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2. Onko vastaaja
Vastaajien maara: 1

0 1

kunta

sosiaali- ja terveydenhuollon
kuntayhtyma tai yhteistoiminta-alue

sairaanhoitopiiri

maakunnan liitto

muu kuntayhtyma tai kuntien
yhteistoimintaelin

valtion viranomainen

yksityinen palveluntuottaja

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

Terveys- ja hyvinvointierojen kaventaminen esitetylld mallilla ei toteudu. Kuvattu jarjestelma on vaikeasti
hahmotettava ja moniportainen. Omaishoitoperheet tarvitsevat usein useita erilaisia palveluja seka
terveydenhuollon ettd sosiaalihuollon puolelta. Koska palveluiden integraatio ei toteudu esitetyssa mallissa,
vaarana on, ettd omaishoitoperheiden tilanne ja tukeminen entisestadan hankaloituu ja monimutkaistuu. Yhden
luukun periaate ei toteudu, vaan luukkuja tulee vield nykyistékin enemman.

Valinnanvapaus lisdd asiakkaan mahdollisuutta valita palveluntuottaja, mutta esitetty malli ei turvaa asiakkaalle
hanelle parhaiten sopivien palvelujen saamista. Valinnanvapaus edellyttaa riittavaa tietoa palveluntarjoajista,
saatavilla olevista palveluista sekd mahdollisuutta ja kykya vertailla tarjolla olevia palveluja. Esitetyn mallin
astuessa voimaan tietojarjestelmat eivat ole kaytettavissa. Tarvitaan laajamittaista ja koko maan kattavaa,
kaikkien ulottuvilla olevaa palveluohjausta ja neuvontaa erityisesti paljon palveluja tarvitseville asiakkaille.
Tama merkitsee huomattavia lisdyksia henkildstéresursseihin, sekd heidan kouluttamistaan.

Omaishoitajaliitto nakee esitetyssa mallissa myds vaaran, ettd vastuu palvelukokonaisuuksien suunnittelusta ja
toteutumisesta siirtyy entistd enemman omaishoitoperheelle ja omaishoitajalle. Nain ei saa tapahtua. Paljon
palveluja tarvitsevan asiakkaan nakdkulmasta monitoimijamalli on haastava. Epaselvéksi jaa kuka kantaa
lopullisen vastuun palvelujen kokonaisuuden toteutumisesta.

Malli ei turvaa kansalaisten yhdenvertaisuutta, koska palveluja on tarjolla eri tavoin eri puolilla maata ja jopa
maakuntien sisalla. Palvelujen yhdenvertainen saatavuus ja valinnanvapaus saattavat parantua entisestaan
kaupunkialueilla, mutta haja-asutusalueilla tilanne saattaa jopa heikentya nykyisesta. Eriarvoisuus palvelujen
saatavuudessa tullee kasvamaan, joka johtaa vaestéryhmien valisten hyvinvointierojen kasvuun.

Hyvin toimeentulevat ja koulutetut pystyvat hyddyntdmaan valinnanvapautta paremmin kuin vdhemman
koulutetut ja pienituloiset. Yhdenvertaisuuden ongelmana on Suomessa ollut syrjdytyneiden vahainen
terveyspalveluiden kayttd ja valinnanvapauden laajentaminen tuskin parantaa tilannetta.



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

Vastaajien maara: 1

kylla

ei padosin
ei

ei kantaa

6. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Toteutuessaan valinnanvapaus lisdd mahdollisuuksia vaikuttaa tarvittaviin palveluihin. Tama edellyttaa
kuitenkin, ettd asiakas saa riittavasti tietoa, ohjausta ja neuvontaa siita, millaiset palvelut ovat hanelle parhaita
ja mitd on saatavilla. Tietojen tulisi myos olla vertailukelpoisia. Nayttaa silta, etta jarjestelmat ja rakenteet,
joiden kautta asiakkaiden pitéisi saada tietoa valintojen pohjaksi, eivat ole valmiita esitetylld aikataululla.
Erityisen haastava valinnanvapauden toteutuminen on paljon erilaisia ja seka terveys- etta sosiaalipalveluja
tarvitseville vaikeassa elamantilanteessa oleville henkilGille. Palveluohjaus on keskeisessa roolissa ja se tulisi
turvata heti uudistuksen astuessa voimaan kattavasti koko maassa.

