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Johdanto

Kotihoidon tuki on ollut osa suomalaista lasten-
hoidon tukijirjestelmii jo usean vuosikymmenen
ajan. Se on tarjonnut vanhemmille vaihtoehdon
varhaiskasvatukselle ja mahdollisuuden jiidi ko-
tiin hoitamaan alle 3-vuotiasta lasta ja saada til-
td ajalta korvausta. Tukea on mahdollista saada
my®&s titd vanhemmasta lapsesta, mikili perheessd
on alle 3-vuotias lapsi, jota hoidetaan kotona ko-
tihoidon tuella. Tuen piiriin vuosittain kuulunei-
den lasten miird on laskenut 2010-luvulla, suu-
reksi osaksi syntyvyyden voimakkaan laskun seu-
rauksena. Vuonna 2021 lihes 104 000 lasta hoi-
dettiin kotona kotihoidon tuella. Tuen saajista 92
prosenttia on naisia. (Kela 2022.)

Lasten kotihoidon tukijirjestelmi on herdttinyt
voimakkaita mielipiteitd lihes koko olemassaolon-
sa ajan (Sipild ym. 2012). Kotihoidon tuki koos-
tuu hoitorahasta ja hoitolisisti seki joissakin kun-
nissa maksettavasta kuntalisisti. Tuki on ollut van-
hempien keskuudessa hyvin suosittu etuus (Hieta-
miki ym. 2018; Saarikallio-Torp ym. 2020; Salmi
& Nirvi 2014), ja sitd on puolustettu vanhempien
valinnanvapauden nimissi ja kannatettu yli puo-
luerajojen (Sipild 2012; Sipild ym. 2012). Toisaalta
tukea on arvosteltu muun muassa sen tyllisyysvai-
kutusten vuoksi — kotihoidon tukea kiyttivit valta-
osin naiset, jotka ovat sen avulla jadneet kotiin hoi-
tamaan lapsia usein melko pitkiksi aikaa (Hiilamo
& Kangas 2009; OECD 2020; Sipild ym. 2012).
Kotihoidon tuen kiytslld on yhteys didin myshem-
pidn tyduraan, ja didin jiimisen kotihoidon tuel-
le pitkiksi aikaa on havaittu kasvattavan erityises-
ti yksinhuoltajaiitien riskid jaddd tydccomiksi va-
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paan jilkeen (Kosonen 2014; Morosow & Jalovaara
2019; Peutere ym. 2014). Huolta on lisiksi heritti-
nyt tuen kiytdn keskittyminen varsinkin matalas-
ti koulutetuille tai heikommassa tyomarkkina-ase-
massa oleville dideille sekd tuen matalasta tasosta
johtuva kéyhyysriskin kasvu lapsiperheissi ja tuen
kiytén vaikutus mychempiin elikkeeseen (Hon-
kanen 2020; Koskenvuo 2016; Sipild ym. 2012).

Kotihoidon tuen kiytdn kehityksestd ja siind
esiintyvistd viestdryhmittiisistd eroista ei viime
vuosilta ole ollut tarjolla kattavaa selvitystid. Ti-
min artikkelin tarkoituksena on paikata titd puu-
tetta. Tarkastelemme iitien kotihoidon tuen kiyt-
t64 ja sosioekonomisia eroja tuen kiytdssd viimek-
si kuluneen vuosikymmenen aikana laajan rekiste-
riaineiston avulla. Aineisto kattaa lihes kaikki ai-
kavililli 2010-4/2018 syntyneiden lasten didit, ja
sen avulla on mahdollista tarkastella ajallista kehi-
tystd luotettavasti sekd selvittdd kotihoidon tuen
kiyttod myos viestomidriltdan pienemmissi ryh-
missd. Selvitimme iditien kotihoidon tuen kiyt-
t64 yhtiildd tuen yleisyyden ja toisaalta tuen kiy-
ton keston kautta, ja tarkastelemme muun muas-
sa sitd, onko tuen kiyttd keskittynyt entistd enem-
min matalasti koulutetuille tai heikossa tydmark-
kina-asemassa oleville ideille.

