Tyoryhman esitys erityisuimakortin myontamisperusteiden paivittamisesta ja
hinnan muuttamisesta

Erityisuimakortin tarkoitus
Helsinkilaisilla, joilla on vamma tai pitkdaikaissairaus, on ollut
mahdollisuus lunastaa erityisuimakortti vuodesta 1987 lahtien.
Erityisuimakortin tavoitteena on aktivoida helsinkilaisia vammaisia
ja pitkaaikaissairaita henkil6ita omaehtoisen vesilikunnan pariin
tavanomaista edullisemman hinnan avulla. Myoéntokriteereissa
painottuu se, etta vesilikunnalla tulee olla henkilon toimintakyvylle
erityista hyotya verrattuna muihin mahdollisiin liikuntamuotoihin.

Vesiliikunnan erityiset hyodyt myontamiskriteerina erikoissairaanhoidon ja HUSin

fysiatrian poliklinikan mukaan
Erityisuimakorttitydbryhma kasitteli erityisuimakortin
myontamiskriteereita erikoissairaanhoidon perusteluiden mukaan.
Seuraavia kriteereita on mainittu erikoissairaanhoidon
perusteluissa vesiliikunnan erityisista hyodyista: veden vaikutus,
vedenpaine, kannatus, hengitysmekaniikan yllapito,
likelaajuuksien sailyttdminen, lymfakierron yllapito ja liikkunta
sisatiloissa edellisiin perusteluihin liittyen.

Vesiliikunnan erityisistd hyoddyista eri myontokriteerien osalta
tyoryhma pyysi kannanottoa myos Helsingin ja Uudenmaan
sairaanhoitopiirin fysiatrian poliklinikalta, silla Helsingin
kaupungilla ei ole enda omaa fysiatria. HUSin fysiatrian
poliklinikan kannanotossa vesiliikunnan erityisia hyotyja kuvataan
nain:

”Vesiliikunta harjoittaa kehoa laajasti. Lihaksia tulee kaytettyéa
monipuolisesti, jolloin lihaskunto kehittyy kokonaisvaltaisesti.
Vesiliikunta kuitenkin kehittdd myds hengitys- ja
verenkiertoelimistba, harjoitellessa syke on tarvittaessa helppo
nostaa ylés. Tuki- ja liikuntaelimiston kannalta vesiliikunta sopii
erityisesti ylipainoisille (vedessé ylipainon kantaminen rasittaa
vdhemmadén), alaraajojen nivelkivuista kéarsiville, niska- ja
selkékipuisille (erityisesti vesijuoksu), vammaisille (vedesséa
liikkuminen on helppoa) ja useille pitkdaikaissairaille ja
kuntoutujille (vedessé voidaan tehdé tehokkaita harjoituksia
tukirankaa kuormittamatta).

Vesi kannattaa kehoa, jolloin nivelten kuormitus on véhaisempé&éa
kuin kuivan maan harjoittelussa. Vesi siis helpottaa nivelkipuisten
potilaiden harjoittelua, koska niveliin ei kohdistu painoa kantavaa
kuormitusta. Télléd on merkitysté erityisesti vaikeasti ylipainoisten
potilaiden hoidossa, jolloin kdytdnndssé vesi voi olla ainoa
elementti, jossa harjoittelu on mahdollista.



Vedessé liikkuminen on myds turvallista, mik& on erityisen
tédrkeda silloin, kun kehon hahmottaminen vamman tai sairauden
vuoksi on heikentynyt.

Vesi vastustaa voimien mukaan. Liikenopeuden lisdédminen
harjoittelun aikana lis&é vastusta nopeuden neliésséa. Pienikin
liikenopeuden lisdéminen liséé vastusta merkittdvéasti. Témé
mahdollistaa paitsi yksilbllisen véhittdisen vastuksen sdatelemisen
helposti, myds sen, ettd ryhméliikunnassa voidaan kédyttdad samoja
harjoitteita varsin eritasoisille ihmisille, joten ryhmén ei tarvitse
olla niin homogeeninen kuin kuivan maan harjoittelussa.

Veden hydrostaattinen paine vdhentaéa turvotusta. Noin 15 cm:n
syvyydessé veden paine ylittdé keskuslaskimopaineen ja reilun
metrin syvyydessé (100 cmH20 = 74 mmHg) diastolisen
verenpaineen, joten turvotusta ei kdytdnnossé paase
muodostumaan. Téllé voi olla merkitystd myds uloshengityksen
tehostajana.

