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2. Onko vastaaja
Vastaajien maara: 1

0

sairaanhoitopiiri

maakunnan liitto

muu kuntayhtyma tai kuntien
yhteistoimintaelin

valtion viranomainen

yksityinen palveluntuottaja

sosiaali- ja terveydenhuollon
kuntayhtyma tai yhteistoiminta-alue

jarjestd

joku muu

3. 1. Voidaanko ehdotetulla valinnanvapauslailla osaltaan kaventaa vaeston terveys- ja

hyvinvointieroja seka parantaa palvelujen yhdenvertaista saatavuutta?

Vastaajien maara: 1




kylla paaosin

kylla

ei paaosin

ei kantaa

4. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Tavoitteena terveys- ja hyvinvointierojen kaventaminen seka palveluiden yhdenvertainen saatavuus ovat hyvia
ja kannatettavia. Esitys ei kuitenkaan tue néita tavoitteita. Tihedan asutuilla alueilla suurimmissa kaupungeissa
varmasti syntyy lisaa tarjontaa, joista asiakkaat voivat valita mieleisensa. Harvaan asutuilla alueilla on suurena
vaarana, ettd talla hetkelld olemassa olevatkin palvelut keskittyvat suurimpiin taajamiin. Ainakaan uusia
palveluntuottajia harvaan asutut alueet ja niiden asukkaat eivat kiinnosta jatkossakaan. Keskittyminen tulee
heikentdmaan etenkin eniten palvelua tarvitsevien eli vanhusten ja sairaiden haja-asutusalueiden palveluiden
saatavuutta.

Palvelujen vertailua varten ollaan rakentamassa sahkdista jarjestelmaa. Jarjestelman kayttdminen ja sen
ymmartaminen vaatii ainakin perustason osaamista ja ymmarrysta, jota kaikilla ei ole. Tama on johtamassa
eriarvoistumiseen asiakkaiden osalta. Valinnanvapausmalli on kokonaisuutena vaikeaselkoinen ja edellyttda
asiakkaalta/potilaalta kykya arvioida omaa palveluntarvetta, verrata sita tarjolla oleviin palveluvaihtoehtoihin ja
hakeutua palveluihin. Malli ei sovellu kaikille asiakasryhmille ja voi painvastoin lisata eikd vahentaa hyvinvointi-
ja terveyseroja.

Mallissa jatetddn maakunnille paljon paatdsvaltaa tulevista palveluverkoista ja toimintatavoista. Tama johtaa
myds maakuntien valilla tapahtuvaan asukkaiden eriarvoistumiseen sen mukaan missd maakunnassa asuu.

5. 2. Edistdako valinnanvapauslakiluonnos tarkoituksenmukaisella tavalla asiakkaan
vaikutusmahdollisuuksia omiin palveluihin?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa




6. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Asiakkaan vaikutusmahdollisuudet omiin palveluihinsa toteutuvat erityisesti alueilla, joilla on valinnan
mahdollisuuksia. Harvaan asutuilla alueilla valinnan mahdollisuus on olematon ja etenkin henkil6illa, joiden
likkuminen on rajoitettua, ei ole mahdollisuutta hakeutua keskitettyjen palvelujen piiriin. On térkeda huomata,
etta esitettdva valinnanvapausmalli on monimutkainen ja vaikeasti hahmotettava. Sote-palvelujen luonteesta
johtuen asiakkailla ja potilailla ei aina ole riittavasti tietoa valintansa perusteeksi. Valinnanvapaus voikin johtaa
epatarkoituksenmukaisiin valintoihin.

7. 3.Antaako lakiluonnos asiakkaalle riittavat mahdollisuudet hakeutua asiakkaan omaan
tilanteeseen sopivaan palveluun?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei
ei kantaa

8. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Esityksen mukainen uudistus lisdd mahdollisuuksia hakeutua palveluihin mikali niitd on tarjolla ja asiakas voi
valita itselleen sopivan palveluvaihtoehdon. Jarjestelma on erittdin monimutkainen, ja omaan tilanteeseen
sopivaan palveluun hakeutuminen edellyttaa asiakkaan kykya arvioida omaa tilannettaan, palveluntarvetta,
verrata sita tarjolla oleviin palveluvaihtoehtoihin ja hakeutua palveluun. Tama ei valttdmatta onnistu kaikilta
palvelua tarvitsevilta.