Taustaa

Anita Haatajan ja Vesa-Pekka Juutilaisen (2014) re-
kisteriaineistoon perustuva tutkimus kartoitti koti-
hoidon tuen kiyttod 2000-luvun ensimmiisen vuo-
sikymmenen aikana. Tutkimus kohdistui erityises-
ti esikoislasten diteihin, joiden kohdalla kotihoidon



tuen kiytt6 kasvoi vuosien 1999 ja 2006 vililli. Ai-
dit kayttivit tukea keskimadrin noin 12,6 kuukau-
den ajan. Tutkimuksen mukaan #idin matala kou-
lutustaso, heikko tyomarkkina-asema tai kotitalo-
uden matala tulotaso ennustivat keskimairin pi-
dempii jaksoa kotihoidon tuella. Myds yksinhuol-
tajadidit kidyttivit tukea muita pidempiin. (Haata-
ja & Juutilainen 2014.) Aidin tyomarkkina-aseman
vaikutus tukijakson kestoon on tullut esiin myos
tuoreemmissa tutkimuksissa (Risinen ym. 2019;
Osterbacka & Risinen 2022): pisimpiin kotihoi-
don tukea kiyttivit ne didit, joilla ei ollut tydpaik-
kaa, johon palata. Kuntalisien maksamisessa esiin-
tyvdd vaihtelua hyddyntivit tutkimukset ovart li-
siksi osoittaneet, ettd korkeampi kotihoidon tu-
ki lykkid my6s niiden ditien tydhon paluuta, jotka
ovat olleet tydssd ennen lapsen syntymid (Kosonen
2014; Osterbacka & Risinen 2022).
Kyselytutkimusten avulla on kartoitettu ditien
omia nikemyksii ja asenteita kotihoidon tuen va-
linnan taustalla. Aidit perustelevat kotiin jiimis-
tidn ensisijaisesti lapsen kautta: kotihoitoa pide-
tddn tirkednd lapselle tai kovin pientd lasta ei ha-
luta viedd kodin ulkopuoliseen hoitoon. Tydeli-
miin liittyvien tydntivien tekijoiden merkitys ko-
tihoidon valinnassa on sen sijaan ditien itse ilmoit-
tamissa perusteluissa vihidisempi. (Hietamiki ym.
2018; Nirvi 2014; Nirvi 2017.) Tauon pitimi-
nen ansiotydstd, matala palkkataso, kiivas tydtah-
ti, hankalat tydajat tai pitkd tyomatka, tyon ras-
kaus tai tydpaikan huono ilmapiiri vaikuttivat Jo-
hanna Nirvin (2017) tutkimuksen mukaan pai-
tokseen 8-32 prosentilla dideistd. Kotihoidon va-
linnan taustalta l6ytyi myds perinteistd sukupuol-
ten tyonjakoa tukevaa asenneilmapiirid. Monet i-
dit perustelivat kotiin jidmistdin sill, ettd heidin
mielestdin pienten lasten ditien kuuluu olla koto-
na (Hietamiki ym. 2018; Nirvi 2017).
Kotihoidon vahva suosio nikyi myds Kelan te-
kemissi, 0,5-2-vuotiaiden lasten dideille ja isil-
le suunnatussa kyselyssi, jonka mukaan iideistd
vain neljinnes ja isistd kolmannes piti alle 1,5 vuo-
den ikdd sopivana lapselle aloittaa kodin ulkopuo-
lisessa hoidossa, ja vain pieni osa piti sopivana alle
vuoden ikii (Saarikallio-Torp & Miettinen 2020).
Ansiosidonnainen vanhempainvapaa paittyi edel-
13 mainittujen tutkimusten tekohetkelld voimassa
olleen vanhempainvapaajirjestelmin mukaan sii-
nid vaiheessa, kun lapsi oli noin 9 kuukauden ikii-
nen (isi voi pitdd lisiksi 2,2 kuukautta isyysvapaa-
ta), ja moni vanhempi ei vilttimiced halunnut vie-
di vield tdmin ikiistd lasta varhaiskasvatukseen.

