä vierailijoita. Kuntoutusosastot sijaitsivat kokonaan toisessa rakennuksessa, josta 
potilaat oli kuljetettava eristyshuoneeseen ambulanssilla.

Psykiatrisen turvamoduulin käyttö. Tays psykiatrian T-rakennuksessa oli tiloja, joita kutsutaan 
turvamoduuleiksi. Turvamoduuleissa oli 1-2 eristyshuonetta, olohuone, wc ja tupakkahuone. 
Turvamoduulin tarkoituksena on rauhoittaa osaston tilannetta, antaa muille potilaille mahdollisuus 
keskittyä omaan hoitoonsa ja lyhentää eristysaikoja. AOA piti turvamoduulia menettelytapana, jolla 
puututaan potilaan itsemääräämisoikeuteen mahdollisimmin vähän tai mahdollisimman lievällä 
tavalla, silloin kun puuttuminen on välttämätöntä. 

Tays Psykiatrian T-rakennuksen 
sisäänkäynti.
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Tarkastushavaintona kuitenkin oli, että potilaiden hoidon ja olosuhteiden parantamiseksi suunniteltu 
tilaratkaisu ei ollut onnistunut. Vaikka turvamoduuli on ajatuksena hyvä, se ei kuitenkaan toiminut 
potilaiden hoidossa odotetulla tavalla eikä moduuleja juurikaan käytetty suunnitellulla tavalla. AOA 
suositteli arvioimaan, olisiko turvamoduuleja vielä mahdollista jollain tavalla saada toimivammiksi.

Kattoulkoilu. Sairaala Novan katolle oli rakennettu ulkoilualue, jossa ei juurikaan ollut luonnollista 
materiaalia. Alue oli kaikkien sairaalan osastojen käytössä, ei vain psykiatristen osastojen. Tämä 
vaikutti ulkoilujen kestoon. Ulkoilualueen välittömässä läheisyydessä viereisen rakennuksen katolla 
oli helikopterin laskeutumispaikka. Ulkoilevien potilaiden oli poistuttava ulkoilualueelta helikopterin 
laskeutuessa viereiselle katolle.

AOA oli pettynyt siihen, että näinkin uudessa 
sairaalassa ei ollut suunnittelussa mahdollistettu 
paremmin psykiatristen potilaiden ulkoilua. Ulkoiluun 
tarkoitetut tilat tai alueet eivät vastanneet sitä, 
mitä kansainväliset suositukset edellyttävät ja mitä 
AOA pitää psykiatrisen potilaan hyvään hoitoon 
kuuluvana. AOA:n mukaan kattoulkoilun tapaiset 
olosuhteet eivät toteuta ulkoiluoikeuden perusteena 
olevaa ajatusta. Ulkoilussa ei ole kyse vain raittiista 
ilmasta ja liikunnasta. Lisäksi tulisi olla mahdollisuus 
havainnoida ympäristöä. Kattotiloissa tai parvekkeilla 
tapahtuva ulkoilu voi toimia sen sijaan lisänä muulle 
ulkoilulle. AOA ei pitänyt onnistuneena ratkaisuna 
myöskään ulkoilualueen sijoittamista helikopterin 
laskeutumispaikan läheisyyteen.

Potilaiden hoitaminen ylipaikoilla

Sairaalan osastolla voi olla hoidossa vain siinä määrin potilaita, että heidän hoitonsa pystytään 
turvallisesti ja laadukkaasti toteuttamaan. Jos potilaita joudutaan hoitamaan ylipaikoilla, 
tulee tilanteen olla poikkeuksellinen. Siitä ei saa muodostua tavanomaista ja hyväksyttyä 
normaalitilannetta.

Tarkastuksilla todettiin, että kahden eri hyvinvointialueen psykiatrian potilaskuormitukset 
olivat hyvin erilaiset. Pirkanmaan hyvinvointialueen Tays psykiatriassa ei ollut millään osastolla 
tarkastusajankohtana potilaita enemmän, kuin oli potilaspaikkoja. Sen sijaan Keski-Suomen 
hyvinvointialueen Sairaala Novan psykiatrian osastojen potilaskuormitus oli joidenkin osastojen 
kohdalla kohtuuton. Saman sairaalan nuorisopsykiatrisen osastohoidon tarve näytti toisaalta ainakin 
ajankohtaisesti vähentyneen. Seuraavassa joitakin ylipaikkatilanteesta aiheutuneita seurauksia, joita 
havaittiin Sairaala Novan tarkastuksella.

