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| PERUSTERVEYDENHUOLLON AVOSAIRAANHOITOA KOSKEVAT KYSYMYKSET

Liittyyko voimassa olevan hoitotakuusiddntelyn noudattamiseen perusterveydenhuollon
avosairaanhoidossa haasteita ja jos, niin millaisia? Miten arvioitte tilanteen kehittyvan, jos 23 vuotta
tayttaneiden hoitoon padsyn enimmaisaikoja ei pidennettaisi?

Kuinka paljon arvioitte 23 vuotta tayttineiden perusterveydenhuollon avosairaanhoidon
hoitoonpaasyaikojen pitenevan hoitotakuun keventamisen myota?
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Vapaamuotoiset kommentit:

Miten ehdotettava 23 vuotta tayttaneiden perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitotakuun
keventdaminen vaikuttaisi henkil6stotilanteeseen?

Vapaamuotoiset kommentit:

Mahdollistaisiko ehdotettava 23 vuotta tdyttaneiden perusterveydenhuollon avosairaanhoidon
hoitotakuun keventaminen nykyistd paremmin toiminnan suunnittelun hoidon ja palvelujarjestelman
kokonaisuus (ml. hoidon jatkuvuus) huomioiden?

Perustelut talle:

Onko ehdotettavalla 23 vuotta tayttdneiden perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitotakuun
keventdmiselld vaikutuksia muihin terveydenhuollon palveluihin (esim. perusterveydenhuollon
vuodeosastohoito, pdivystys, erikoissairaanhoito), millaisia?

Mika on arvionne ehdotettavan 23 vuotta tayttineiden perusterveydenhuollon avosairaanhoidon
hoitotakuun keventamisen vaikutuksesta ostopalvelujen, vuokratyovoiman ja palvelusetelien kayttoon?

Vapaamuotoiset kommentit:

I PERUSTERVEYDENHUOLLON SUUN TERVEYDENHUOLTOA KOSKEVAT
KYSYMYKSET

Liittyyko voimassa olevan hoitotakuusadntelyn noudattamiseen perusterveydenhuollon suun
terveydenhuollossa haasteita ja jos, niin millaisia? Miten arvioitte tilanteen kehittyvan, jos 23 vuotta
tayttaneiden hoitoon paasyn enimmaisaikoja ei pidennettaisi?

Kuinka paljon arvioitte 23 vuotta tayttineiden perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon
hoitoonpddsyaikojen pitenevan esitettdvan hoitotakuun keventdmisen myota?
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Vapaamuotoiset kommentit:

Miten ehdotettava 23 vuotta tayttaneiden perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon hoitotakuun
keventdaminen vaikuttaisi henkiléstotilanteeseen?

Vapaamuotoiset kommentit:

Mahdollistaisiko ehdotettava 23 vuotta tdyttaneiden perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon
hoitotakuun keventaminen nykyista paremmin toiminnan suunnittelun hoidon ja palvelujarjestelmén
kokonaisuus (ml. hoitojaksojen loppuun saattaminen) huomioiden?

Perustelut télle:

Onko ehdotettavalla 23 vuotta tayttdneiden perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon hoitotakuun
keventdamisella vaikutuksia muihin suun terveydenhuollon palveluihin (esim. pdivystys ja
erikoissairaanhoito), millaisia?

Mika on arvionne ehdotettavan 23 vuotta tayttineiden perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon
hoitotakuun keventamisen vaikutuksesta ostopalvelujen, vuokratyovoiman ja palvelusetelien kaytto6n?

Vapaamuotoiset kommentit:

[l TALOUDELLISIA VAIKUTUKSIA KOSKEVAT KYSYMYKSET

Esitysluonnoksessa on arvioitu, ettd ehdotettavan 23 vuotta tayttaneiden perusterveydenhuollon
hoitotakuun keventamisen vuoksi hyvinvointialueille koituisi vuosittaista saastoa vahintaan 93,9
miljoonaa euroa vuonna 2025 ja vdhintaan 91,8 miljoonaa euroa vuodesta 2026 alkaen. Summat vastaavat
rahoituksen lisdystd, jonka valtio osoitti hoitotakuun tiukentamiseen (luvut indeksikorotettu)
vahennettyna alle 23-vuotiaiden osuudella hoitotakuukaynneista. Esitysluonnoksessa on kuitenkin tuotu
esiin, ettd vuoden 2023 tilinpaatostietojen alustava tarkastelu viittaisi siihen, etta hoitotakuun
kiristdminen on saattanut maksaa enemman kuin siihen alun perin osoitettu rahoitus. Esityksen
taloudellisia vaikutuksia on tarkoitus tarkentaa erityisesti tdlta osin jatkovalmistelussa. Mika on arvionne
hyvinvointialueille koituvasta saastosta?