Tutkimuksen aineisto

Tutkimusaineisto perustuu Kelan rekisteritietoi-
hin kotihoidon tuen kiytdstd. Aineistoon yh-
distettiin Tilastokeskuksen tietoja vanhemman
koulutuksesta sekid sosioekonomisesta asemas-
ta ja Verohallinnon tietoja ansiotuloista. Aineis-
ton muodostavat aikavililld 1/2010-4/2018 syn-
tyneet lapset ja heidin vanhempansa (kokonaisai-
neisto). Tissi tutkimuksessa tarkastelemme iite-
jd, joiden kotihoidon tuen kiytt6d seurattiin sii-
hen asti, kunnes lapsi tiytti kolme vuotta. Vuon-
na 2018 syntyneiden lasten osalta aineisto rajau-
tui alkuvuoteen 2018 siitd syystd, ettd aineiston
muodostamisvaiheessa kotihoidon tuen maksa-
mista koskevat tiedot olivat saatavilla vain touko-
kuuhun 2021 saakka. Aineisto rajattiin lisiksi vain
niihin iteihin, joiden lapsi kuului Suomen vies-
tddn syntymivuotensa ja sitd seuraavan vuoden
lopussa. Tarkastelusta on rajattu pois adoptiolap-
set ja heiddn vanhempansa seki didit, jotka kuo-
livat tai joiden lapsi kuoli ennen kuin lapsi tiyt-
ti kolme vuotta.

Kotihoidon tuen yleisyytti ja tuen kestoa eri
viestdryhmissd koskevat tiedot esitetdin taulu-
kossa 1. Tuen kestoon yhteydessi olevia tekijoi-
td tarkasteldiin lisiksi lineaarisella regressiomal-
lilla. Analyyseissa kiytettiin demografisina taus-
tatekijoind didin ikdd, synnyinmaata, asuinaluet-
ta, perhetilannetta seki kohdelapsen jirjestys-
numeroa (iidille). Aidin perhetilannetta (yksin-
huoltajuus) koskeva tieto on muodostettu lapsili-
sin yksinhuoltajakorotuksen avulla (lapsen ollessa
12 kk:n ikdinen). Aidin sosioekonomista asemaa
kuvaavina tietoina kiytetdin koulutusta, Tilasto-
keskuksen muodostamaa sosioekonomisen ase-
man mittaria seki ansiotuloja (tulokvindiilit). An-
siotuloja sekd sosioekonomista asemaa koskeva
tieto koskee lapsen syntymivuotta edeltivii vuot-
ta, mikd todennikoisesti kuvaa didin tilannetta pa-
remmin kuin jos tieto olisi periisin siltd vuodelta,
jolloin diti oli vanhempainvapaalla tai kotihoidon
tuella. Aidin tyossikiyntid koskeva tieto perustuu
sosioekonomisen aseman mittariin, jossa henki-
16 on midritelty tyottomiksi, mikili tydctomyys
on kestinyt vihintiin kuusi kuukautta tai mikili
henkilslli ei ole aiempaa tydssikiyntitietoa. Koto-
na olevat didit on luokiteltu joko tuntematon-ryh-
miin tai kotitalouden piihenkilén mukaan, jo-
ten esimerkiksi aiemmin syntyneiti lapsia kotona
hoitavia ditejd ei tissd pystytd luotettavasti erotta-
maan omaksi ryhmikseen.
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Kotihoidon tuen kesto on laskettu niin, etti
kaikki didille kohdelapsesta maksetut kotihoidon
tuen jaksot on laskettu yhteen siihen asti, kunnes
lapsi tdyttdd kolme vuotta, riippumatta siitd, on-
ko diti kiyttinyt tuen yhtijaksoisesti vai useam-
massa jaksossa. Lapsen kotihoito voi kuitenkin jat-
kua, vaikka vanhempi ei saisi lapsesta kotihoidon
tukea, esimerkiksi vanhemman jiidessid uudelle
vanhempainvapaalle.

Kotihoidon tuen kaytto didin
sosioekonomisen aseman mukaan

Taulukossa 1 on esitetty sekd kotihoidon tuen kiy-
ton yleisyys (tukea kiyttineiden ditien osuus kai-
kista dideistd) ettd tukijaksojen keskipituus (me-
diaani) vuosina 2010 ja 2017/2018 syntyneiden
lasten dideilld taustamuuttujien mukaan. Kotihoi-
don tukea kiyttineiden ditien osuus on pysynyt
lihes muuttumattomana viimeksi kuluneen vuo-
sikymmenen ajan. Vuonna 2010 syntyneiden las-
ten dideistd 89 prosenttia kiytti kotihoidon tu-
kea ennen lapsen 3-vuotispiivdi. Tuoreimpiin ko-
hortteihin tultaessa tuen kiyttd on hieman vihen-
tynyt; vuonna 2017/2018 syntyneiden lasten ii-
deistd 87 prosenttia kiytti kotihoidon tukea aina-
kin jonkin aikaa.