Omaishoitoperheelle valinnanvapaus antaa uusia mahdollisuuksia palvelujen valintaan. Toisaalta
omaishoitajan rooli jaa avoimeksi. Omaishoitaja ei ole asiakas, vaan arvokas sosiaali- ja terveysalan
tyontekijoiden yhteistydkumppani. Se, miten turvataan hanen kuulemisensa laheisen hoidon suhteen, kaipaa
tasmennysta samoin kuin henkilékohtaisen budjetin ja omaishoidon tuen valinen suhde.

Ongelmaksi pienituloisille voi muodostua myos se, ettd valitessaan kotipaikkansa ulkopuolella sijaitsevan
palveluntuottajan asiakkaan on maksettava matkakulut itse. Tdma voi kdytanndssa rajoittaa valinnanvapautta
eri tulonsaajaluokkien valilla.

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

Vastaajien maara: 1



kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

8. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Lakiluonnos antaa mahdollisuuden hakeutua oman tilanteeseen sopivaan palveluun. Asiakkaan oman vastuun
on kuitenkin oltava aina sama riippumatta siita, mink& palveluntuottajan han valitsee.

Vahan palveluja tarvitseville ja tydssakayville, jotka voivat kayttaa tyoterveyshuoltoa, uusi malli ei liene
haastava. Esitys saattaa vaikeuttaa esimerkiksi idkkaiden tai vaikeassa eldmantilanteessa olevien, paljon
palveluja tarvitsevien hakeutumista sopiviin palveluihin.

Esityksen toimivuuden ehdoton edellytys on, etta tietoa palveluista on kaikkien saatavilla, ettd sote-keskusten
sosiaalipalveluneuvonta toteutuu, ja etté sote-keskuksissa on ammattitaitoisia sosiaalialan tydntekijoita, jotka
osaavat ohjata oikeiden palveluiden piiriin. Koska omaishoidon tukea ei voi hakea sote-keskuksesta, josta saa
padosin terveyspalveluja, omaishoitoperheen asioiminen saattaa hankaloitua. Toivottavaa on, ettd maakunnan
liikelaitoksilla on toimipiste sote-keskuksissa.

Odotettavissa on myds, ettd omaishoitoperheet tulevat tarvitsemaan jatkossa entistd enemman sote-jarjestdjen
neuvonnan tukea.

Kaupunkien ulkopuolella asuville oman haasteensa tuo myds liikkuminen julkisen liikenteen vahentyessa tai
rajoittuessa usein vain koulupaiviin.

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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei paaosin

ei kantaa




10. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Valinnanvapauslakiesitys painottuu selkeasti terveydenhuoltoon, sosiaalipuolen jdddessa taustalle.
Omaishoitoperheen nakdkulmasta yhteen sovitettujen palvelujen ja toimivan palvelukokonaisuuden saaminen
nayttdd muodostuvan haasteeksi tilanteessa, jossa sosiaalipalveluihin kuuluva omaishoidon tuki kuuluu
maakunnan liikelaitoksen vastuulle.

Omaishoitajan ja hoidettavan palvelukokonaisuudet muodostuvat usein erilaisista sosiaali- ja
terveyspalveluista. Vaarana on, etta kun palveluja tulee usealta eri palveluntuottajalta (sote-keskus,
maakunnan liikelaitos, yksityiset palveluntuottajat ja jarjesttt) kokonaisuuden hallinta ja seuranta eivat toteudu.

Yhteinen asiakassuunnitelma on esityksena hyva, mutta sen toteuttaminen on haastava monituottajamallissa
etenkin tilanteessa, jossa ei ole kdytdssa yhteisia tietojarjestelmid. Toteuttaminen edellyttdd myo6s toimivia
yhteisty6érakenteita. Kokonaisuuden hallinnan ja seurannan vastuutahosta on sdadettava yksiselitteisesti.

Eri erityisalojen palveluntuottajien palvelujen integraatio asiakkaan tarvitessa erilaisia palveluja samaan aikaan
kaipaa tdsmennysta.

