FINANSMINISTERIET

o
% VALTIOVARAINMINISTERIO Lausunto 1 (4)
L

VN/12310/2024

9.8.2024

Sosiaali- ja terveysministerio

Lausunto luonnoksesta hallituksen esitykseksi eduskunnalle laeiksi terveydenhuoltolain

ja korkeakouluopiskelijoiden opiskeluterveydenhuollosta annetun lain muuttamisesta
(perusterveydenhuollon hoitotakuu)

Valtiovarainministerio
Snellmaninkatu 1 A, Helsinki
PL 28, 00023 Valtioneuvosto

Sosiaali- ja terveysministerid on pyytanyt valtiovarainministeridltd lausuntoa
hallituksen esitysluonnoksesta laeiksi terveydenhuoltolain ja
korkeakouluopiskelijoiden opiskeluterveydenhuollosta annetun lain muuttamisesta
kiireettdbman perusterveydenhuollon hoitotakuun osalta. Esityksessa ehdotetaan,
ettd 14 vuorokauden hoitoonpdasyn enimmaisajasta  kiireetttmassa
perusterveydenhuollon avosairaanhoidossa luovutaan 23 vuotta tayttdneiden
osalta, ja hoitoonpaasyn enimmaisajaksi palautetaan aiempi kolme kuukautta.
Vastaavasti ehdotetaan, etta kiireettomassa perusterveydenhuoltoon kuuluvassa
suun terveydenhuollossa luovutaan 23 vuotta tayttaneiden osalta voimassa
olevasta neljan kuukauden hoitoonpaasyn enimmaisajasta seka 1.11.2024
voimaan tulevasta kolmen kuukauden hoitoonpaasyn enimmaisajasta ja
hoitoonpaasyn enimmaisajaksi palautetaan aiempi kuusi kuukautta.

Esityksella tavoitellaan vuodesta 2025 alkaen vahintdan 95 miljoonan euron
vuosittaisia saastdja valtion rahoittamassa julkisessa terveydenhuollossa.
Hyvinvointialueille tasta kohdentuisi noin 92 miljoonan euron saastd. Lisaksi
esityksen tavoitteena on osaltaan turvata henkiloston riittavyytta julkisessa
terveydenhuollossa sekd mahdollistaa terveydenhuollon jarjestdjien nykyista
joustavammin  suunnitella  terveydenhuollon  toimintojaan  hoidon ja
palvelujarjestelman  kokonaisuus  huomioiden. Esitys toteuttaa myds
hallitusohjelman  kirjausta  tarpeettoman  yksityiskohtaisen  sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujen sisaltoa koskevan saantelyn purkamisesta.

Valtiovarainministeridé korostaa aluksi, etta esitysluonnos ei tayta kevaalla 2024
valmistelluissa lisatoimissa asetettua saastoétavoitetta eikd ole JTS25-28
mukainen, vaan tavoite jaa n. 35-37 milj. euroa vajaaksi. Hallitus seuraa aktiivisesti
hallitusohjelman 6 mrd. euron toimenpidekokonaisuuden ja uuden julkista taloutta
n. 3 mrd. eurolla vahvistavan toimenpidekokonaisuuden toteutumista budjetti- ja
kehysriihissa seka reagoi korvaavilla toimenpiteilld, jos kokonaisuudet uhkaavat
jaada tavoitellusta tasosta. Lahtokohtaisesti ministerididen tulee esittda korvaavia
toimia hallinnonalaltaan aiemmin linjattujen sopeutustoimien jaadessa
toteutumatta tai niiden vaikutusarvioiden poiketessa merkittavasti arvioidusta.
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Valtiovarainministeri¢  toteaa, ettd lakisaateisen perusterveydenhuollon
hoitoonpaasyn enimmaisajan pidentdminen on perusteltua. Hyvinvointialueilla on
palveluiden jarjestdjina tarkoituksenmukaista olla riittdvasti likkumavaraa
vaihtelevaan kysyntaan vastaamiseen. Pidempi lakisdateinen hoitoonpaasyn
enimmaisaika antaisi hyvinvointialueille liikkumavaraa myds palveluiden
kausittaisesti ja satunnaisluontoisesti vaihtelevaan kysyntdan vastaamiseen.
Taman voidaan arvioida vahentavan myods pysyvaluonteisen ja puskuriluonteisen
kapasiteetin tarvetta, esimerkiksi tarve vastata kysynnan vaihteluun oman
henkildston lisatyolla tai palveluostoilla voisi vahentya.