9. 4. Jos asiakkaalla on laaja-alaisia palveluntarpeita, toteutuuko lakiluonnoksen perusteella
asiakkaan mahdollisuus saada tarpeen mukaisella tavalla yhteen sovitettuja palveluja?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

10. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Palvelujen yhteen sovittaminen, integraatio on huomattavan haasteellista, jos valinnanvapaus toteutetaan
esitetylla tavalla. Sote-jarjestdmislakiluonnoksen mukaan maakunnan on huolehdittava laaja-alaisesti yhteen
sovitettuja palveluita tarvitsevien asiakasryhmien ja asiakkaiden tunnistamisesta, palveluketjujen ja
palvelukokonaisuuksien maarittelemisesta seka asiakasta koskevan tiedon hyédyntamisesta eri tuottajien
valilld. Maakunnan mahdollisuudet ohjata tuottajia ovat rajallisia ja vaativat runsaasti yksityiskohtaisia
sopimuksia, sopimusten valvontaa ja tuottajakorvausten erityisehtoja. Palveluketjujen toteutumisen seuranta- ja
valvontamahdollisuudet ovat rajalliset mm. pitkista ketjutuksista ja asiakkaiden useista paallekkaisista ja
samanaikaisista palvelutarpeista johtuen. asiakassetelijarjestelma vaikeuttaa muutenkin vaikeasti hallittavaa
kokonaisuutta. Sopimusten ja tuottajien valvonta edellyttda runsaasti asiantuntijaresursseja.

11. 5. Turvaako lakiluonnos palvelujen horisontaalisen ja vertikaalisen integraation?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa




12. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Integraatio on ongelmallista erityisesti useita palveluja samanaikaisesti tarvitsevien asiakkaiden tai potilaiden
kohdalla, koska palvelut hajautuvat eri toimijoille. Paljon palveluita tarvitsevat asiakkaat voivat pudota sosiaali-
ja terveyspalvelujen valiin. Kun esimerkiksi sdanndllisen kotihoidon asiakkaan tilanne vaatii 14akaria, 1aakarin
konsultaatiota tai ladkkeiden kokonaisuuden tarkistamista, joutuisi kotihoidon henkiléstdé olemaan yhteydessa
jokaisen asiakkaan omaan sote-keskukseen eri puolilla maakuntaa tai muissa maakunnissa. Tama merkitsisi
taaksepain menoa kuntien kotihoidon nykyisesta kehittdmissuunnasta, jossa ladkarinpalvelut sisaltyvat
kotihoidon tuotteeseen.

Palvelujen integraatio asiakkaille onnistuu vain ammattimaisella, asiakkaalle raataléidylla palvelujen
kokonaisuudella. Asiakkaan palvelujen integraatio vaatii asiantuntevaa asiakasohjausta seka
toiminnanohjausjarjestelmaé, jossa asiakasohjaus integroi eri paikoissa sijaitsevat palvelut. Toiminnan
toteuttaminen nyt esitetylla tavalla loisi kdytdnndssa hallinnollisesti raskaan ja vastuunjaoltaan epaselvéan
prosessin, joka johtaisi todenndkoisesti paallekkaiseen tyéhdon ja suunnitelmien heikkoon laatuun.

Asiakassuunnitelmien laatimisen edellyttdmia tietojarjestelmien toiminnallisuuksia ei ole vield olemassa.
Toimivien tietojarjestelmien tekeminen edellyttdd asiakassuunnitelman maarittelyty6ta, joka on vasta alussa.
Tietojarjestelmia ei paasta tekemaan ennen kuin maarittelyt ovat valmiit.

Esityksessa ei huomioida riittavasti peruskuntaan jaavan palvelun kuten koulupsykologin ja koulukuraattorin
palveluiden riittdvaa yhteytta sote-palveluihin. Maakunnan on siséllytettdva suoran valinnan palveluihin
erikoissairaanhoidon (ainakin sisataudit, lastentaudit, geriatria ja silmatautien erikoisalat)
avovastaanottopalveluja. Haasteeksi muodostuu erikoisléddkareiden riittdvyys seka suoran valinnan palveluihin,
ettd maakunnan palveluihin. Varsinkin silmatautien erikoisalan sisallyttdminen sote-keskuksiin vaikuttaa
haasteelliselta.

13. 6. Antaako esitys maakunnille riittavat edellytykset jarjestdmisvastuun toteuttamiseen?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




14. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Kokonaisuutena maakuntien itsehallinto on muodostumassa suppeaksi eiké nain ollen anna niille edellytyksia
siltdk&an osin oikeasti toteuttaa jarjestdmisvastuutaan. Valinnanvapauslainsdadantd lisdksi kaventaa
maakunnan mahdollisuuksia kayttaa jarjestamisvastuuseen liittyvaa valtaa ja toteuttaa jarjestdmisvastuutaan.