Kotihoidon tuen kiytts oli hieman muita run-
saampaa perusasteen koulutuksen varassa olevil-
la iideilld, mutta koulutusryhmittiiset erot olivat
hyvin pienid. Aidin tulotason yhteys kotihoidon
tuen kiyttoasteeseen oli suoraviivaisempi: alim-
paan tuloviidennekseen kuuluvart didit kiyttivit
tukea eniten (vuonna 2017/2018 syntyneiden las-
ten dideistd 91 %), suurituloisimpaan viidennek-
seen kuuluvat vihiten (84 %). Sosioekonomisen
aseman mukaiset erot kotihoidon tuen kiyttdas-
teessa olivat pienid (pl. elikkeelld olevat didit, joi-
ta kuitenkin oli aineistossa vain vihin). Muita hie-
man useammin tukea kiyttivit alemmat toimihen-
kilot tai opiskelevat didit, ja hieman harvemmin
yrittdjini tai lapsen syntymii edeltdvini vuonna
tyottdmini olleet didit.

Kotihoidon tuen kiyttd viheni hieman iidin
iin mukaan ja kasvoi lapsiluvun mukaan. Kau-
punkialueilla asuvat didit kiyttivit tukea useam-
min kuin muun tyyppisissi kunnissa asuvat didit.
Maahanmuuttajataustaiset didit kiyttivit kotihoi-
don tukea keskimiirin jopa hieman harvemmin
kuin Suomessa syntyneet didit, mutta erot olivat
pienid (tuoreimmassa kohortissa 85 % vs. 87 %).
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Yksinhuoltajadidit kiyttivit tukea hieman run-
saammin kuin kahden huoltajan taloudessa asu-
vat iidit (90 % vs. 86 %).

Kotihoidon tuen laaja suosio nikyy etenkin sii-
ni, ettd erot ditien vililld kotihoidon tukea ylipaa-
tddn kiyteineiden osuuksissa ovat verraten vihii-
sid. Viestdryhmien vilisissi eroissa ei myoskddn
ole juurikaan tapahtunut muutoksia tarkastelu-
ajanjaksolla.

Viestoryhmittdiset erot ovat sen sijaan selvem-
pid silloin, kun tarkastellaan sitd, kuinka pitkdin
diti kdyttdd kotihoidon tukea. Vuonna 2010 syn-
tyneiden lasten iidit olivat kotihoidon tuella (en-
nen kuin lapsi tdytti 3 vuotta) keskimidrin 14,6
kuukautta ja vuonna 2017/2018 syntyneiden las-
ten didit 12,6 kuukautta (taulukko 1). Tuen kiy-
ton keskimidriinen kesto on siis lyhentynyt va-
jaassa kymmenessi vuodessa kahdella kuukaudel-
la. Taulukossa 1 on didin taustatekijoiden osalta
esitetty kotihoidon tuen kiytdn keston mediaa-
ni, joka kertoo tukijakson pituuden keskimmaisen
havainnon kohdalla, kun kotihoidon tukea kiyt-
tineet didit on jirjestetty tukijakson keston mu-
kaiseen suuruusjirjestykseen. Vaikka ylivoimai-
nen enemmistd dideistd kiyttdd kotihoidon tukea
ainakin jonkin aikaa, on iitien vililli merkitci-
vid eroja tukijaksojen pituudessa. Pisimpdin tukea
kiyttivit matalimmin koulutetut tai pienituloiset
didit (vuonna 2017/2018 syntyneiden lasten &i-
deilld mediaani 16,1 kk, eli puolet kotihoidon tu-
kea kiyttineistd dideistd oli kiyttinyt tukea kor-
keintaan 16,1 kk ja puolet titd pidempiin), maa-
talousyrittdjind toimivat didit (17,9 kk) ja moni-
lapsisten perheiden iidit (16,1 kk). My&s yksin-
huoltajadidit kiyttivit tukea keskimdirin selvisti
pidempiin (14,4 kk) kuin kahden huoltajan per-
heissi asuvat iidit (10,8 kk), samoin kuin maa-
hanmuuttajataustaiset didit (14,6 kk). Kaupunki-
maisissa kunnissa asuvat didit kiyttivit tukea vi-
hemmin aikaa ja maaseutumaisissa kunnissa asu-
vat muita pidempiin.

Aidin tydmarkkina-asema heijastui tukijakson
pituuteen: mikili iti oli ollut ty8ttdmani ennen
lapsen syntymii, oli hin kotihoidon tuella pidem-
pdin (15,5 kk) kuin ennen lapsen syntymii tyds-
sd kdynyt diti. Muita vihemmin aikaa tuella oli-
vat puolestaan korkeasti koulutetut (8,4 kk), suu-
rituloiset (7,9 kk) tai ylemmissi toimihenkildam-
mateissa tydskentelevit didit (8,7 kk).



