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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?

Voimassa oleva hoitotakuun noudattaminen onnistuu hyvinvointialueilla vaihtelevasti. Tilanne on
parantunut ja osassa on kehitetty uusia toimivia toimintatapoja. Esitetty muutos voi lisata
asiakkaiden eriarvoisuutta esimerkiksi riippuen asuinalueesta.
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Hoitotakuuajan pidentaminen tai lyhentaminen ei vaikuttane merkittavasti hyvinvointialueiden
mahdollisuuksiin huolehtia tehtdvastaan. Olennaista suoriutumiselle ovat taloudelliset ja
henkilostoélliset voimavarat seka niiden tarkoituksenmukainen kohdentaminen tehtavien
hoitamiseen.

Kuinka paljon arvioitte 23 vuotta tayttineiden perusterveydenhuollon avosairaanhoidon
hoitoonpaasyaikojen pitenevan hoitotakuun keventimisen myota?

Hoitoonpadsyajat pitenevat jonkin verran
Vapaamuotoiset kommentit:
Todennakdisesti hoitoon padsyajat tulevat vaihtelemaan merkittavasti eri alueilla.

Vaihtelu saattaa johtua enemman talous- ja henkilostotilanteesta kuin potilaan hoidontarpeesta.

Miten ehdotettava 23 vuotta tayttaneiden perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitotakuun
keventaminen vaikuttaisi henkil6stétilanteeseen?

Ei vaikutusta tai vain vahainen vaikutus
Vapaamuotoiset kommentit:

Hoitotakuuajan pidentaminen ei vaikuttane ratkaisevasti henkilostotilanteeseen. Suunnitellut
rahoituksen sadstotoimet, jotka vadjaamatta johtavat henkildston maaran vahenemiseen,(
henkilostokulut ovat suurin kuluerd) saattavat toteutuessaan vield lisata henkiloston kuormitusta ja
heikentaa perusterveydenhuoltoon tyohoén hakeutumista.

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

Ei
Perustelut tille:

Hoidon jatkuvuutta voidaan parantaa nykyisen hoitotakuun puitteissa tehtavilla uudelleen
jarjestelyilld. Suunnitellut rahoituksen saastdtoimet henkilostévaikutuksineen saattavat enemmin
vaikeuttaa toimintaa.

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

Jos hoitoon paasy pitkittyisi esityksen mukaisesti, paivystyksen ja erikoissairaanhoidon kaytto
todennakdisesti lisdantyisi. Asiakkaiden palvelutarve ei muutu ja he hakeutuvat sinne hoitoon, josta
olettavat saavansa hoidon. Pdivystyksissa ei kuitenkaan hoideta kiireettémia sairauksia, joten
potilaat eivat saa hoitoa ja paivystys kuormittuu ns. vaarista potilaista.
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Pitkdan hoitoa perusterveydenhuollossa jonottaneiden potilaiden terveydentila saattaa johtaa
vaativamman hoidon tarpeeseen, jota antaa vain erikoissairaanhoito.

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

Vapaamuotoiset kommentit:

Ei kantaa

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 padsyn enimmaisaikoja ei pidennettaisi?

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

Hoitoonpadsyajat pitenevat jonkin verran
Vapaamuotoiset kommentit:

Hoitoon paasyssa ei olla kaikilla alueilla suunterveydenhuollon yksikdissa viela tavoitteessa. Hoitoon
paasy on kuitenkin parantunut viimeisen vuoden aikana.

Myos tassa taloudelliset ja henkilostoresurssit vaikuttavat tilanteen kehittymiseen

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

Ei vaikutusta tai vain vahainen vaikutus
Vapaamuotoiset kommentit:

Hoitotakuulainsadadannon keventaminen vahentaa hyvinvointialueen saamaa rahoitusta. Mikali
menoja ei pystyta sopeuttamaan vastaavasti muussa toiminnassa, edes kevennetyn hoitotakuun
mukaisen hoitoon paasyn turvaaminen on vaikeaa.

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

Ei
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Perustelut talle:
Hoidon jatkuvuutta voidaan parantaa nykyisessa hoitotakuuajassakin.

Onko ehdotettavalla 23 vuotta tayttineiden perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon hoitotakuun
keventamisella vaikutuksia muihin suun terveydenhuollon palveluihin (esim. paivystys ja
erikoissairaanhoito), millaisia?