15. 7. Edistaako lakiluonnos toimintatapojen muutosta ja uusien palveluinnovaatioiden
kayttéonottoa?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa

16. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Toimintatapojen muutos itsessaan ei edellyta esitetyn kaltaista valinnanvapausuudistusta vaan olisi mahdollista
toteuttaa muutoinkin. Onnistuessaan uudistus antaa muutokselle jonkin verran uusia mahdollisuuksia.

17. 8. Antaako valinnanvapauslakiluonnos yhdessa muun maakunta- ja sote-uudistuksen kanssa
riittdvat edellytykset saavuttaa 3 miljardin euron kustannusten kasvun hillinnan tavoite?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa




18. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Valinnanvapauden toteuttaminen esitetyssd muodossa vaikeuttaa kustannusten hillintatavoitteen
saavuttamista. Keskeisin syy on se, ettd malli rajoittaa maakunnan oikeutta paattaa palvelujen tuotantotavasta
ja ohjata palveluja kokonaisuutena. Kustannusten nousun riskeja aiheuttavat lisdksi ainakin jarjestajien seka
tuottajien ICT-investointikustannukset, maakunnan, maakunnan liikelaitoksen ja tuottajien hallinnolliset tehtavat
seka valinnanvapausmalliin kuuluvat uudet elementit henkilékohtainen budjetti ja asiakasseteli sekad suun
terveydenhuollon suoran valinnan palvelut. Valinnanvapausuudistuksen on arvioitu lisdavan palvelujen
kysyntaa, kun yksityista palvelutuotantoa siirtyy julkisesti rahoitetuksi. Palvelujen kasvava kysynta saattaa
kohdentua sellaisiin helppoihin, itsestdan paraneviin sairauksiin, joiden hoitaminen kuluttaa kokonaisresursseja,
mutta ei tuota hyvinvointi- eika terveyshyotya.

19. 9. Sosiaali- ja terveydenhuollon valinnanvapauslakiluonnoksen 3 luvussa saadettaisiin
asiakkaan suoran valinnan sosiaali- ja terveyspalveluista. 9a. Turvaavatko maakunnan
liikelaitoksen suoran valinnan palvelujen tuotantoa koskevat sdanndkset (mm. 16 §) palvelujen
yhdenvertaisen saatavuuden kaikissa olosuhteissa?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa




20. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Suoran valinnan palvelujen saatavuus voi parantua kaupungeissa ja muilla tihedmmin asutuilla alueilla jossa
tuottajia on enemman. Harvaan asutuilla alueilla palveluita ei valttdmatta ole joka taajamassa. Riippuu my6s
maakunnasta jarjestetdankd naita palveluita missa ja milla tavoin.

21. 9b. Onko lakiluonnoksen 18 §:ssa saadetty sote-keskuksen lakisaateinen palveluvalikoima
sisalléltaan ja laajuudeltaan tarkoituksenmukainen?

Vastaajien maara: 1

liian laaja
sopiva

liian suppea

22. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Valinnanvapauslain tarkoituksena on edistdd asiakkaiden mahdollisuuksia valita palveluntuottaja, parantaa
palveluiden saatavuutta ja laatua seka vahvistaa palvelujarjestelman kannusteita. Palveluvalikko sopii melko
terveelle ja vahan palveluja tarvitseville asiakkaille, joita on lukumaaraisesti paljon. Kun asiaa arvioidaan paljon
palveluita tai monia palveluita tarvitsevien kannalta, valikko on liilan suppea eika se ole enaa
tarkoituksenmukainen, koska hoito pirstoutuu eri tahoille: sosiaali- ja terveyskeskuksiin, suun hoidon yksikdihin,
likelaitokseen, asiakassetelipalvelujen tuottajille ja henkilékohtaiseen budjetin palveluntuottajille. Vain harva
sosiaalihuollon asiakas saa kaiken tarvitsemansa avun neuvonnasta ja ohjauksesta ja sotekeskusten vastuulle
jaa sosiaalineuvonta ilman yhteytta varsinaiseen sosiaalitydhén. Maakunnalla tulisi olla oikeus paattaa, missa
laajuudessa erikoislaakaripalveluita tarjotaan sote-keskuksissa ja milla tuotantomallilla.

Psykososiaalisia palveluja, kuten esim. psykologien, psykiatristen sairaanhoitajien tai depressiohoitajien
antamia palvelua on talla hetkella terveyskeskuksissa ja niita tulisi antaa sosiaali-ja terveyskeskuksissa.