Taulukko 1. Kotihoidon tukea kdytténeiden ditien osuus (%) ja kotihoidon tukijakson kesto (kk, mediaani), en-
nen lapsen 3-vuotispdivdd taustamuuttujien mukaan. Vuosina 2010 ja 2017-4/2018 syntyneiden lasten didit

Kotihoidon tukea kayttanei- | Kotihoidon tukijakson pi-
den aitien osuus, % tuus, kk
Lapsen syntymavuosi Lapsen syntymavuosi Muutos 2010—
2010 2017/2018 2010 2017/2018 | 2017/2018, kk
Kaikki didit 89,2 86,7
Tukijakson pituus, keskiarvo, kaikki didit 14,6 12,6 -2,0
Tukijakson pituus, mediaani, kaikki didit 14,2 11,0 -3,2
Tukijakson pituus, kk (mediaani)
Aidin koulutus
Perusaste 90,6 88,1 21,1 16,1 =5,0
Keskiaste 89,4 86,4 16,2 12,3 -39
Alin/alempi korkea-aste 89,9 88,4 12,8 10,0 -2,8
Ylempi korkea-aste 87,2 84,0 10,3 8,4 -19
Aidin tulokvintiili
| 93,4 91,0 19,7 16,1 -3,6
1 92,1 88,3 16,6 13,8 -2,8
i 87,6 85,1 13,5 10,6 -2,9
v 87,7 86,1 11,6 9,4 -2,2
\Y 85,8 84,2 9,3 7.9 -14
Aidin sosioekonominen asema
Ylempi toimihenkilo 87,1 85,3 10,9 8,7 -2,2
Alempi toimihenkilo 90,3 88,3 12,8 10,1 -2,7
Tydntekija 88,9 85,8 16,2 12,4 -3,8
Yrittdja 88,4 84,6 16,4 12,6 -3,8
Maanviljelija 94,1 86,8 21,9 17,9 -4,0
Ty6ton 87,3 84,8 18,2 15,5 -2,7
Opiskelija 92,2 88,1 15,0 11,7 -3,3
Eldkkeelld 89,8 82,1 24,5 20,6 -3,9
Tuntematon 91,3 88,9 19,7 14,4 -5,3
Aidin ika
-19 93,0 86,9 16,4 13,3 -3,1
20-24 90,7 87,8 14,8 11,6 -3,2
25-29 89,2 86,4 13,6 10,5 -3,1
30-34 89,2 86,9 13,6 10,5 -31
35-39 87,7 86,3 15,2 12,0 -3,2
40- 85,4 85,4 17,4 13,5 -3,9
Lapsen jarjestysnumero (3idille)
Ensimmainen 88,9 86,7 12,6 9,9 2,7
Toinen 88,6 85,9 13,2 10,3 -2,9
Kolmas 90,2 87,4 16,8 13,3 -3,5
Neljas tai sitd seuraava 91,0 88,3 19,8 16,1 -3,7
Aidin syntymamaa
Aiti syntynyt Suomessa 89,2 86,9 13,9 10,6 -3,3
Aiti syntynyt ulkomailla 88,8 85,1 17,0 14,6 -2,4
Aidin perhetilanne
Ei yksinhuoltaja 89,0 86,4 14,0 10,8 -3,2
Yksinhuoltaja 90,9 89,9 17,6 14,4 -3,2
Aidin asuinkunta
Kaupunkimainen 89,8 87,5 13,7 10,8 -2,9
Taajaan asuttu 88,4 85,5 14,7 11,2 -3,5
Maaseutumainen 86,4 83,0 16,0 12,4 -3,6
N 59787 65 045 53303 56 389
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Kotihoidon tukijaksot lyhentyneet eniten
matalasti koulutetuilla