Jos hoitoon paasy pitkittyisi esityksen mukaisesti, paivystyksen ja erikoissairaanhoidon kaytto
todenndkaisesti lisddntyisi. Hoitotakuuaika ei vaikuta potilaiden palvelutarpeeseen.

Mika on arvionne ehdotettavan 23 vuotta tayttdneiden perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon
hoitotakuun keventamisen vaikutuksesta ostopalvelujen, vuokratyovoiman ja palvelusetelien kdaytto6n?

Vapaamuotoiset kommentit:

Ei kantaa

[l TALOUDELLISIA VAIKUTUKSIA KOSKEVAT KYSYMYKSET

Esitysluonnoksessa on arvioitu, ettd ehdotettavan 23 vuotta tayttaneiden perusterveydenhuollon
hoitotakuun keventamisen vuoksi hyvinvointialueille koituisi vuosittaista sadst6a vahintain 93,9
miljoonaa euroa vuonna 2025 ja vahintaan 91,8 miljoonaa euroa vuodesta 2026 alkaen. Summat vastaavat
rahoituksen lisdysta, jonka valtio osoitti hoitotakuun tiukentamiseen (luvut indeksikorotettu)
vahennettyna alle 23-vuotiaiden osuudella hoitotakuukdynneista. Esitysluonnoksessa on kuitenkin tuotu
esiin, ettd vuoden 2023 tilinpaatostietojen alustava tarkastelu viittaisi siihen, ettd hoitotakuun
kiristdminen 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?

Ei kantaa

Perustelut talle:

Esitysluonnoksessa on arvioitu, ettd ehdotettavan 23 vuotta tayttaneiden 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?

Ei kantaa

Perustelut talle:

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

Ei kantaa

Perustelut télle:

Esitysluonnoksessa on arvioitu, ettd ehdotettavan 23 vuotta tdyttaneiden 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?

Ei kantaa

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
ammattihenkilé (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 ldhihoitajat.

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 sdantelyd) — Ennen 1.9.2023 asiasta ei sdddetty nimenomaisesti.

Perustelut tille:

Toiminta on jarjestettava siten, etta jos potilas on alkuperdisen hoidon tarpeen arvion perusteella ohjattu
muulle terveydenhuollon ammattihenkil6lle kuin laakarin vastaanotolle, ja ammattihenkilo toteaa
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tarpeen lddkarin 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 télle:

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 sddntelyd) — 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 jarjestettdva siten, etta 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 alkuperdisestad 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:

Jos neuvolapalveluihin tai koulu- ja opiskeluterveydenhuoltoon kuuluvan suun maaraaikaisen
terveystarkastuksen suorittaa muu suun terveydenhuollon ammattihenkilé 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 sdddetty nimenomaisesti.

Perustelut tille:
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Jos suun terveydenhuollon ammattihenkil6 toteaa tarpeen perusterveydenhuollossa toimivan
erikoishammaslaakarin tutkimukselle tai hoidolle, paasy erikoishammaslaakarille 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 tille:

IV. YLEISET JA YHTEISET KYSYMYKSET

Muut kommentit esitysluonnoksessa tehdyista vaikutusarvioista:

Orpon hallitusohjelmaan on kirjattu, etta hoitoon ja palveluihin paasya on nopeutettava ja ihmisten
palvelutarpeisiin on pystyttava vastaamaan kokonaisvaltaisesti. Hallitusohjelman mukaan keskeista
on vahvistaa palveluiden saatavuutta, kustannusvaikuttavuutta, laatua seka jatkuvuutta ja
integraatiota.

Esityksen mukainen perusterveydenhuollon hoitoon paasyn pitkittyminen on selkeasti ristiriidassa
hallitusohjelman kanssa. Julkisen terveydenhuollon perustason vahvistaminen on laajasti hyvaksytty
tavoite suomalaisessa yhteiskunnassa. Esitetty hoitotakuun ja rahoituksen muutokset ohjaavat
hyvinvointialueita toimimaan toisin.

Kannatatteko 23 vuotta tayttaneiden perusterveydenhuollon avosairaanhoidon kiireettémaan hoitoon
paasyn enimmadisajan muuttamista 14 vuorokaudesta 3 kuukauteen?

Ei

Perustelut talle:
Toimiva perusterveydenhuolto on kustannustehokkaan julkisen terveydenhuollon perusta.
Sen toiminnalla potilaat ohjautuvat oikealle hoitopolulle oikea-aikaisesti.