23. 9c. Onko lakiluonnoksen 18 §:ssa saadetty suunhoidon yksikkdjen lakisaateinen
palveluvalikoima sisalloltédan ja laajuudeltaan tarkoituksenmukainen?

Vastaajien maara: 1

liian laaja
sopiva

liian suppea




24. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Lakiluonnoksen suunhoidon yksikkdjen lakisdateinen palveluvalikoima ei ole sisalléltdén ja laajuudeltaan
tarkoituksenmukainen. Perustason tulisi olla laajempi. Esimerkiksi proteettiset hoidot on jatetty perustason
ulkopuolelle ja tdma aiheuttaa asiakkaalle ja hallintoelimelle tarpeetonta ty6ta. Asiakasseteliin asiakas on
kuitenkin naissa tapauksissa oikeutettu ja siksi olisi ollut kevyempi ratkaisu sisallyttdd nama palvelut suoraan
suoran valinnan palveluihin.

Suun hoidon jarjestelmamuutos luo suuren riskin kustannusten kasvuun, kun asiakkaille syntyy oikeus valita
yksityinen palveluntuottaja julkisen terveydenhuollon asiakasmaksuilla. Lisakustannuksia aiheutuu my®és siita,
ettd suun terveydenhuollon saatavuuden paraneminen lisda palvelujen kysyntaa.

25. 9d. Onko lakiluonnoksen 18 § sote-keskuksen suoran valinnan palveluista riittdvan selkea silta
osin, mitka palvelut kuuluvat suoran valinnan palvelujen piiriin ja mitka kuuluvat maakunnan

liikelaitoksen tuottamiin muihin kuin suoran valinnan palveluihin?
Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
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ei kantaa




26. Jos ei, niin miten olisi tarkoituksenmukaista maaritella ne perusteet, joilla maaritellaan
tarkemmin sote-keskuksissa tuotettavat palvelut?

Vastaajien maara: 1

- Esitys jattada epaselvaksi ainakin kotisairaanhoidon ja fysioterapian aseman: milloin on kyse
asiakassetelipalvelusta ja mika kuuluu sote-keskukselle. Samoin epéaselvaa on, miten kotisairaanhoidon
l&akaripalvelu jarjestyy: sote-keskuksesta, liikelaitoksesta vai asiakassetelipalveluna?

27. 9e. Onko lakiluonnoksen 18 § suunhoidon suoran valinnan palveluista riittadvan selkea silta
osin, mitka palvelut kuuluvat suoran valinnan palvelujen piiriin ja mitka kuuluvat maakunnan
likelaitoksen tuottamiin muihin kuin suoran valinnan palveluihin?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa

28. Jos ei, niin miten olisi tarkoituksenmukaista maaritelléa ne perusteet, joilla maaritellaan
tarkemmin suunhoidon yksikdissa tuotettavat palvelut?

Ei vastauksia.

29. 9f. Ovatko saanndkset (mm. 18 § ja 37 §) sosiaalihuollon osalta tarkoituksenmukaisia ja
riittavia?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




30. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Sosiaalihuollon asema suoran valinnan palveluissa on hyvin heikko. Lakiluonnoksen 37 §:ss& mainitun
asiantuntijaryhman tarkoituksenmukaisuus ja rooli asiakasprosessissa, tyon- ja vastuunjako seka velvollisuudet
ovat varsin epédselvia. Jos asiantuntijaryhma konsultoi sote-keskusta, osallistuuko asiakas itse konsultaatioon
tai voiko asiakas suoraan saada konsultaatiota? Kuka arvioi ja paattda esimerkiksi sen, ketka asiakkaat
ohjataan asiantuntijaryhman konsultaatioon?

Sosiaalihuollon palveluja koskevat sdannokset 18 §:ssa ja 37 §:ssa eivat ole tarkoituksenmukaisia. Rakenne on
luotu haluttaessa lisata palveluintegraatiota tilanteessa, jossa sote-keskuksissa ei perustuslakivaliokunnan
lausunnon perusteella voi olla sellaisia sosiaalipalveluja, joissa kdytetaan julkista valtaa. 37 §:n mukaisen
ryhman tyon sisalténa on sosiaali- ja terveyskeskuksen konsultointi ja asiakkaiden palvelutarpeen arviointi ja
asiakkaan ohjaaminen liikelaitokseen. Mikéli ryhma ei tee asiakaskohtaisia paatoksia, sen vaikuttavuus jaa
vahaiseksi. Tarvittavaa sosiaalihuollon ammattihenkildistd koottujen ryhmien maara3, tarvittavaa
asiantuntemusta ja sen vaatimaa resursointia ei ole arvioitu.