Yhden hengen huoneista luopuminen. Vaikutti siltä, että osastojen tilaratkaisut perustuivat 
pitkälti siihen, että potilashuoneet oli suunniteltu yhden hengen huoneiksi. Osastoilta puuttui 
rauhoittumishuone tai muu tila, johon potilas voi vetäytyä, sekä tilat lääkärin ja vieraiden 
tapaamiseen. AOA:n mukaan potilaalla tulisi olla hoitojaksolla mahdollisuus myös omaan rauhaan  
ja yksityisyyteen. Tämä ei toteudu ylipaikkatilanteessa silloin, kun kaksi potilasta jakaa huoneen  
eikä muita tiloja ole käytettävissä.

Potilaiden sijoittaminen. Ylipaikkatilanteessa on käytetty potilashuoneena myös eristystiloja ja 
potilaita on sijoitettu käytäväpaikalle. AOA on katsonut, että kumpikaan näistä ei täytä inhimillisen 
kohtelun ja hyvän hoidon edellytyksiä. 

Sairaala Novan kattoulkoilutila.
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Hoitohenkilöstön riittävyys. Henkilöstömitoitusta ei ollut muutettu niillä osastoilla, joilla oli 
jatkuva ylipaikkatilanne. Henkilöstömitoituksella tiedetään olevan yhteys pakon käyttöön sekä 
väkivaltatilanteiden ja haittatapahtumien määrään. AOA kehotti hyvinvointialuetta seuraamaan 
ja tarvittaessa korjaamaan osastojen henkilöstömitoituksia siten, että ne vastaavat todellisia 
potilasmääriä.

Vaikka Tays psykiatriassa osastojen potilasmäärä oli tarkastushetkellä kohtuullinen, eikä potilaita 
ollut ylipaikoilla, piti AOA huolestuttavana sitä, että osastohoidon tarve oli siellä lisääntynyt ja 
paikkojen määrä samaan aikaan vähentynyt. Myös tarkastuksen yhteydessä tuotiin osastoilla 
esille huolta potilaspaikkojen riittävyydestä. AOA piti tärkeänä, että osastojen kuormitus ei pääse 
jatkossakaan muodostumaan kohtuuttomaksi ja että tilannetta seurataan. Tämä on erityisen tärkeää 
tilanteessa, jossa on lähetteiden kasvun myötä painetta potilasmäärien kasvuun.

Perusoikeuksien rajoittaminen potilaan suostumuksella

Erityisen vaikeahoitoisten alaikäisten psykiatriseen tutkimus- ja hoitoyksikköön (jatkossa EVA-yksikkö) 
tehdyn tarkastuskäynnin tärkeimmät havainnot keskittyivät rajoitustoimenpiteiden käyttöön potilaan 
suostumuksella. 

Oikeusasiamiehen laillisuusvalvontakäytännössä on eräin osin hyväksytty psykiatrisessa 
osastohoidossa olevien potilaiden perusoikeuksien rajoittaminen heidän antamansa suostumuksen 
perusteella. Viimeaikaiset tarkastushavainnot ovat antaneet viitteitä siitä, että suostumukseen 
perustuvasta rajoitustoimenpiteiden käytöstä on vaarassa muodostua pysyväisluonteinen ja 
lainsäätäjän tarkoittamalle menettelylle vaihtoehtoinen toimintamalli. AOA on pitänyt tätä 
ongelmallisena, kun otetaan huomioon perustuslain edellyttämä vaatimus siitä, että julkisen vallan 
käytön tulee perustua lakiin.

Tarkastushavaintojen perusteella nuorten oikeuksien rajoittaminen perustuu EVA-yksikössä 
monesti ”vapaaehtoisuuteen”, ”sopimiseen”, ”yhteistyöhön” tai ”yhteisymmärrykseen”. Yksikössä 
käytetään sopimista myös sellaisissa tilanteissa, joissa olisi mahdollista tehdä mielenterveyslain 
nojalla rajoituspäätös hoitoon määrätylle potilaalle. Esimerkiksi yksikössä ei tehdä päätöstä 
liikkumisvapauden rajoittamisesta, vaan asiasta sovitaan nuoren kanssa yhteisymmärryksessä. Myös 
henkilöntarkastuksia ja henkilönkatsastuksia (puhalluskoe tai virtsaseula) pyritään tekemään nuoren 
vapaaehtoisuuden pohjalta.

AOA on todennut, että liikkumisvapauden rajoittamiseen suostumuksen perusteella on 
suhtauduttava erittäin pidättyvästi. Se saattaa joissain tapauksissa olla perusteltua, mutta 
asiasta tulisi säätää lailla. Erityisesti kun kyse on alaikäisestä potilaasta, ei AOA:n mielestä 
liikkumisvapauden rajoittaminen voi perustua suostumukseen voimassa olevan lainsäädännön 
nojalla. Oikeusasiamiehen ratkaisukäytännössä on suhtauduttu kielteisesti myös siihen, että 
lastensuojelulaitoksessa tehtäisiin lapselle henkilöntarkastus tai henkilönkatsastus, joka perustuisi 
lapsen suostumukseen (esim. 1528/2009*, 5377/2018*). AOA:n mukaan tämä ei ole sallittua 
myöskään alaikäisten potilaiden kohdalla.