Taustatekijoiden yhteyttd kotihoidon tuen kiy-
ton kestoon tarkasteltiin lisiksi regressioanalyy-
sin avulla. Niin voitiin selvittdd yksittidisten so-
sioekonomista asemaa kuvaavien mittareiden it-
seniinen yhteys tukijaksojen kestoon, kun vakioi-
tiin demografist taustatekijit ja muut sosioeko-
nomisen aseman osoittimet (ks. liitetaulukko 1,
www.julkari.fi). Eri tekijdiden yhteys tukijakson
kestoon siilyi monilta osin lihes samansuuntai-
sena kuin edelli esitetyssi kuvailevassa taulukos-
sa (taulukko 1). Tukijakson kesto ei kuitenkaan
enii eronnut alemmissa toimihenkil6ammateis-
sa tai (vuodet 2013-2018) tydntekijiammateissa
toimivien ditien ja ylemmissi toimihenkildamma-
teissa toimivien ditien vililld, kun muiden tekijéi-
den (erit. koulutus) oli huomioitu. Toisin sanoen
ndissi ammattiryhmissi tyoskentelevien iitien
keskimiiriistd pidemmit kotihoidon tuen jaksot
olivat yhteydessi tihin ryhmiin kuuluvien ditien
matalampaan koulutus- ja tulotasoon, kun heitd
verrattiin ylemmissi toimihenkilsammateissa toi-
miviin diteihin. Samoin tydttomien ditien pidem-
mit kotihoidon tukijaksot olivat osin yhteydes-
sd keskimdirin muita itejd matalampaan koulu-
tustasoon ja ennen kaikkea matalampaan tulota-
soon. Niiden tekijéiden vakiointi lievensi tyotto-
myyden ja tukijakson keston vilistd yhteyttd. Yrit-
tiji-ditien ja opiskelijaditien muita pidemmit ko-
tihoidon tukijaksot selittyivit lihestulkoon koko-

naan niiden ryhmien matalalla tulotasolla. Mer-
kille pantavaa on my®s se, etti maahanmuuttaja-
taustaiset didit eivit eronneet Suomessa syntyneis-
td dideistd kotihoidon tukijakson pituudessa, kun
maahanmuuttajaiitien Suomessa syntyneisiin di-
teihin verrattuna matalampi tulotaso ja koulutus
oli kontrolloitu.

Kotihoidon tukijaksot ovat lyhentyneet kaikissa
viestdryhmissi. Eniten muutosta on tapahtunut
matalasti koulutetuilla ja pienituloisilla dideill3,
joilla tuen mediaanikesto on vihentynyt 3,6-5
kuukaudella (taulukko 1). Sosioekonomisen ase-
man mukaisissa ammattiryhmissi tukijaksojen ly-
heneminen on ollut selvintid tydntekiji-amma-
teissa tai yrittdjind toimivilla dideilld sekd kotona
muusta syysti olleilla (tuntematon-luokka). Tuki-
jaksot ovat lyhentyneet enemmin myds monilap-
sisten perheiden dideilld verrattuna 1-2 lapsen 4i-
teihin.

Ajallisen muutoksen havainnollistamiseksi on
kuviossa 1 esitetty kotihoidon tuen kiyton yleisyys
ja tukijaksojen mediaanikesto didin koulutuksen
mubkaisissa ryhmissi vuosina 2010-4/2018 syn-
tyneiden lasten dideilld. Tuen kiyttdaste kidntyi
laskusuuntaan vuonna 2013 syntyneiden lasten
kohdalla, mutta kehitys ndyttid pysihtyneen
tuoreemmissa kohorteissa. Tukijaksojen keston
laskusuunta on sen sijaan jatkunut, ja koulutus-
ryhmittdiset erot ovat hieman kaventuneet. Sel-
vintd timi muutos on ollut matalimmin koulu-

Kuukautta
o, . . . . i i . . ..
10/5 Kotihoidon tukea kdyttaneet (3rged|aan|) Kotihoidon tukijakson kesto
95 25
90*.--____\ 20
85 T -] el LTS
80 10 - -
75 5
OT T T T T T T T T T 1 0 T T T T T T T T T 1
2010 2012 2014 2016 4/2018 2010 2012 2014 2016 4/2018
——Perusaste - = -Keskiaste
Alin/alempi korkea-aste Ylempi korkea-aste

Kuvio 1. Kotihoidon tuen kéyton yleisyys (tukea kdyttéineiden osuus kaikista dideistd, %) ja tukijaksojen mediaa-
nikesto didin koulutuksen mukaan, ajanjaksolla 1/2010-4/2018 syntyneiden lasten didit.
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tetuilla dideilld.'