Léampimélla vedellé on lievé analgeettinen vaikutus, tai néin
vanhoissa hydroterapian katsauksissa on ainakin esitetty.
Lémpimé&ssé vedessé liikkuminen voi siis osaltaan edesauttaa
kipupotilaiden liikkumista. Vaikeiden kipupotilaiden hoito voi
Joskus olla mahdollista ainoastaan vedessa.

Liikunnalla on positiivisia vaikutuksia ihmisen psyykkiseen
hyvinvointiin. Henkilblle, jolle vesiliikunta on ainoa mahdollinen
tapa liikkua, on vesiliikunta myds ainoa tapa liikunnan avulla lisété
pSyykkisté hyvinvointia.

Vesiliikunta on todettu hyvéksi spastisuuden hoidossa, miké onkin
osittain otettu kriteereissd huomioon mm. CP-vamman muodossa.
2018 julkaistiin meta-analyysi vesiliikunnan hyddyista
selkdydinvammaisilla. Artikkelissa todettiin, ettéa vesiliikunta
véhentééa selkdydinvammapotilaiden spastisuutta, parantaa
lammdnséételyn vasteita ja kardiorespiratorista toimintaa.”

Lisaksi HUSIin Fysiatrian poliklinikan kannanotossa nostettiin
esille seuraavat erityishuomiot selkaydinvammaisista potilaista ja
lymfaturvotusoireesta karsivista henkildista:

"Diagnoosiryhmié tarkastellessa nousi esiin vieléa yksi
potilasryhmd, joka ei aina kristeeristba tayta, mutta tutkimusten
mukaan kuitenkin erityisesti vesiliikunnasta hyotyy. Kyseessé ovat
selkdydinvammaiset/AVH:n jélkitilasta kdrsivét potilaat, jotka eivét
tayta kohtaa "Pysyvé sairaudesta tai vammasta johtuva
liikkumista haittaava 55%:n haitta-aste tai haittaluokka 11”.
Selkdydinvamman osaltahan tdmé tarkoittaa kdytdnnbssé
véhintéén vaikeaa vammaa.”



"Lymfaturvotuksen hoidossa tukisukat, asentohoito ja yleisesti
liikunta ovat ensisijaisia hoitokeinoja. Voisi ajatella, etta likunnan
puolelta vesiliikunta soveltuu kyll& hyvin, kun
lihaspumppuvaikutuksen liséksi tulee tuo hydrostaattisen paineen
vaikutus. Tutkimuspuolelta ei kuitenkaan 16ydy juurikaan
vertailevia tutkimuksia vesiliikunnan ja kuivan maan liikunnan
vélillé turvotuksen hoidossa. Tutkimusné&ytén valossakin voi siis
ajatella, etta tuon ryhmén voisi jattéda ulkopuolelle.”

Erityisuimakorttityoryhman esitys perusteluineen
Erityisuimakorttiin liittyvat kaytannoét esitetaan pidettavan paaosin
ennallaan. Erityisuimakortin kriteereita esitetaan kuitenkin
tarkennettavaksi siten, etta vesiliikunnasta ja vedenpaineesta
tulee olla lisahyotya muihin liikuntamuotoihin nahden niille
henkilGille, joille erityisuimakortti mydnnetaan. Erityisuimakortilla
on tarkoitus tukea potilasryhmia, joiden on haasteellista harrastaa
muita liikkuntamuotoja kuin vesiliikuntaa, ja ilman tata
mahdollisuutta liikuntamahdollisuudet nailla potilasryhmilla olisivat
vahaiset. Erityisuimakortin myontamiskriteereiden tulee olla talta
osin selkeat ja yksiselitteiset, jotta yhdenvertaisuus toteutuu.

Tyoryhma esittaa, etta alle 18-vuotiaiden lasten ja nuorten
kohdalla mydntamiskriteerit sailytetdan ennallaan ja jatkossakin
vammaisille, pitkaaikaissairaille ja erityista tukea tarvitseville alle
18-vuotiaille lapsille ja nuorille mydnnettaisiin erityisuimakortti.
Lapsilla diagnoosit voivat jaada tarkentumatta ja diagnosointi
hetkella oleva tilanne ei valttamatta jaa pysyvaksi. Vedessa
likkuminen on myos turvallista silloin kun kehonhahmottaminen
on vamman tai sairauden vuoksi heikentynyt. Toimintarajoitteiset
lapset ja nuoret ovat haavoittuva ryhma. YK:n
ihmisoikeussopimukset velvoittavat huomioimaan erityisesti hei-
dat, jotka ovat haavoittuvaisia useamman kuin yhden
ominaisuuden perusteella: esimerkiksi vammainen ja lapsi.

