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| PERUSTERVEYDENHUOLLON AVOSAIRAANHOITOA KOSKEVAT KYSYMYKSET

Liittyyko voimassa olevan hoitotakuusaantelyn noudattamiseen perusterveydenhuollon
avosairaanhoidossa haasteita ja jos, niin millaisia? Miten arvioitte tilanteen kehittyvan, jos 23 vuotta
tayttineiden hoitoon padasyn enimmadisaikoja ei pidennettaisi?

Kuinka paljon arvioitte 23 vuotta tayttdneiden perusterveydenhuollon avosairaanhoidon
hoitoonpddsyaikojen pitenevan hoitotakuun keventdmisen myota?

Vapaamuotoiset kommentit:
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Miten ehdotettava 23 vuotta tayttaneiden perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitotakuun
keventaminen vaikuttaisi henkilostétilanteeseen?

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 taytténeiden perusterveydenhuollon avosairaanhoidon
hoitotakuun keventdmisen vaikutuksesta ostopalvelujen, vuokratyovoiman ja palvelusetelien kdytto6n?

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 tayttdneiden perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon
hoitoonpddsyaikojen pitenevan esitettdvan hoitotakuun keventiamisen myota?

Vapaamuotoiset kommentit:

Miten ehdotettava 23 vuotta tayttaneiden perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon hoitotakuun

keventdaminen vaikuttaisi henkilostotilanteeseen?
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Vapaamuotoiset kommentit:

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

Perustelut talle:

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

Mika on arvionne ehdotettavan 23 vuotta tayttineiden perusterveydenhuollon suun terveydenhuolion
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 vdhintaadn 91,8 miljoonaa euroa vuodesta 2026 alkaen. Summat vastaavat
rahoituksen lisdysta, jonka valtio osoitti hoitotakuun tiukentamiseen (luvut indeksikorotettu)
vahennettyna alle 23-vuotiaiden osuudella hoitotakuukaynneista. Esitysluonnoksessa on kuitenkin tuotu
esiin, etta vuoden 2023 tilinpaatostietojen alustava tarkastelu viittaisi siihen, ettd hoitotakuun
kiristiminen on saattanut maksaa enemman kuin siihen alun perin osoitettu rahoitus. Esityksen
taloudellisia vaikutuksia on tarkoitus tarkentaa erityisesti talta osin jatkovalmistelussa. Mika on arvionne
hyvinvointialueille koituvasta saastosta?

Perustelut tille:

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

Perustelut télle:

Esitysluonnoksessa on arvioitu, ettd ehdotettavan 23 vuotta tdyttaneiden perusterveydenhuollon
hoitotakuun keventamisen vuoksi Vankiterveydenhuollolle koituisi vuosittaista sadastoa 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 talle:

Esitysluonnoksessa on arvioitu, ettd ehdotettavan 23 vuotta tayttaneiden perusterveydenhuollon
hoitotakuun keventamisen vuoksi aluehallintovirastoille koituisi vuosittaista sddastoa 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 talle:

Hoidon tarve tulee arvioida samana paivand, 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.

Perustelut tille:
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Ensimmadisen hoitotakuun piirisséd olevan hoitotapahtuman toteuttajan tulee olla laillistettu
terveydenhuollon ammattihenkil6 (ehdotettava TervHL 51 a § 2 mom. ja OTHL 10 a § 2 mom., vastaavat
sisdll6llisesti voimassaolevaan sddntelyd) — Ennen 1.9.2023 asiasta ei saddetty nimenomaisesti.

Perustelut télle:

Toiminta on jarjestettava siten, ettd jos potilas on alkuperdisen hoidon tarpeen arvion perusteella ohjattu
muulle terveydenhuollon ammattihenkil6lle kuin lddkarin 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 talle:

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

Perustelut talle:

Hoidon tarve tulee arvioida samana padivand, 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 tehdakolmessa vuorokaudessa.