Kotihoidon tukijaksojen lyheneminen voi
osin selittyd syntyvyyden muutoksilla. Osa ii-
deistd “ketjuttaa” vapaansa niin, ettd kotihoidon
tuelta jidddin uudelle ditiysvapaalle (Haataja &
Juutilainen 2014). Syntyvyyden laskun koskies-
sa myds toisia, kolmansia ja sitd seuraavia lapsia
(Hellstrand ym. 2020) tarkoittaa timi siti, etti
entistd pienempi joukko iteji jatkaa kotihoidon
tuelta uudelle vanhempainvapaalle. Tukijaksot ly-
henivit kuitenkin seki niilld, jotka saivat seuraa-
van lapsensa vasta edellisen lapsen 3-vuotispdivin
jilkeen (tai eivit saaneet seuraavaa lasta tarkastelu-
ajanjaksolla), ettd niilld, joiden seuraava lapsi syn-
tyi ennen kuin edellinen lapsi ehti tiyttdd 3 vuot-
ta. On mahdollista, etti seuraavaa lasta suunnitte-
levat didit haluavat nykyisin palata tychon aiem-
paa useammin lasten syntymien viliss, eikd vapai-
den ketjuttaminen houkuttele enii samassa mai-
rin kuin aikaisemmin.

Yhteenveto

Lasten kotihoidon tuki on ollut lihes koko olemas-
saolonsa ajan varsin kiistelty etuus. Sen kiytts on
hyvin yleistd ja vahvasti sukupuolittunutta; tuen
kéytedjistd perdti 92 prosenttia on naisia. Etuutta
on kritisoitu muun muassa sen naisten tyéllisyytti
heikentivien vaikutusten takia (ks. mm. Kosonen
2014), mutta vanhempien keskuudessa tuki on ol-
lut hyvin suosittu (Saarikallio-Torp ym. 2020). Ko-
tihoidon tukijirjestelmin uudistamista on esitetty
useampaan otteeseen, mutta toistaiseksi se on jii-
nyt perhevapaauudistusten ulkopuolelle.

Tarkastelimme tissi tutkimuksessa kotihoi-
don tuen kiyton yleisyyttd ja kestoa sekid niissd
tapahtuneita ajallisia ja vdestoryhmien vilisid
muutoksia viimeksi kuluneen vuosikymmenen
aikana. Tutkimuksessa hyddynnettiin Kelan etuus-
rekisteritietoja aikavililld 1/2010-4/2018 synty-
neiden lasten iditien kotihoidon tuen kiytssti. Vii-
meisin vastaava, kattavaan rekisteriaineistoon pe-
rustuva tarkastelu on vuodelta 2014 (Haataja &
Juutilainen 2014).

Tulosten mukaan kotihoidon tuen kiyton ylei-
syydessi on kuluneen vuosikymmenen aikana ta-

1 Koulutusryhmittdisten erojen kapeneminen tuli esiin myds
regressiomallissa, jossa oli taulukossa 1 esitettyjen tekijoiden li-
siiksi koulutuksen ja lapsen syntymdvuoden yhdysvaikutustermi
(tulokset saatavissa kirjoittajilta).

pahtunut vain hyvin pientd muutosta. Tukea kiyt-
tineiden ditien osuus on hieman laskenut: vuon-
na 2010 syntyneiden lasten dideistd 89 prosent-
tia kiytti kotihoidon tukea vihintddn jonkin ai-
kaa vanhempainvapaan piittymisen jilkeen, kun
vastaava osuus vuonna 2017-4/2018 syntyneiden
lasten kohdalla oli 87 prosenttia. Kotihoidon tuen
kiyton yleisyydessi ei myoskddn juuri ole vies-
toryhmittidisid eroja: didit kdyteivit tukea lihes
yhti yleisesti koulutus- tai muusta taustastaan
riippumatta.

Kotihoidon tuen kiytdn keston osalta muutok-
set ovat sen sijaan suurempia. Kotihoidon tuen kes-
kimi#driinen kesto on lyhentynyt vuosikymmenessi
noin kahdella kuukaudella. Vuonna 2017-4/2018
syntyneiden lasten kohdalla se oli 12,6 kuukautta.
Aidir siis kiyteivit kotihoidon tukea keskimiirin
lapsen toisen syntymipiivin tienoille saakka.