31. 10. Lakiluonnoksen 4 luvussa saadettaisiin asiakkaan mahdollisuuksista valita maakunnan
likelaitos. 10a. Antaako lakiluonnoksen 21 § asiakkaalle tarkoituksenmukaiset mahdollisuudet
valita liikelaitos?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa




32. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Valinnanvapaus yli maakuntarajojen aiheuttaa ongelmallisia tilanteita mm. integraation toteutumiseen (siirtyyko
asiakastieto muissa maakunnissa kaytetyista palveluista). Miten jarjestetdan ja sovitaan laskutus maakuntien
valilla, palvelutarpeen arviointiin, palveluvalikoiman erilaisuus, paljon palveluja kayttavien henkiliden
tunnistaminen. Lausunnolla olevien pykalan perusteella asiakas voisi niin halutessaan valita palveluja useista
eri maakunnista, mika voisi olla asiakkaan tahtotila esimerkiksi tilanteessa, etta asiakas ei itse koe
tarvitsevansa palveluja (esim. lastensuojelun). Myds tiedonhallintapalveluiden kaytdssa tulee olemaan
haastetta.

33. 10b. Enta antaako lakiluonnoksen 22 ja 23 § asiakkaalle tarkoituksenmukaiset mahdollisuudet
valita liikelaitoksen palveluyksikkd/yksik6t?

Vastaajien maara: 1
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kylla
kylla paaosin
ei
ei kantaa

34. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Valintaoikeutta voi olla tarpeen rajata jossain tilanteissa, esimerkiksi silloin, kun lastensuojelun tai paihde- ja
mielenterveyspalvelujen saaminen viivastyy asiakkaan itsensa tai hdnen ldheistensa tekemien valintojen
seurauksena. Asiakkaiden valintamenettelysta ja muutoksista voi alkuvaiheessa aiheutua melkoisesti tyota.

35. 11. Lakiluonnoksen 5 luvussa saadettaisiin asiakassetelin kaytosta asiakkaan
valinnanvapauden lisddmisessa. 11a. Onko lakiluonnoksen 24 §:ssa sdadetty asiakasseteli
sisalléltaan ja laajuudeltaan tarkoituksenmukainen?

Vastaajien maara: 1

liian laaja
sopiva

liian suppea




36. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Esitetyn valinnanvapausmallin perusteella asiakassetelin mydntdminen asiakkaalle hahmottuu varsin
byrokraattisena prosessina. Kun asiakas valitsee yksityisen palvelutuottajan sote-keskuksen, sielld voidaan
todeta hoidon tarpeen arvion perusteella, ettd asiakkaalla on muun kuin suoran valinnan palvelujen tarve ja
tarpeellinen palvelu on toteutettavissa asiakkaalle mydnnettavan asiakassetelin avulla. Talléin asiakkaan taytyy
siirtyd maakunnan liikelaitokseen hyvéksyttamaan asiakasseteli, joka edellyttdd ensin maakunnan liikelaitoksen
palveluyksikdn toimesta tehtyd palvelutarpeen arviointia ja sen toteamista, ettd asiakkaan kohdalla tayttyvat
edellytykset asiakassetelin saamiselle.

Laajat erikoissairaanhoidossa toteutuvat asiakassetelipalvelut voivat johtaa kirurgisen paivystystoiminnan
vaarantumiseen ja vaikeutumiseen julkisen sairaalapaivystyksessa yhteydessa, koska vaarana on osaavan
henkildstdn siirtyminen merkittdvasti yksityisten asiakassetelituottajien palvelukseen.

37. 11b. Onko maakunnan liikelaitoksella 24 §:n 2 ja 3 momentissa saadettyjen rajausten
perusteella edellytykset turvata riittdvat palvelut kustannustehokkaalla tavalla?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




38. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- 24 § 2 mom mainittu mahdollisuus rajata palveluja, jos se on tarpeellista palvelukokonaisuuden toimivuuden
jne. perusteella.

39. 11c. Onko lakiluonnoksen 24 §:n saantely riittdva erikoissairaanhoidon valtakunnallisen ja
alueellisen palvelujarjestelman turvaamisen nakdokulmasta?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

40. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maakunnilla tulee olla tarpeelliset mahdollisuudet varmistaa oman erikoissairaanhoidon toimintakykyisyys ja
turvallisuus rajaamalla voimakkaammin asiakassetelin kayttda erikoissairaanhoidossa.