Perustelut tille:
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Esitysluonnoksessa on arvioitu, ettda ehdotettavan 23 vuotta tayttineiden perusterveydenhuollon
hoitotakuun keventamisen vuoksi Ylioppilaiden terveydenhoitosaatiolle koituisi vuosittaista sdadastoa noin
900.000 euroa vuodesta 2025 alkaen. Summa vastaa rahoitusta, jonka valtio osoitti hoitotakuun
tiukentamiseen (luku indeksikorotettu) vihennettyna alle 23-vuotiaiden osuudella
hoitotakuukdynneista. Onko arvio oikean suuntainen?

Perustelut tille:

Esitysluonnoksessa on arvioitu, ettda ehdotettavan 23 vuotta tayttineiden perusterveydenhuollon
hoitotakuun keventamisen vuoksi Vankiterveydenhuollolle koituisi vuosittaista sadastéa noin 900.000
euroa ja Rikosseuraamuslaitokselle noin 800.000 euroa vuodesta 2025 alkaen. Summat vastaavat
rahoitusta, jonka valtio osoitti hoitotakuun tiukentamiseen (luvut indeksikorotettu) vahennettyna alle 23-
vuotiaiden osuudella hoitotakuukdynneista. Onko arvio oikean suuntainen?

Perustelut tille:

Esitysluonnoksessa on arvioitu, ettd ehdotettavan 23 vuotta tayttaneiden perusterveydenhuollon
hoitotakuun keventamisen vuoksi aluehallintovirastoille koituisi vuosittaista sdaastoa noin 600.000 euroa
ja Valviralle noin 100.000 euroa vuodesta 2025 alkaen. Summat vastaavat rahoitusta, jonka valtio osoitti
hoitotakuun tiukentamiseen (luvut indeksikorotettu) vihennettyna alle 23-vuotiaiden osuudella
hoitotakuukdynneista. Onko arvio oikean suuntainen?

Perustelut tille:

Hoidon tarve tulee arvioida samana paivana, kun potilas ottaa yhteyden terveydenhuoltoon (voimassa
oleva TervHL 51 § 1 mom. ja OTHL 10 § 1 mom.,, joita ei ehdoteta muutettavaksi) = Ennen 1.9.2023 arvio
piti tehda kolmessa vuorokaudessa.

Perustelut tille:

Yhteydenoton perusteella tehtdavan hoidon tarpeen arvion tekijan tulee olla laillistettu terveydenhuollon
ammattihenkilo (voimassa oleva TervHL 51 § 2 mom. ja OTHL 10 § 2 mom.,, joita ei ehdoteta
muutettavaksi, sovelletaan siirtymaajan johdosta 1.9.2027 alkaen) — Ennen arvion saivat tehda myos
perus- ja lahihoitajat.
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Perustelut tille:

Ensimmaisen hoitotakuun piirissa olevan hoitotapahtuman toteuttajan tulee olla laillistettu
terveydenhuollon ammattihenkilo (ehdotettava TervHL 51 a § 2 mom. ja OTHL 10 a § 2 mom., vastaavat
sisdllollisesti voimassaolevaan sdantelya) — Ennen 1.9.2023 asiasta ei sdddetty nimenomaisesti.

Perustelut tille:

Toiminta on jdrjestettava siten, ettd jos potilas on alkuperdisen hoidon tarpeen arvion perusteella ohjattu
muulle terveydenhuollon ammattihenkil6lle kuin ladkarin vastaanotolle, ja ammattihenkilo toteaa
tarpeen ladkarin tutkimukselle tai hoidolle, myos paasy ladkarille jarjestyy kolmen kuukauden kuluessa
alkuperdisesta hoidon tarpeen arviosta (ehdotettava TervHL 51 a § 2 mom. ja OTHL 10 a § 2 mom.) -
Ennen 1.9.2023 asiasta ei sdddetty nimenomaisesti.