Esityksessa todetaan, ettd hyvinvointialueilta saatujen tietojen perusteella
kiireettdbman perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitotakuun kiristymiseen
olisi vastattu ensisijaisesti toimintaa kehittamalla seka jossain maarin lisatydlla ja
palveluostoilla, mutta vain vahaisissa maarin henkildston lisarekrytoinneilla. Edella
mainituin perustein voidaan arvioida, ettd kiireettdbman perusterveydenhuollon
avosairaanhoidon hoitotakuun osittainen palauttaminen aiempaan kolmeen
kuukauteen johtaisi jossain maarin lahinna palveluostojen vahenemiseen, mutta
vahemman henkiléstévahennyksiin.

Hyvinvointialueilla on itsehallinto lakisaateisten sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelujen jarjestamisvastuun toteuttamisessa. Tama mahdollistaa, ettd alueilla
olisi esityksessa ehdotetun sdadésmuutoksen jalkeenkin mahdollisuus jarjestaa ja
tuottaa palveluja pyrkien vahimmaistasoa parempaan saatavuuteen.

Valtiovarainministerid kiinnittdd huomiota siihen, ettd esityksestd johtuva, koko
maan tasolla tehtdva hyvinvointialueiden yleiskatteisen rahoituksen vahennys
kohdennetaan alueille hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun lain (617/2021)
mukaisten maaraytymistekijoiden perusteella. Esityksestd ei kay ilmi, minka
maaraytymistekijan perusteella koko maan tasolla tehtava vahennys on tarkoitus
kohdentaa alueille, esimerkiksi kaikille maaraytymistekijoille vai ainoastaan
terveydenhuollon palvelutarpeen perusteella kohdennettavaan rahoitukseen.
Esitysta tulisi tasta syysta taydentaa tiedoilla vahennyksen
kohdentamisperusteesta seka hyvinvointialuekohtaisilla arvioilla kustannusten ja
rahoituksen vahenemisesta. Valtiovarainministerio huomauttaa lisaksi, etta
rahoituksen vahennys ei valttamattd kohdistuisi hyvinvointialueittain samassa
suhteessa kuin hoitotakuun |16ysentamisestd vyksittaiselle alueelle syntyva
mahdollisuus  kustannussaastoihin.  llman hyvinvointialuekohtaisia arvioita
esityksessa ehdotetun hoitotakuun pidentamisen taloudellisista vaikutuksista, ei
voida riittavalla tavoin varmistua siitd, ettd yksittaisella hyvinvointialueella on
edellytykset selviytya tastd tehtavastd rahoituksen vahennyksestad huolimatta.
Nama taydennetyt tiedot tulisi saattaa valtiovarainministerion kasiteltavaksi ennen
esityksen etenemista paatoksentekoon.

Saadosperusteisen hoitoonpaasyn lyhyen maaraajan on arvioitu sitovan enemman
henkilostda, joten maaraajan osittaisen palauttamisen aiemmalle tasolle voidaan



arvioida turvaavan paremmin henkildston riittdvyyttd  hyvinvointialueilla
terveydenhuollon eri tehtaviin. Pidempi hoitoonpaasyn enimmaisaika vahentaisi
my0s tarvetta varautumiseen erilaisten satunnaisten ja kausittaisten vaihteluiden
tasoittamiseksi ja vahentaisi lyhyestd enimmaisajasta johtuvaa kayttamattéman
kapasiteetin  riskid. Lisdksi voidaan arvioida, ettd ostopalvelujen ja
vuokratydvoiman  kayttd, josta aiheutuu suuria kustannuksia osalle
hyvinvointialueista, vahenisi jonkin verran. Huomioiden hyvinvointialueiden
menopaineet ja tarpeet hillitd kustannusten kasvua, pitdd valtiovarainministerio
edelld kuvattuja vaikutuksia erityisen tarkeina.

Valtiovarainministerié painottaa edelleen, ettd toimenpiteet hyvinvointialueiden
henkiloston saatavuuden parantamiseksi ovat valttamattomia. Jopa kolmasosa
sosiaali- ja terveydenhuollon henkil6st6a elakoityy seuraavan kymmenen vuoden
aikana. Kasvavasta palvelutarpeesta huolimatta sosiaali- ja terveydenhuollossa
tydskentelevien henkildiden maara ei tulevaisuudessa kasva tarvetta vastaavasti.
Tama tarkoittaa, ettd sekd tadman esityksen kaltaiset hyvinvointialueiden
lakisaateisia tehtavia koskevat keventavat saadosperusteiset toimet, ettd myos
hyvinvointialueiden toimintaa ja tuloksellisuutta kehittdvat muut toimenpiteet ovat
valttamattdmia henkildston saatavuuden turvaamiseksi tulevien vuosien aikana.