Voimankäyttövälineiden käyttö psykiatriassa

Psykiatrian osastoilla on joskus tarkastushavaintona löydetty suojakilpiä. Yleensä tarkastajille on 
kerrottu, että kilpeä ei ole käytetty tai että sitä on käytetty korkeintaan itsepuolustuksena, kun 
joudutaan menemään aggressiivisen potilaan huoneeseen. Tiedossa on, että viime vuosina on ollut 
keskustelua mahdollisuudesta käyttää psykiatriassa suojakilpiä ja muitakin välineitä tilanteissa, joissa 
ei voi hyödyntää hoitohenkilökunnan koulutuksissa opittuja turvallisia toimintamalleja, joihin ei liity 
voimankäyttövälineitä. 
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AOA on ottanut kantaa kaasusumuttimen käyttöön kanteluasiassa, jossa hyvinvointialueen 
kolme sairaanhoitajaa olivat käyttäneet nuorisopsykiatrian osaston potilaaseen kaasusumutinta 
(7231/2023*). Poliisilaitos oli myöntänyt sairaanhoitopiirin kuntayhtymälle kaasusumutinluvat. 
Kanteluasian ratkaisussa AOA katsoi muun muassa, että potilaan ruumiilliseen koskemattomuuteen 
puuttuminen kaasusumutinta käyttämällä ja samalla vaarantaen hänen fyysisen ja psyykkisen 
hyvinvointinsa ja terveytensä oli vastoin lapsen oikeuksien yleissopimuksen määräyksiä. Ratkaisussa 
on myös viitattu CPT:n kannanottoihin, joissa on suhtauduttu torjuvasti muun muassa erilaisten 
sumuttimien käyttämiseen ja ylimitoitettuun voimankäyttöön psykiatrisessa hoidossa.

Hyvinvointialue ilmoitti helmikuussa 2025 tehneensä päätöksen kaasusumuttimista 
luopumisista. Sumuttimet oli kerätty pois kaikista hyvinvointialueen yksiköistä, joissa niitä oli 
käytössä. Ilmoituksesta kävi myös ilmi, että poliisilaitos oli hylännyt hyvinvointialueen tekemän 
lupahakemuksen kaasusumuttimesta perustellen tätä muun muassa AOA:n päätöksellä.

Päivystysten turvahuoneet

Hyvinvointialueiden yhteispäivystysten turvahuoneiden tarkastuskäynnit ovat tärkeitä, koska niiden 
käytöstä ei ole olemassa lainsäädäntöä. Turvahuoneisiin sijoitetaan päivystykseen tuotuja potilaita, 
joita ei voida esimerkiksi aggressiivisuuden tai sekavuuden takia pitää muiden päivystyspotilaiden 
joukossa. Viime vuosina on havaittu, että joissakin päivystyksissä potilaita laitetaan myös lepositeisiin. 
Huolestuttavaa on myös se, että hoitohenkilöstöllä ei ole useinkaan käsitystä siitä, että eristämiselle 
tai sitomiselle, jotka he toteuttavat lääkärin määräyksestä, ei ole olemassa lakiperustaa.

Lainsäädännön puute on yleisesti tiedossa, ja asiaa koskeva lainsäädäntö on ollut pitkään 
valmisteilla. Nykyisen hallituksen hallitusohjelmaan on kirjattu tavoitteeksi jatkaa asiakkaan ja 
potilaan itsemääräämisoikeuslainsäädännön valmistelua hallituskaudella 2023–2027. STM:n 
ilmoituksen mukaan lainsäädännön valmistelu joudutaan tekemään vaiheittain. Kiireellisintä 
olisi säätää rajoitustoimien käytöstä sosiaali- ja terveyspalveluissa, joissa jo nykyisin rajoitetaan 
asiakkaiden itsemääräämisoikeutta, mutta joista perustuslain edellyttämä sääntely puuttuu 
kokonaan. Tällaisia palveluja ovat esimerkiksi ikääntyneiden palveluasuminen, ensihoito, päivystys 
ja suun terveydenhuolto. Kyseisen lainsäädännön toimeenpanolle ei ole kuitenkaan osoitettu 
rahoitusta, minkä vuoksi tämänhetkisen tiedon mukaan lakiesityksiä ei tulla antamaan tällä 
hallituskaudella.
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