Perustelut tille:

Perusterveydenhuollon kolmen kuukauden hoitotakuuaika koskee muitakin palveluita kuin sairauden ja
vamman tutkimusta tai hoitoa (esim. myos ennaltaehkdiseva terveydenhuolto, todistus- ja
lausuntokdynnit) (ehdotettava TervHL 51 a § 1 mom. ja OTHL 10 a § 1 mom., vastaavat sisallollisesti
voimassaolevaan sadntelyd) — Ennen 1.9.2023 oli tulkinannanvaraisuutta siitd, olivatko myos muut
palvelut kuin vamman ja sairauden hoito ja tutkimus hoitotakuun piirissa.

Perustelut tille:

Hoidon tarve tulee arvioida samana pdivdnd, kun potilas ottaa yhteyden terveydenhuoltoon (voimassa
oleva TervHL 51 § 1 mom. ja OTHL 10 § 1 mom., joita ei ehdoteta muutettavaksi) — Ennen 1.9.2023 arvio
piti tehddkolmessa vuorokaudessa.

Perustelut talle:

Toiminta on jarjestettava siten, ettd jos potilas on alkuperdisen hoidon tarpeen arvion perusteella ohjattu
muulle suun terveydenhuollon ammattihenkilélle kuin hammaslaakarille, ja ammattihenkil6 toteaa
tarpeen hammaslaakarin tutkimukselle tai hoidolle, my6s paasy hammaslaakarille jarjestyy kuuden
kuukauden kuluessa alkuperaisesta hoidon tarpeen arviosta (ehdotettava TervHL 51 b § 2 mom. ja OTHL
10 b § 2 mom.) — Ennen 1.9.2023 asiasta ei sdddetty nimenomaisesti
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Perustelut talle:

Jos neuvolapalveluihin tai koulu- ja opiskeluterveydenhuoltoon kuuluvan suun maaraaikaisen
terveystarkastuksen suorittaa muu suun terveydenhuollon ammattihenkildé kuin hammaslaakari, ja
ammattihenkil6 toteaa tarpeen hammaslaakarille, pdasy hammaslaakarille jarjestettava 4 viikon kuluessa
palvelun tarpeen toteamisesta (ehdotettava TervHL51 b § 7 mom. ja OTHL 10 b § 7 mom., vastaavat
sisdll6llisesti voimassaolevaan sddntelyd) — Ennen 1.9.2023 asiasta ei saddetty nimenomaisesti.

Perustelut talle:

Jos suun terveydenhuollon ammattihenkil6 toteaa tarpeen perusterveydenhuollossa toimivan
erikoishammaslaakarin tutkimukselle tai hoidolle, pddsy erikoishammasladkarille on jarjestettiva
kohtuullisessa ajassa, kuitenkin kuuden kuukauden kuluessa siitd, kun kyseinen ammattihenkilé on
todennut palvelun tarpeen (ehdotettava TervHL 51 b § 3 mom. ja OTHL 10 b § 3 mom.) — Ennen 1.9.2023
asiasta ei saddetty nimenomaisesti.

Perustelut talle:

IV. YLEISET JA YHTEISET KYSYMYKSET

Muut kommentit esitysluonnoksessa tehdyista vaikutusarvioista:

Kannatatteko 23 vuotta tiyttaneiden perusterveydenhuollon avosairaanhoidon kiireettomaan hoitoon
paasyn enimmadisajan muuttamista 14 vuorokaudesta 3 kuukauteen?

Perustelut tille:

Kannatatteko 23 vuotta tdyttaneiden perusterveydenhuollon suunterveydenhuollon kiireettomaan
hoitoon paasyn enimmaisajan muuttamista 3 kuukaudesta (nykyisin 4 kuukautta ja 1.11.2024 alkaen 3
kuukautta) 6 kuukauteen?

Perustelut télle:
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Esityksen mukaan lapsilla ja alle 23-vuotialla nuorilla sailytettaisiin voimassa oleva hoitotakuu (ml.
1.11.2024 voimaantuleva suun terveydenhuollon 3 kuukauden hoitotakuu) kokonaisuudessaan, vaikka
tatd vanhempien hoitotakuuta kevennetadn. Tama tarkoittaisi, ettd alle 23-vuotiailla olisi oikeus paasta
hoitoon kiireettomdassa perusterveydenhuollossa nopeammin kuin tata vanhemmilla. Pidatteko
esitettdavaa lasten ja alle 23-vuotiaiden nuorten positiivista erityiskohtelua perusteltuna?