41. 11d. Ovatko asiakassetelia koskevat sdannokset asiakkaan aseman ja oikeuksien
nakokulmasta tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa




42. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Sosiaalihuoltolain mukaisten palvelujen laadun varmistaminen on keskeista palvelujen vaikuttavuuden
kannalta. Esitetyn valinnanvapausmallin asiakasprosessi on liian mutkikas asiakassetelin osalta. Asiakassetelin
mydntamisprosessissa asiakas joutuu asioimaan kahdessa paikassa, tarvittaessa useamman kerran.
Asiakkaan tulisi saada asiakasseteli joustavammin.

43. 11e. Turvaako asiakassetelijarjestelma maakunnalle riittavat ohjaus- ja
vaikutusmahdollisuudet jarjestamisvastuun toteuttamisen nakdékulmasta?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa

44. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Lakiehdotuksen mukaan maakunnan oikeutta paattaa jarjestamisvastuulleen kuuluvien palvelujen
tuottamistavasta on rajoitettu. Maakunnalla olisi lakisdateinen velvollisuus tarjota asiakasseteli laissa
saadetyissa palveluissa. Mikali asiakas kieltaytyy asiakassetelista, maakunnalla on viimekatinen vastuu tuottaa
vastaavat palvelut. Mikéli maakunnalla olisi mahdollisuus valita, missa palveluissa se ottaisi kaytto6n
asiakassetelin, se voisi ottaa huomioon palvelujarjestelman paallekkaisyyteen ja tydvoiman saatavuuteen
liittyvid kysymyksia.

45. 12. Lakiluonnoksen 6 luvussa saadettaisiin henkildkohtaisen budjetin kaytdsta asiakkaan
valinnanvapauden lisdamisessa. Mahdollistavatko saanndkset asiakkaalle riittavat mahdollisuudet
vaikuttaa tarvitsemiensa palvelujen toteutukseen?

Vastaajien maara: 1



kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

46. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Henkilékohtaisen budjetin kayttdjina olisi esityksen mukaisesti ikdantyneitd ja vammaisia henkildita, jotka
pystyvat joko itse tai tuetusti suunnittelemaan ja hankkimaan omat palvelunsa. Henkilékohtaista budjettia
koskevat sdanndkset ovat hyvin epaselvat eivatkd sellaisenaan anna riittdvia mahdollisuuksia kyseisille
asiakkaille valita tarvitsemiaan palveluja ilman apua.

47. 13. Lakiluonnoksen 7 luvussa saadettaisiin asiakkaan neuvonnasta ja ohjauksesta seka
palvelutarpeen arvioinnista. Lisaksi lakiluonnoksen 5 §:ssd saadettaisiin asiakkaalle tehtavasta
yhdesta asiakassuunnitelmasta. Turvaavatko sdanndkset riittdvan hyvin asiakkaan oikeudet sekd
palvelujen toteuttamisen asiakkaan tarpeita vastaavasti?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




48. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Kattava palvelutarpeen arviointi vaatii moniammatillisen tiimin. Epéselvéksi mallissa jaa, miten turvataan
esimerkiksi riittdva sosiaalitydntekijdiden méara kyseiseen palveluun. Uhkana mallissa on, etta paljon eri
palveluja tarvitsevien osalta palveluketju hajautuu, eiké valttamatta vastaa asiakkaan tarpeita ja oikeuksia.

49. 14. Lakiluonnoksen 8 luvussa saadettaisiin palveluntuottajien hyvaksymis- ja
sopimusmenettelyistd. 14a. Ovatko saanndkset hyvaksymismenettelyista lakiluonnoksen
tavoitteiden kannalta tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei
ei kantaa

50. Vapaamuotoiset huomiot.
Vastaajien maara: 1
- Hyvaksymismenettelyyn liittyva lainsdadantd on osin sekavaa ja pykalat ovat keskenaan ristiriidassa.

51. 14b. Varmistaako hallintopaatdsta ja ehtojen asettamista koskeva saantely (42 §) riittavat
mahdollisuudet maakunnan jarjestamisvastuun toteuttamiseen.