Esityksen mukaan hoitoonpaasyn pidentyminen voisi myos aiheuttaa negatiivisia
valittémid ja valillisid vaikutuksia, kuten hoidon mahdolliseen viivastymiseen
littyvaa sairauksien pahenemista ja siten hoidon kustannusten kasvua ja
viimekadessa vaeston terveydentilan heikentymistd. Valtiovarainministerio
korostaa tarvetta seurata huolellisesti, miten hoitoonpaasyn maaraajan
pidentdminen vaikuttaa palveluiden kayttdon alue- ja palveluluokkakohtaisesti
seka vaestoryhmittain. Erityisesti on seurattava, etteivat ne vaestéryhmat, joilla jo
ennestaan on tyydyttamatonta palveluntarvetta, jaa entistd heikompaan asemaan
tai kokonaan palvelujen ulkopuolelle. On my6s tunnistettua, ettd hoitoonpaasyn
viiveet perusterveydenhuollossa voivat lisata kalliiden paivystyspalvelujen ja
erikoissairaanhoidon palvelujen tarvetta, ja siten esityksen keskeinen tavoite
kustannusten kasvun hillinnastd voisi vaarantua. Siten tulee seurata, ettei
hoitoonpaasyn maaraajan pidentdminen johda sairauksien hoitamattomuuteen ja
siten komplisoitumiseen, joka johtaa kokonaiskustannusten nousuun ja lopulta
vaestotasolla kansanterveyden heikkenemiseen. Lisaksi seurantaa ja arviointia on
kohdennettava kansalaisten terveydenhuoltoa  koskevan luottamuksen
kehittymiseen.

Esityksen seuranta ja jalkiarviointi kytkeytyvat THL:n sosiaali- ja terveydenhuollon
vuosittaiseen arviointitoimintaan. THL tekee vuosittain arvioinnit kaikkien
hyvinvointialueiden sosiaali- ja terveyspalveluista. Arvioinnin kohteina ovat muun
muassa palvelujen yhdenvertainen saatavuus ja kustannusvaikuttava toteutus
seka vaestdon hyvinvoinnin ja terveyden tila vaestoryhmittédin. THL julkaisee
saannollisesti myos tilastoja hoitoonpaasyn tilanteesta. Valtiovarainministerio



toteaa, ettd esityksen vaikutuksia on seurattava ja arvioitava tarkasti ja THL:n
arviointitoiminto tarjoaa tahan osaltaan luontevan rakenteen.

Lisaksi valtiovarainministerio esittaa alla olevat yksityiskohtaiset huomiot;

- s. 53 viimeisessd kappaleessa on esitetty hyvinvointialueiden
rahoitusmomentille hoitotakuun tiukennukseen liittyen tehdyt lisdykset vuoden
2019 tasossa kuitenkin esittéden, ettd ne olisivat v. 2023 tasossa. Euromaarat
tulisi tarkistaa HE 74/2022 vp (s. 78 ja 142) ja edelleen tarkasteluvuosien
valtion talousarviossa ja julkisen talouden suunnitelmissa voimaantulovuoden
hintatasossa esitetyn mukaisiksi.

- s.58ja 59 taulukoiden x ja y selitteet ovat iimeisesti vaarinpain, mika vaikeuttaa
tarkastelua.

- s. 56 on todettu, ettd taloudellisten vaikutusten arviointia tdydennetaan ja
tarkennetaan lausuntokierroksen aikana ja sen jalkeen, koskien myos oletusta
kustannusten ennakoitua suuremmasta kasvusta. Valtiovarainministerio pitaa
valttamattdmana, ettd asiaa, kuten laajemminkin luonnoksessa esitettyja
euromaaria tarkastellaan sosiaali- ja terveysministerion ja
valtiovarainministerion virkamiesten valisessa yhteistydssa lausuntokierroksen
paatyttya. Jatkotarkastelu on valttamaténtd huomioiden lausuntokierroksen
ajankohta ja lausunnoille asetettu maardaika. Valtiovarainministerid
huomauttaa, ettd ehdotus liittyy valtion vuoden 2025 talousarvioesityksen
valmisteluun ja on ratkaistava sen yhteydessa.

Valtiosihteeri kansliapaallikkona Juha Majanen

Osastopaallikon sijaisena,
finanssineuvos, yksikon paallikkod Noora Heinonen
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