Perustelut talle:

V. PYKALAKOHTAISET KYSYMYKSET

Kommenttinne pykaldsta ja sidnnoskohtaisista perusteluista: Terveydenhuoltolaki 51 a § Pddisy
perusterveydenhuoltoon kuuluvaan hoitoon:

Kommenttinne pykalasta ja sddnnoskohtaisista perusteluista: Terveydenhuoltolaki 51 b § Péddsy
perusterveydenhuoltoon kuuluvaan suun terveydenhuoltoon:

Kommenttinne pykalasta ja sadnndskohtaisista perusteluista: Laki korkeakouluopiskelijoiden
opiskeluterveydenhuollosta 10 a §Kiireettomddn hoitoon pddsy:

Kommenttinne pykaldsta ja sidnnoskohtaisista perusteluista: Laki korkeakouluopiskelijoiden
opiskeluterveydenhuollosta 10 b § Hoitoon pddisy suun terveydenhuollossa:

Mahdolliset muut hallituksen esitysta koskevat kommentit:

Vanhusasiavaltuutettu on itsendinen ja riippumaton viranomainen, jonka lakisdateisena tehtavana
on edistaa ikdantyneiden asemaa ja heidan oikeuksiensa toteutumista. Osa tata tehtavaa on seurata
lainsdadannon kehittamista ja toimeenpanoa seka yhteiskunnallista paatoksentekoa ja arvioida
niiden vaikutuksia ikddantyneisiin. Tarkastelemme hallituksen esitysta terveydenhuoltolain
muuttamisesta ikdantyneiden ihmisten nakékulmasta.

Vanhusasiavaltuutettu katsoo, ettd luonnosesityksessa suunnitellut palveluiden saatavuuden
heikennykset hoitotakuuaikojen pidentamisen myo6ta tulevat todenndkdisesti heikentdamaan
iakkaiden kansalaisten mahdollisuuksia huolehtia omasta terveydestaan ja saada siihen tarvittavaa
hoitoa. Esimerkiksi suunhoidon hoitotakuuajan pidennys perati kuuteen kuukauteen voi
kohtuuttomasti siirtaa tarpeellisten hammashoidon saamista, mutta lisaksi se voi siirtaa
kohtuuttoman ajan paahan yksittaisten potilaiden tarvitsemia kirurgisia operaatioita muualla
terveydenhuollossa. Samalla voi kasvaa tarve muille terveyspalveluille ja ikdantyvien palveluille.

Vanhusasiavaltuutettu kiittda nyt lausuttavana olevan luonnoksen laatijoita siita, etta
vhdenvertaisuuden heikkeneminen ja sairauksien pahenemisen riski, mikali nyt esitetty muutos
toteutetaan, on otettu esille vaikutusten arvioinnissa. Tamanhetkisen hoitotakuun positiivisten
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vaikutusten on todettu korostuvan niiden henkiléiden kohdalla, jotka kadyttavat paljon julkisia
palveluita. Vanhusasiavaltuutettu huomauttaa, ettd heikoimmassa sosioekonomisessa asemassa
olevilla iakkailla olisi huonoimmat mahdollisuudet kompensoida pitkittyneitd odotusaikoja
perusterveydenhuoltoon muilla palveluilla, esimerkiksi yksityislaakarikaynnilla. He myos keskimaarin
sairastavat muita ikdantyneita enemman.

Esityksesta puuttuu erillinen, kattava erityisesti idkkaisiin henkiléihin kohdistuvien vaikutusten
arviointi. Kuitenkin myds ikddantyneita koskevia vaikutuksia on otettu tekstissa esille.
Vaikutusarviossa todetaan, ettd idkkailla kiireeton kaynti koskee usein jotakin perussairautta, ja sen
pahenemista. On siten selvaa, etta jos kdyntiaika venyy pitkalle, todennakoisyys esimerkiksi
paivystyskaynnin tarpeeseen kasvaa. On my0s suuri vaara, ettd sairaudet pahenevat ja terveydentila
heikkenee.