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei
ei kantaa




52. Vapaamuotoiset huomiot.
Vastaajien maara: 1
- Vastuukysymyksista ei ole riittavalla tavalla saadetty.

53. 14c. Ovatko sdanndkset sopimusmenettelyista lakiluonnoksen tavoitteiden kannalta
tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei padosin
ei
ei kantaa

54. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

55. 15. Lakiluonnoksen 9 luvussa saadettaisiin palvelujen tuottamisesta ja palveluntuottajien
velvoitteista. Ovatko sdannokset lakiluonnoksen tavoitteiden kannalta tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin

ei

ei kantaa




56. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

57. 16. Lakiluonnoksen 10 luvussa saadettaisiin palveluntuottajalle suoritettavista korvauksista.
16a. Ottavatko sote-keskuksen kiintedn maksun osuus ja sen maaraytymista koskevat tekijat
rittdvasti huomioon asiakkaiden erilaiset palvelutarpeet ja niiden aiheuttamat kustannukset?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

58. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Jos tarvekertoimet ovat puutteellisia, tdma voi kaytanndssa kannustaa tuottajaa ohjaamaan suuria
kustannuksia tai niiden riskid aiheuttavia asiakkaita liikelaitoksen tai toisen suoran palvelun tuottajan
hoidettavaksi. Maaraytymisperuste voi myds kannustaa kohdennettuun asiakashankintaan. Lakiluonnos ei ota
riittdvasti huomioon kyseistd asiaa. Jokainen rahoitusratkaisu aiheuttaa osaoptimointia ja riski lakiluonnoksessa
on merkittdva alihoitamisen ja potilasoptimoinnin osalta. Korvausjarjestelma ei valttamatta aina kannusta
suoran palvelun tuottajaa siirtdmaan potilasta tarkoituksenmukaisimmalla tavalla maakunnan liikelaitoksen
hoidettavaksi.

59. 16b. Ovatko sdannokset muista korvauksista uudistuksen tavoitteiden kannalta
tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1



kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

60. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

61. 16¢. Turvaavatko saanndkset maakunnan liikelaitoksen sote-keskukselle ja yksityisen
tuottajan sote-keskukselle yhdenvertaiset toimintaedellytykset?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei
ei kantaa




62. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maakuntien liikelaitokset voisivat liikelaitosmuodossa tuottaa valinnanvapauden piirissa olevia palveluita
yksityisen sote-keskusten rinnalla. Myés maakunnat voisivat perustaa valinnanvapauspalveluita tuottavia
yrityksia.

Maakunnan ja yksityisen toimijan toimintaedellytykset eivat ole samanlaiset. Maakunnan liikelaitoksen on
yllapidettava valmiutta palveluntuottajana ja silla on velvoitteita, joita yksityisellad sote-keskuksella ei ole. Tama
aiheuttaa taloudellista epdvarmuutta ja nostaa kustannuksia verrattuna yksityisiin sote-keskus -palvelujen
tuottajiin.

63. 17. Lakiluonnoksen 12 luvussa saadettaisiin lain voimaantulosta. 17a. Turvaavatko 85 §:n
mukaiset asiakassetelia koskevat siirtymasaannokset palvelujen saatavuuden siirtymavaiheessa?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei

64. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

65. 17b. Turvaavatko 86 ja 88 §:n mukaiset sote-keskusta koskevat siitymasaanndkset palvelujen
saatavuuden siirtymavaiheessa?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




66. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Aikataulu on hyvin tiukka ja maakunnissa joudutaan tekemdan asiaa koskevia paatdksia jo ennen
toimeenpanoa. Lain voimaantulosdanndsten mukaan henkilékohtainen budjetti tulisi kayttéon 1.1.2020 ja
asiakasseteli olisi otettava kayttéon viimeistdan 1.7.2020 alkaen. Sosiaali- ja terveyskeskukset aloittaisivat
toimintansa 1.1.2021 ja suun hoidon yksikét 1.1.2022. Sote-keskusten toiminta laajenisi muiden kuin
yleisladdketieteen alaan kuuluvilla konsultaatioilla 1.1.2022 sekad suun hoidon konsultaatiopalveluilla 1.1.2023.
Maakunnan olisi tehtava paatds sote-keskuksiin 1.1.2022 siirrettavista konsultaatioista, ehdoista suoran
valinnan palveluntuottajille seka tuottajille maksettavista korvauksista viimeistaan 31.12.2019.

67. 17c. Turvaavatko 87 ja 89 §:n mukaiset suunhoidon yksikdita koskevat siitymasaannokset
palvelujen saatavuuden siirtymavaiheessa?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa

68. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Kela-korvausten kokonaan paéttyesséa asiakkaita tulee siirtymaan suoran valinnan palveluihin, jolloin
palvelutarve kasvaa.



69. 17d. Turvaako esitys sosiaali- ja terveyspalveluiden yksityisten tuottajien toimintaedellytykset?