Perustelut tille:

Toiminta on jarjestettava siten, etta jos potilas on alkuperdisen hoidon tarpeen arvion perusteella ohjattu
muulle suun terveydenhuollon ammattihenkil6lle kuin hammaslaakarille, ja ammattihenkilo toteaa
tarpeen hammaslaakarin tutkimukselle tai hoidolle, my6s paasy hammaslaakarille jarjestyy kuuden
kuukauden kuluessa alkuperaisestad hoidon tarpeen arviosta (ehdotettava TervHL 51 b § 2 mom. ja OTHL
10 b § 2 mom.) — Ennen 1.9.2023 asiasta ei sdddetty nimenomaisesti

Perustelut tille:
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Jos neuvolapalveluihin tai koulu- ja opiskeluterveydenhuoltoon kuuluvan suun maaraaikaisen
terveystarkastuksen suorittaa muu suun terveydenhuollon ammattihenkildé kuin hammaslaakari, ja
ammattihenkil6 toteaa tarpeen hammaslaakarille, paasy hammaslaakarille jarjestettava 4 viikon kuluessa
palvelun tarpeen toteamisesta (ehdotettava TervHL 51 b § 7 mom. ja OTHL 10 b § 7 mom., vastaavat
sisdllollisesti voimassaolevaan sdantelyd) — Ennen 1.9.2023 asiasta ei sdadetty nimenomaisesti.

Perustelut tille:

Jos suun terveydenhuollon ammattihenkil6 toteaa tarpeen perusterveydenhuollossa toimivan
erikoishammaslaakarin tutkimukselle tai hoidolle, paasy erikoishammaslaakarille on jarjestettava
kohtuullisessa ajassa, kuitenkin kuuden kuukauden kuluessa siitd, kun kyseinen ammattihenkil6 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 tille:

IV. YLEISET JA YHTEISET KYSYMYKSET

Muut kommentit esitysluonnoksessa tehdyista vaikutusarvioista:

Kannatatteko 23 vuotta tdyttaneiden perusterveydenhuollon avosairaanhoidon kiireettomaan hoitoon
padsyn enimmdisajan muuttamista 14 vuorokaudesta 3 kuukauteen?

Perustelut talle:

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

Perustelut talle:

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

Perustelut télle:

V. PYKALAKOHTAISET KYSYMYKSET

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

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

Kommenttinne pykaldsta ja sadnndskohtaisista perusteluista: Laki korkeakouluopiskelijoiden
opiskeluterveydenhuollosta 10 a §Kiireettomddn hoitoon pdidisy:

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

Mahdolliset muut hallituksen esitysta koskevat kommentit:

VI. THVISTELMA LAUSUNNON SISALLOSTA

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

Luonnoksessa hallituksen esitykseksi todetaan, etta jos esitettava hoitotakuun heikennys koskisi
kaikkia ikdluokkia, poistettava rahoitusera Rikosseuraamuslaitoksen rahoitusmomentilta (25.40.01)
olisi 0,9 miljoonaa euroa vuodesta 2025 lukien. Rikosseuraamuslaitokselle on myénnetty
hoitotakuun tiukentamisen vuoksi yhteensa 0,8 miljoonan euron lisdrahoitus.
Rikosseuraamuslaitoksen nakemyksen mukaan tehtdava maararahaleikkaus ei voi ylittda mydnnetyn
lisdrahoituksen suuruutta.

Esityksen mukaan lasten ja alle 23-vuotiaiden nuorten osalta sdilytettaisiin kokonaisuudessaan
kiireettoman perusterveydenhuollon hoitotakuun nykytila (mukaan lukien 1.11.2024 voimaan tuleva
suun terveydenhuollon kolmen kuukauden hoitotakuu). Koska hoitotakuun kiristys on koskenut
kaikkia ikaryhmia, mutta nyt esitettava kevennys koskisi vain 23 vuotta tayttaneita, esityksen
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mukaan kiristyksen yhteydessa tehty rahoituksen lisdys poistettaisiin vain taman ikdluokan
hoitotakuun piirissa olevien hoitotapahtumien suhteellista osuutta vastaavalta osin.

Tammi-kesakuussa 2024 vankiloissa oli keskimaarin paivittdin 258 alle 23-vuotiasta vankia.
Samanaikaisesti vankeja oli kaikkiaan keskimaarin paivassa 3309, joten alle 23-vuotiaita vankeja oli
noin 8 % vangeista. Vankiterveydenhuollolta saadun tiedon mukaan 1.1.-30.6.2024 valisena aikana
oli yhteensa 47 470 vangin kontaktia (hoitotapahtumaa) vankiterveydenhuoltoon potilaiden
lukumaaran ollessa 4 202 henkil6a. Naista alle 23-vuotiaiden vankien hoitotapahtumia oli 3 387
kappaletta (7 % kaikista hoitotapahtumista). Alle 23-vuotiaita potilaita oli 378 henkil6a (9 % kaikista
potilaista).