Esityksessa tuodaan esille myds hoitotakuuajan pidentamisen mahdollisia positiivisia vaikutuksia
ikdantyneiden kannalta. Yhtena mahdollisena positiivisena vaikutuksena viitataan siihen, etta
suunnitelmallisen hoidon ja ehjien hoitoketjujen toteuttaminen saattaa helpottua, kun kdaynnin
jarjestamisella ei ole niin kiire. Samoin huomioidaan, ettd monilla ikdantyneilld, monisairailla,
moniongelmaisilla ja heikoimmassa sosioekonomisessa asemassa olevilla potilailla on rajalliset
mahdollisuudet kayttda digitaalisia palveluita, ja ettad asiakasryhmien osalta digipalveluiden laaja
kaytto voi aiheuttaa ongelmia hoidon saatavuuden tosiasiallisessa toteutumisessa. On mahdollista,
ettd hoitotakuun osittainen keventaminen mahdollistaa paremmin potilaan toiveiden huomioimisen
palvelujen toteuttamistavassa. Vanhusasiavaltuutettu kiittda digitaalisten palveluiden kayton
rajallisuuden huomioimisesta idkkailla. Esityksessakin kuitenkin viitataan naihin vaikutuksiin
mahdollisina.

Vanhusasiavaltuutetun nakemys on, etta hoitotakuuaikoja ei tulisi pidentaa johtuen edella
kuvatuista odotettavissa olevista yksilotason kielteisista vaikutuksista ja eriarvoisuuden kasvusta. On
myo6s huomioitava, etta esityksen positiiviset vaikutukset talouteen ovat epavarmoja.

Vanhusasiavaltuutettu on korostanut lausunnoissaan eduskunnalle ja valtioneuvostolle kaikkein
pienituloisimpien, vaikeasti sairaiden ja toimintakyvyltdan heikentyneiden ikdantyneiden ihmisten
heikkoa asemaa ja siitd johtuvaa monien ongelmien samanaikaista kasautumista heille. Myds nyt
suunnitellussa perusterveydenhuollon hoitotakuun heikennyksessa tulee huomioida pienituloiset
ikdantyneet erityisryhmana ja arvioida paatosten vaikutuksia heihin. Valtiotalouden suunnitelmaan
liittyvat saastot herattavat vakavan huolen siita, ettd lukuisat suunnitellut toimet yhdessa kasautuvat
pienituloisimmille, pitkdaikaissairaille ja toimintakyvyltdan heikentyneille idkkaille, ja
yhdenvertaisuus heikkenee.

VI. TIIVISTELMA LAUSUNNON SISALLOSTA

Tiivistelma annettavan lausunnon sisallésta (enintdaan 1/3 A4-sivua):

Vanhusasiavaltuutettu katsoo, ettd luonnosesityksessa suunnitellut palveluiden saatavuuden
heikennykset hoitotakuuaikojen pidentamisen myo6ta tulevat todenndkdisesti heikentamaan
iakkaiden kansalaisten mahdollisuuksia huolehtia omasta terveydestaan ja saada siihen tarvittavaa
hoitoa. Samalla voi kasvaa tarve muille terveyspalveluille ja ikddantyvien palveluille.

lakkailla kiireeton kaynti koskee usein jotakin perussairautta, ja sen pahenemista. On siten selvas,
ettd jos kayntiaika venyy pitkalle, todennakoisyys esimerkiksi paivystyskaynnin tarpeeseen kasvaa.
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On myo0s suuri vaara, etta sairaudet pahenevat ja terveydentila heikkenee. Vanhusasiavaltuutettu
huomauttaa, ettd heikoimmassa sosioekonomisessa asemassa olevilla iakkailla olisi huonoimmat
mahdollisuudet kompensoida pitkittyneitd odotusaikoja perusterveydenhuoltoon muilla palveluilla,
esimerkiksi yksityisladkarikaynnilla.

Vanhusasiavaltuutetun ndakemys on, ettad hoitotakuuaikoja ei tulisi pidentaa johtuen edella
kuvatuista odotettavissa olevista yksilotason kielteisista vaikutuksista ja eriarvoisuuden kasvusta.

Ahosola Péivi
Vanhusasiavaltuutettu
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