Myés viestdryhmittdiset erot ovat selvempii,
kun tarkastellaan kotihoidon tukijaksojen kes-
toa. Pisimpddn tukea kiyttivit matalasti koulu-
tetut tai pienituloiset didit. My6s ty6ttdmini tai
kotona muusta syystd olleet didic kiytedvit tu-
kea muita pidempiin. Korkeasti koulutetuilla tai
suurituloisilla dideilld tukijaksot jadvit vastaavas-
ti selvidsti muita lyhemmiksi. Erot ovat kuitenkin
hieman kaventuneet lihes kaikkien tarkastelus-
sa mukana olleiden demografisten ja sosioekono-
misten taustatekijoiden kohdalla. Selvimmin ti-
mi on nihtivissi didin koulutusryhmien vililli.
Eron kaventuminen selittyy ennen kaikkea mata-
lasti koulutettujen ditien kotihoidon tuen keston
lyhenemiselld.

Vaikka tukijakson keston lyheneminen kahdel-
la kuukaudella on selvd muutos, mullistavana siti
on kuitenkin vaikea pitii. Vuonna 2013 voimaan
tulleen perhevapauudistuksen seurauksena isil-
le aiempaa selkeimmin korvamerkitty osuus (2,2
kk) johti merkittivdin kasvuun isyysvapaan kiy-
tossd (Miettinen & Saarikallio-Torp 2020). Ti-
min olisi voinut olettaa nikyvin ditien kotihoi-
don tuen kiytossi voimakkaammin. On kuiten-
kin mahdollista, ettd didin kotihoidon tukijakso-
jen lyheneminen on ainakin jossain miirin seu-
rausta isien vapaiden kiyton yleistymisestd. Myos
miesten osuus kotihoidon tuen kiyttdjistd on hi-
taasti kasvanut, vaikka se on edelleen verraten vi-
hiistd (Kela 2022). Kiinnostavaa on myds, missd
miirin kotihoidon tukijaksojen lyheneminen on
kytkoksissd parantuneeseen tyollisyyteen ja mika
merkitys on ollut esimerkiksi varhaiskasvatuksen
asiakasmaksujen alentamisella.
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Aitien  kotiboidon  tukijaksot
viiestoryhmittiiiset erot yhi suuria

Tutkimuksessa tarkasteltiin kotihoidon tuen kiytén
yleisyydessd ja tukijaksojen kestossa tapahtunutta ajal-
lista kehitystd ja viestoryhmittiisid eroja. Tutkimusai-
neiston muodostivat kaikki aikavililld 1/2010-4/2018
syntyneiden lasten didit. Aineistoon yhdistettiin Kelan
etuusrekisteritietoja kotihoidon tuesta, Verohallinnon
tietoja ansiotuloista sekd Tilastokeskuksen tietoja kou-
lutuksesta ja sosiockonomisesta asemasta.

Kotihoidon tuen kiyttdasteessa ei juuri ole tapahtu-
nut muutoksia, tuen kiyttd on edelleen hyvin yleisti.
Vuonna 2017/2018 syntyneiden lasten dideistd 87 pro-
senttia kiytti tukea ainakin jonkin aikaa hoitaakseen al-
le kolmivuotiasta lastaan kotona. Viestoryhmien viliset
erot tuen kiytdn yleisyydessd ovat vihiisid. Tukijakso-
jen keston suhteen erot ovat sen sijaan merkittivii. Ma-

Saarikallio-Torp:
lybentyneet —
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talasti koulutetut, pienituloiset, yksinhuoltajat ja moni-
lapsiset didit kiyttivit tukea vain hieman yleisemmin
kuin muut, mutta tukijaksot ovat selvisti pidempii kuin
muilla. Perusasteen koulutuksen varassa olevilla dideilld
tuen mediaanikesto oli 16,1 kuukautta, ja korkeimmin
koulutetuilla dideilld 8,4 kuukautta. Tydttomind ennen
lapsen syntymii olleet didit kiyttivit tukea hieman har-
vemmin kuin tydssi olleet, mutta tukijaksot olivat pi-
dempid. Tarkasteluajanjaksolla kotihoidon tuen kesto
on kuitenkin lyhentynyt kaikissa viestoryhmissi. Tukea
kéyttineistd, vuonna 2017/2018 syntyneiden lasten i-
deistd puolet kiytti tukea enintddn 11 kuukautta, kun
vastaava luku oli 14,2 kuukautta vuonna 2010 syntynei-
den lasten dideilld. Tukijaksot ovat lyhentyneet erityises-
ti matalasti koulutetuilla dideilld. Tysllisyyden parane-
minen, varhaiskasvatusmaksujen aleneminen, tai isien
perhevapaiden kiytén yleistyminen voivat osaltaan ol-
la ditien kotihoidon tukijaksojen Iyhenemisen taustalla.
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