Hoitotakuun jarjestaminen alle 23-vuotiaille edellyttda Rikosseuraamuslaitoksen resursseja. Alle 23-
vuotiaiden vankien hoitotapahtumien suhteellisen osuuden ollessa 7 % kaikista vankien
hoitotapahtumista, tulisi nuorten vankien hoitotakuun mahdollistamiseksi Rikosseuraamuslaitokselle
jaada vahintaan 7 % (56 000 euroa) aiemmin myonnetysta lisdrahoituksesta.
Rikosseuraamuslaitokselle hoitotakuun tiukentamiseen myonnetysta lisdrahoituksesta (yht. 0,8
miljoonaa euroa) tulisi hoitotakuuseen tehtdavan kevennyksen vuoksi leikata ainoastaan 0,744
miljoonaa euroa.

Rikosseuraamuslaitos pitdaa todennakdisena, ettd ehdotukset koskien muutoksia
perusterveydenhuollon kiireettéman hoidon paasyn enimmaisaikoihin viivastyttaisivat yli 23-
vuotiaiden paasemista hoitoon, milla olisi kielteisia vaikutuksia heidan terveyteensa ja
eldmanlaatuunsa. Muutokset koskettavat etenkin heitd, joiden ensisijainen tai ainoa
hoitopaikkavaihtoehto on julkinen perusterveydenhuolto. Vankien terveydenhuolto noudattaa
normaalisuusperiaatetta, eli tietyt olosuhteiden rajoitukset huomioon ottaen vangeille tarjotaan
samoja julkisen terveydenhuollon palveluita kuin muuallakin julkisen terveydenhuollon puolella. On
kuitenkin huomioitava, etta vankivaestotutkimuksessa on todettu vankien olevan muuta viestoa
moniongelmaisempia ja heidan tarvitsevan runsaasti sosiaali- ja terveyspalveluita. Talldin heilla
painottuu tarpeellisen tuen kohdentaminen oikea-aikaisesti. Huomionarvoista on myds
vhdyskuntaseuraamusasiakkaiden osuus, jotka kayttavat siviilipuolen perusterveydenhuoltoa. Oikea-
aikaisella kiireettomalla hoidolla on myds mahdollisuus vankien terveyden edistamiseen ja erilaisten
riskien ennaltaehkaisemiseen. On todettu, ettd vankien motivaatio terveysongelmiensa hoitamiseen
vankeusaikana on korkea. Lisdksi olosuhteista johtuvasta paihteettomyydesta on apua diagnostisissa
tutkimuksissa ja tulosten tulkinnassa.

Kuten esityksessa todetaan, hoitoon paasyn pidentymiselld on riski aiheuttaa kielteisia valittomia ja
valillisia vaikutuksia. Mahdollinen hoidon viivastyminen voisi johtaa sairauksien pahenemiseen, mika
lisaisi hoitokuluja ja heikentaisi vaeston terveydentilaa. Taloudelliselta kannalta hoitoon paasyn
viiveet perusterveydenhuollossa voivat kasvattaa hintavien paivystyspalveluiden ja
erikoissairaanhoidon palvelujen tarvetta, mika osaltaan johtaisi tosiasiassa kustannusten
kasvamiseen.
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Esimerkkina Rikosseuraamuslaitos nostaa sakko- ja lyhytaikaisvangit (esim. alle 3 kuukauden
vankeustuomio), jotka muodostavat 38 % vankiluvusta (kaikista vuoden 2023 aikana vapautuneista
vankeusvangeista) ja jotka tyypillisesti ovat myos terveydentilaltaan heikoin vankiryhma. Mainitussa
vankiryhmassa esiintyy paljon asunnottomuutta, syrjaytymistd ja monitahoisia terveysongelmia.
Tama vankiryhma ei kdytannossa ehtisi palvelujen piiriin valttamatta lainkaan hoitotakuuta
pidennettdessa ja ndin ollen kiinnittyminen julkisen terveydenhuollon palveluihin ja
palvelujatkumoihin heikentyy, kun vankeusaikainen palveluihin kiinnittyminen ei toteudu, mika taas

johtaa hoitovelan kasvamiseen.

Hanninen Esa-Pekka
Rikosseuraamuslaitos
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