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla paaosin

ei padosin
ei

ei kantaa

70. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

71. 17e. Antaako esitys riittavat edellytykset pienten toimijoiden toimimiseen sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluntuottajina?

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




72. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Markkinat ovat keskittyneet ja tulevat edelleen keskittymaan suurille toimijoille. Pienten toimijoiden edellytyksia
tulevat hankaloittamaan monet tuottajille asetetut velvoitteet.

Suoran valinnan palvelujen tuottajat tulevat olemaan markkinoiden suurimmat toimijat, jotka tulevat ottamaan
haltuun markkinat. Pienet toimijat voivat pyrkid markkinoille suoriteperusteisten asiakassetelien tai
henkildkohtaisen budjetin piirissa olevien palvelujen kautta. Keskittymiskehitys on jo nyt ollut ndhtavissa.

73. 18. Onko uudistuksen vaikutukset arvioitu ndkemyksenne mukaan oikein ja riittavasti?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei padosin
ei
ei kantaa

74. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Vaikutusarvioinnin johtopaatdksissa arvioidaan optimistisesti uudistuksen lisddvan vaestéryhmien
yhdenvertaisuutta ja maakunnan asukkaiden mahdollisuuksia vaikuttaa palveluihin alueellisesti tasa-arvoisesti.
Arviossa on kiinnitetty huomiota siihen, ettd se ei vahvista palveluintegraatiota. Vaikutusarvioissa todetaan
uudistuksen mahdollistavan asiakasvalikoinnin eli niin sanotun kerman kuorinnan seka alihoidon.
Taloudellisten vaikutusten arviointi ja& puutteelliseksi ja arviointia myds hankaloittaa maakuntien laaja vapaus
soveltaa mallia eri tavoin.



75. 19. Miten arvioisitte uudistuksen vaikuttavan oman organisaationne tai
jasenorganisaatioidenne asemaan?

Vastaajien maara: 1

- Kuntien rooli tulee muuttumaan erittéin paljon uudistuksen my6ta. Taloudelliset vaikutukset tulevat kuntien
osalta olemaan merkittavat ja vaikuttavat myds jatkossa kuntien resursseihin ja kykyyn toimia kuntalaisten
etujen mukaisesti.

Kuntien itsehallinto kaventuu uudistuksen my6té merkittdvasti, kun sosiaali- ja terveydenhuolto siirtyvat
maakunnan jarjestamisvastuulle.

Rajapinnat kunnan ja maakunnan valilla seka palveluntuottajan yhteistyévelvoite kunnan kanssa jaa osin
epaselviksi. Pahimmissa tapauksissa tdma saattaa johtaa ennalta ehkaisevan tyén ja ongelmien jalkihoidon
vélisen yhteyden katkeamiseen. Tdma korostuu erityisesti maahanmuuttajien, pitkaaikaistyttomien,
lastensuojelun ja opetuspalveluiden yhteistyén kohdalla.

Hyvinvointia ja terveytta edistetdan usein myés kunnan ja kolmannen sektorin toimijoiden yhteistyéna.
Motivaatio tukea kuntien toiminta-avustusten turvin toimivia paikallisia yhdistyksia ja jarjestdja saattaa heiketa,
sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamisvastuun siirtyessa. Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen tulisi
rakentumaan jatkossa kunnan eri toimialojen toimenpiteista ja toisaalta maakunnan sosiaali- ja terveysalan
toiminnasta. Oman haasteensa mallissa muodostaa se, ettd kunnan ja maakunnan toimijoiden on kyettava
jatkuvaan vuoropuheluun, yhteiseen tavoitteiden asetteluun ja yhteistydhon, joka on valttdmatdnta laajojen
kansanterveytta edistavien tavoitteiden saavuttamiseksi.

76. 20. Muut vapaamuotoiset huomiot hallituksen esitysluonnoksesta.

Vastaajien maara: 1

- Esitysluonnos on hyvin sekava ja hankalasti sisaistettava. Se jattda runsaasti tilaa tulkinnoille ja vaatii
selkiyttamista ja tAsmentamistd. Esitys asettaa kuntalaiset eri alueilla hyvin eri arvoiseen asemaan
kotipaikkansa perusteella eli ei voi puhua tasa-arvon lisdantymisesta. Palvelut tulevat esityksen perusteella
edelleen keskittymaan keskuksiin ja suurille toimijoille.

77. 21. Yksil6idyt muutosehdotukset lakiluonnokseen.

Ei vastauksia.