Sen toiminnan vahvistamisen tulee edelleenkin olla hyvinvointialueiden kehittamisen perusta, jolle
annetaan riittavat resurssit. Hoitotakuuaikojen pidennykset eivat tuo pysyvia, uusia ratkaisuja
toimintaan.

Kannatatteko 23 vuotta tiyttaneiden perusterveydenhuollon suunterveydenhuollon kiireettomaan

hoitoon paasyn enimmaisajan muuttamista 3 kuukaudesta (nykyisin 4 kuukautta ja 1.11.2024 alkaen 3
kuukautta) 6 kuukauteen?

Ei
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Perustelut tille:

Toimiva perusterveydenhuollon suunterveydehuolto on kustannustehokkaan julkisen
terveydenhuollon perusta. Sen toiminnan kautta potilaat ohjautuvat oikealle hoitopolulle oikea-
aikaisesti. Sen toiminnan vahvistamisen tulee edelleenkin olla hyvinvointialueiden kehittamisen
perusta, jolle annetaan riittavat resurssit. Hoitotakuuaikojen pidennykset eivat tuo pysyvia, uusia
ratkaisuja toimintaan.

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 kevennetdan. Tama tarkoittaisi, ettd alle 23-vuotiailla olisi oikeus paasta
hoitoon kiireettomassa perusterveydenhuollossa nopeammin kuin tata vanhemmilla. Pidatteko
esitettdavaa lasten ja alle 23-vuotiaiden nuorten positiivista erityiskohtelua perusteltuna?

Kylla
Perustelut télle:

Korostamme sitd, ettd hoitotakuuaikojen tulee olla kaiken ikdisille ehdoton takaraja hoidon
saannille. Hoidon tarpeen mukainen kohtuullinen aika on oltava selked paasaanto kaikessa
perusterveydenhuollon toiminnassa.

V. PYKALAKOHTAISET KYSYMYKSET

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

Hoitotakuun ja siihen liitetyilld rahoitusmuutoksilla ei pystyttdane korjaamaan
perusterveydenhuollossa ilmenneita haasteita, jotka vaihtelevat alueittain.

Saannokseen voisi tehda seuraavia tarkennuksia:

Hoitoon paasyn kohtuullista aikaa tulee tarkemmin kuvata yksityiskohtaisissa perusteluissa, jotta sen

toteutuminen niin yksittdisen potilaan hoidon saannissa kuin valvovan viranomaisen osalta on
tarkemmin arvioitavissa. Potilaan hoitoon paasyaika ohjaa myos hanen asiointiaan
sosiaaliturvajarjestelmassa. Useita palveluja, tukia tai etuuksia haettaessa asiakkaan on toimitetta
l[ddkarin tai muun terveydenhuollon ammattihenkilon antama todistus, jossa kuvataan esim.

va

asiakkaan toimintakykya tai avun ja tuen tarvetta. Ndiden asiakkaan suoriutumista tukevien toimien

saaminen tullee esitetyn muutoksen myo6ta viivastymaan. Ndiden potilaiden, jotka usein ovat

pitkdaikaissairaita, vammautuneita tai ikdantyneita, tarpeen arvioinnissa korostuu kohtuullisen ajan
merkitys ehdottoman takarajan sijaan. Siksi esitysta tulee vahintaan perustelujen osalta taydentaa,
kun potilas joko tuo esille sote-palvelun saannin tai hanelld on ilmeinen toisen sote -palvelun tarve,

josta tarvitaan em. lausunto.

Terveydenedistamisen palveluiden tarpeen arviointia ei ole kuvattu perusteluissa. Ehdotamme sen

lisdamista perusteluihin.
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Pykalan viimeiset sanat "enimmaisaikoja noudattaen" viittaavat siihen, etta asia pitaisi hoitaa
kolmen kuukauden kuluessa. Tosiasiassa myo6s ndissa tilanteissa tulisi hoitoon paasta kohtuullisessa
ajassa, ei enimmaisajassa. Kirjausta tulee korjata.

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

Kommenttinne pykaladsta ja sadnnodskohtaisista perusteluista: Laki korkeakouluopiskelijoiden
opiskeluterveydenhuollosta 10 a §Kiireettomddn hoitoon pddisy:

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

Mahdolliset muut hallituksen esitysta koskevat kommentit:

VI. TIIVISTELMA LAUSUNNON SISALLOSTA

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

Aalto Anu
Neuroliitto ry
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