Epéaselvaksi jaa, kuka kantaa vastuun palvelukokonaisuudesta, jos mukana on maakunnan liikelaitoksen ja
yksityisten palveluntuottajien tuottamia palveluja? Onko vastuu maakunnan liikelaitoksella, jos yksityinen ei
toteuta asiakassuunnitelmaa? Miten turvataan se, etta sailytetdan asiakkaan tietoturva tilanteessa, jossa
kymmenia palveluntarjoajia paasee kasiksi hanen tietoihinsa? Vastuuta palvelukokonaisuuden toteutumisesta
ja palveluiden integraatiosta ei voida siirtdd omaishoitoperheelle.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa




12. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Soten alkuperainen tavoite oli perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon seké sosiaali- ja terveydenhuollon
integraatio. Tavoitteena oli myds palvelujen saatavuuden parantaminen seka kustannussaastott. Esityksessa
nama tavoitteet nayttavat pitkalti unohtuneen. Sosiaalipalvelujen jarjestdminen on jaanyt terveydenhuollon
varjoon. Sote-keskusten toiminta painottuu terveydenhoitoon.

Asiakkaan nakdkulmasta tdma ei ole hyva suunta, koska seka sosiaali- ettd terveyspalveluja tarvitseville esitys
merkitsee asiointia useiden eri tahojen kanssa ja hankaloittaa siten elamaa. Tavoitteena tulee olla
asiakaslahtéinen ja toimiva palvelukokonaisuus, jossa palvelukokonaisuuden toteutumiselle on maaritelty yksi
vastuutaho. Omaishoitoperheet tarvitsevat monialaista ohjausta ja palvelutarjontaa, pitkajanteista suunnittelua
ja pitkakestoista tukea.

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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

14. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakunnan mahdollisuutta jarjestaa tarvittavia palveluita rajoittaa sen kaytdssa olevat varat. Maakunnallinen
jarjestdmisvastuu voi toteutua esitetyilld sdanndksilla, mikali rahoitus on riittdva. Esitetyssa mallissa maakunta
ei kuitenkaan voi itse paattaa varojen kaytdsta suoran valinnanvapauden piirissa olevissa palveluissa, eika
kokonaan mydskaan asiakassetelin piiriin kuuluvissa palveluissa. Esityksessd maakunnan liikelaitos
velvoitetaan myodntamaan asiakasseteleitd laajasti. Tama saattaa johtaa hallitsemattomaan kulujen
kehitykseen. Maakunnalla tulee olla oikeus paattaa asiakassetelin kaytosta.

Iso kysymys onkin, miten maakunnat pystyvat turvaamaan kaikki sosiaali- ja terveyspalvelut sen kaytté6n
annetuin varoin esitetyn mallisessa laajassa valinnanvapaudessa ja asiakassetelin kaytéssa? Valinnanvapaus
on hyva asia silloin kun se toteutuu aidosti kaikille ja kun my6s kaikista heikoimmassa asemassa olevien
palvelutarpeet ja niihin vastaaminen on otettu huomioon.



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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

16. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Esitetty uudistus tukee innovaatioiden kehittdmistd ja kayttdonottoa, mutta se ei turvaa niiden laajaa
hyddyntamistd. Palveluntuottajat kilpailevat asiakkaista ja uusien innovaatioiden kayttdonotto saattaa edistaa
asiakashankintaa. Siksi erityisesti yksityiset palveluntuottajat voivat uudessa jarjestelmassa ottaa kayttéon
uusia toimintatapoja palvelujensa houkuttelevuuden lisdamiseksi. Vaarana on, ettd innovaatiot jaavat kilpailun
mydta yritysten omaksi liikkesalaisuudeksi, vaikka niiden kehittdmiseen on kaytetty julkisia varoja.
Innovaatioiden kayttdonotto ei edellyta valinnanvapauslakia. Se on mahdollista myds nykyisessa
toimintamallissa.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa




18. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Lakiluonnoksesta ei selvid, miten 3 miljardin kustannusten hillintdan voitaisiin paasta eika ole todennakdista,
ettad vaeston ikdantyessa ja palvelutarpeen kasvaessa voitaisiin saavuttaa sdastdja sosiaali- ja
terveyspalveluissa tinkimatta palvelujen laadusta tai maarasta. Uudistuksen tulee merkitéd palvelujen laadun ja
saatavuuden paranemista.

Alkuvaiheessa uudistus tulee vaatimaan merkittévid investointeja, joten s&ast6ja syntyy parhaassa
tapauksessa vasta vuosien kuluttua. Kéytdnndssa kustannusten merkittava alentaminen edellyttaisi palveluiden
heikentdmistd ja henkildresurssien vahentdmista. Esitetty malli edellyttda yhteisen tietojarjestelman luomista,
henkildresurssien lisdamista erityisesti palveluohjaukseen ja neuvontaan seka sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattihenkiléstén kouluttamista.