Aloitteet ja yhteydenotot kasiteltiin tydryhmassa ja tydryhman
nakemys ehdotuksiin on seuraava:

Lymfaturvotusoireesta karsivilla henkil6illa hoidossa
ensisijaista on tukisukkien kayttd, raajojen asentohoito ja yleisesti
likunta. Lymfaturvotus ei esta muita liikuntamuotoja. Kyseisesta
oireesta karsivat henkilot eivat erityisesti hyddy vesilikunnasta.
Vesi ei ole yksin eika ainoa turvotusta vahentava tekija. Tyoryhma
ei esita kyseisen diagnoosien lisaamista myontamiskriteereiden
listalle.

Autismikirjoon aikuisilla vedenpaineella ei ole merkittavaa
lisahyotya, joten tydryhma ei esita kyseisten diagnoosien
lisaamista listalle.



Munuaissiirteen saaneille henkildille vedenpaineella ei ole
merkittavaa lisahyotya, joten tyoryhma ei esita kyseisten
diagnoosien lisaamista listalle. Munuaissiirre voi aiheuttaa
rajoituksia, mutta ei oikeuta erityisuimakorttiin.

Uniapneasta karsiville henkilGille vedenpaineella ei ole
merkittavaa lisahyotya, joten tydryhma ei esita kyseisten
diagnoosien lisaamista listalle.

Tyoryhma kasitteli EU:n vammaiskortin lisaamisen
erityisuimakortin myontamiskriteereihin. EU:n vammaiskortin
myontamisperusteet tulevat muun muassa KELAN etuuksien ja
vammaispalveluiden paatoksista. Myontamisperusteet ovat
erilaiset kuin erityisuimakortilla, joten tyéryhma ei esita EU:n
vammaiskortin lisdamista myontamiskriteereiden listalle.

Tyoryhma kasitteli erikoissairaanhoidosta saamiensa tietojen
pohjalta myos kaikki nykyiset erityisuimakortin
myontamiskriteerit. Tyoryhma esittaa, etta edella mainittujen
kriteereiden perusteella seuraavat vammat ja sairaudet jatetaan
jatkossa pois erityisuimakortin myontamiskriteereista:

e Psykiatriset sairaudet KELA - kortin tunnus 112 (vaikeat
psykoosit ja muut vaikeat mielenterveyden hairiot)

e Sepelvaltimotauti KELA - kortin tunnus 206 (krooninen
sepelvaltimotauti ja krooniseen sepelvaltimotautiin liittyva
rasva-aineenvaihdunnan hairio)

e CP-vamma (diagnoosi G80)

e Etenevat keskushermoston sairaudet (diagnoosit G10-G13)
(huntingtonin tauti, perinndllinen ataksia, spinaalinen
lihasatrofia ja lahisukuiset oireyhtymat, muualla
luokitettuihin sairauksiin liittyvat, paaasiallisesti
keskushermoston systeemiset surkastumat)

e Kehitysvamma

e Psykiatriset sairaudet (diagnoosi F32.2, F33.2) (vaikea-
asteinen masennustila ilman psykoottisia oireita, toistuvan
masennuksen vaikea masennusjakso)

Tyoryhma esittaa, etta poistetaan nakovammaiskortti ja
kaupunkikortti erityisuimakortin myontamiskriteereista, koska
niiden myontamisperusteet ovat erilaiset kuin erityisuimakortilla.

Tyoryhma ehdottaa myos, etta myontamiskriteereissa oleva sana
henkilokohtaisen invalidien pysakadintilupa muutetaan muotoon
Liikkumisesteisen pysakadintitunnus tai vammaisen pysakoaintilupa.

Lisaksi tyoryhma esittaa, etta erityisuimakortin hakemusten
vastauksiin lisdtaan mukaan liite liikunnan ja liikkkumisen
tukimuodoista Helsingissa. Liitteessa kerrotaan maksuttomista ja
edullista liikuntapalveluista, soveltavan liikunnan tarjonnasta,
tiedot Helsingin kaupungin uimahallien ja muiden



likuntapaikkojen seka ohjatun liikunnan alennusryhmista, tiedot,
siita, mista saa lisatietoja Urheiluhallien palveluista ja linkki
palvelukarttaan, josta I0ytyy esteettomyystiedot seka tiedot
mahdollisuudesta hakea maksusitoumus.

Tyoryhma esittaa, etta erityisuimakortin hintaa korotetaan
nykyisesta 56 euron vuosihinnasta hintaan 60 € / vuosi +
henkilokohtainen ladattava kulunvalvonta- ja asiakaskortti 4 €.

Tyoryhma esittaa, ettd muutokset astuvat voimaan 1.8.2021.