Kustannuksia tullee lisddmaan esitetty hajanainen toimintamalli sekd maakunnan varautuminen muuttuviin
tilanteisiin palvelutuotannossa. Asiakasmaksujen nostamisella kustannuskehitysta ei voida hillita.
Kustannussaastoja saadaan parhaiten toteuttamalla aito sosiaali- ja terveydenhuollon seka
perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon integraatio.

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

ei paaosin
ei

ei kantaa




20. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Saanndkset sinansa riittdvat, mutta kaikki riippuu kaytettavissa olevista resursseista.
Suoran valinnan palvelujen tuotantoa koskevat sdanndkset edistévat palvelujen yhdenvertaista saatavuutta.
Toimintojen sijoittaminen erillisiin palveluyksikdihin ja liikkuvien palvelujen jarjestdminen aina tarvittaessa
edistaa lahipalvelujen toteutumista.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
liian laaja
liian suppea

22. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Terveydenhuollon palvelujen osalta sopiva, jopa laaja. Sosiaalipalvelujen osalta minimaalinen. Tama johtaa
tilanteeseen, jossa mm. omaishoitoperheet, jotka tarvitsevat usein seka sosiaali- ettd terveyspalveluja joutuvat
vahintdan kahden luukun, pahimmassa tapauksessa eri paikoissa sijaitsevien toimipaikkojen, asiakkaiksi.

Mybéhemmin palveluvalikoimaa voidaan laajentaa ja erityisesti sosiaalihuollon palveluita tulee lisata ehdotetun
neuvonnan ja ohjauksen lisaksi. Sisatautien, lastentautien, geriatrian ja silmatautien erikoisalojen
sisallyttdminen sosiaali- ja terveyskeskusten palveluihin voi osoittautua haasteelliseksi, jos erikoislaakareita ei
ole tarpeeksi néilla aloilla. Tdma tulee myds rajaamaan sote-keskusten jarjestajia.

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

Vastaajien maara: 1

liian laaja

liian suppea




24. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Suunhoidon yksikdn palveluvalikoima on sopiva. Tasmennysta kaivataan kysymykseen, miten turvataan
esimerkiksi vaikeavammaisten suunhoito. Riittdaké suunhoidon yksikdissa ammattihenkildstéa, joka on
erikoistunut antamaan hoitoa vaikeavammaisille?

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
likelaitoksen tuottamiin muihin kuin suoran valinnan palveluihin?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

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

Vastaajien maara: 1

- Suoran valinnan palvelujen raja maakunnan liikelaitoksen tuottamiin palveluihin ei avaudu sdénndksesta. Rajaa
muihin kuin suoran valinnan palveluihin tulisi tarkentaa. Esityksessa tulee sanoa selvemmin, mihin palveluihin
liittyy julkisen vallan kayttda ja mistd asioista on sdadetty erikseen. Maakunnalla tulee olla oikeus paattaa, mita
erikoissairaanhoidon palveluja tarjotaan sote-keskuksessa.

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

Vastaajien maara: 1



kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

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

Vastaajien maara: 1

- Taltakin osin laki on epaselva. Lakia tulee tarkentaa niin, ettd myds suunhoidossa tiedettaisiin, miltd osin
kaytetdan julkista valtaa. Asia on sanottava konkreettisesti laissa, jotta maakunnat osaavat soveltaa lakia
oikein.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa




30. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Sosiaalihuollon sdannodkset ovat liian yleisluonteiset eivatka tue asiakasta riittdvasti tarpeissaan.
Sosiaalihuollon saannoksia tulisi huomattavasti tdydentaa ja laajentaa. Sote—uudistuksessa on keskitytty
paaosin terveydenhuoltoon ja sosiaalihuollon asiat ovat jdaneet vahalle huomiolle. Kun lainsdadantd
sosiaalihuollosta on niukkaa ja yleisluontoista, on olemassa vaara, ettd maakunnatkin keskittyvat pelkastaan
terveydenhuollon jarjestamiseen ja jattavat sosiaalihuollon toisarvoiseksi.
Lahtokohtaisesti sosiaalihuollon palvelut tulisi olla tarjolla sote-keskuksessa, samoin siella tulisi olla
ammattitaitoinen sosiaalialan ammattihenkildstd. Esitys sosiaalihuollon liikkuvista yksikdista toimii vain, jos
pystytdan turvaamaan niiden sdannoéllisyys ja varaamaan riittavasti aikaa asiakaskaynneille.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa

32. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Liikelaitoksen valinnan s&antely nayttaisi olevan riittdvan yksityiskohtainen ja antaa asiakkaalle tietoa valintaan.
Kuitenkin erityisesti vanhusten osalta valinnan mahdollisuutta rajoittaa se, etta valitulla maakunnan
likelaitoksella ei ole velvollisuutta tuottaa asiakkaan kotiin vietavia palveluja maakunnan ulkopuolelle.
Ongelmaksi saattaa muodostua asiakkaiden liikkkuvuus maakunnasta toiseen ja palveluntuottajalta toiselle.
Miten palveluja suunnitellaan ja henkiléresursseihin varaudutaan, jos asiakkaat ja asiakkuudet liikkkuvat
maakunnasta toiseen. Mistad saadaan taloudelliset joustot muutoksiin, jotka voivat olla jatkuvia? Maakunta
joutuu yllapitdmaan tiettyja palveluita, mutta asukkaat saattavatkin ostaa palvelut asiakassetelilld toisesta
maakunnasta. Miten néihin tilanteisiin varaudutaan?



33. 10b. Ent& antaako lakiluonnoksen 22 ja 23 § asiakkaalle tarkoituksenmukaiset mahdollisuudet
valita liikelaitoksen palveluyksikkd/yksikot?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei padosin
ei
ei kantaa

34. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Laki nayttaisi antavan riittavasti mahdollisuuksia liikelaitoksen valintaan. Lain 23 § on kuitenkin sisalléltaan
monimutkainen eik& aukea lukijalle helposti. Esimerkiksi kiireettéman sairaanhoidon liikelaitoksen valinta tulisi
kuvata selkedmmin.

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

Vastaajien maara: 1

liian laaja
sopiva

liian suppea




36. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Asiakassetelin laajuus on merkittdvan suuri. Asiakassetelin ulottaminen mm. kiireettémaan leikkaustoimintaan
ja polikliinisesti toteutettavaan kirurgisiin toimenpiteisiin vaatii suurta harkintaa maakunnan liikelaitokselta.
Julkisen sektorin voimavarat voivat jaada kayttamatta, jos asiakasseteleita jaetaan 16ysin perustein.
Lakiesityksessa velvoitetaan maakunta antamaan asiakasseteli laajaan palveluvalikoimaan. Maakunnalla ei
kuitenkaan ole mahdollisuutta kokonaisuuden hallintaan. Asiakassetelituottajilla ei valttdméatta ole intressia
asiakkaan palvelukokonaisuuden turvaamiseen, vaan sen oman palvelutuotteen myymiseen. Maakunnalla
pitdisi olla oikeus paattaa asiakassetelin kaytdsta. Esitetty malli saattaa johtaa hallitsemattomaan tilanteeseen
ja rajattujen resurssien kayttamiseen ei parhaaseen mahdolliseen tarkoitukseen.

37. 11b. Onko maakunnan liikelaitoksella 24 §:n 2 ja 3 momentissa saadettyjen rajausten

perusteella edellytykset turvata riittdvat palvelut kustannustehokkaalla tavalla?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

ei paaosin

kylla

ei kantaa

38. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakunnan liikelaitokselle on asetettu haastava tehtava, kun se voi rajoittaa asiakassetelin kayttéénoton
laajuutta siten kuin 2 ja 3 momentissa sanotaan. Saannds on yleisella tasolla ja epamaarainen ja voi aiheuttaa
ristiriitoja silloin, kun rajoitustoimiin aiotaan ryhtya. Tulisi tarkemmin maaritelld se, milloin rajoittaminen on
valttamatonta "palvelukokonaisuuden toimivuuden tai palvelujen kustannustehokkuuden jarjestamisen
perusteella”. On myds vaikea kuvitella tilannetta, jossa asiakassetelin kayttd "vaarantaisi asiakas- tai
potilasturvallisuuden” tai "vaarantaisi liikelaitoksen lakisdateisista tehtavista suoriutumisen”. Tallaiset ilmaisut
ovat suhteellisia ja tulkinnanvaraisia. Saannoksia tulisi tarkentaa, jotta maakunnilla olisi tdsmallinen sdannos,
johon pohjata asiakassetelien kayton rajaaminen. Maakunnalla jarjestamisvastuussa olevana instituutiona tulee
olla oikeus rajoittaa asiakassetelin kaytt6a aina silloin, kun se havaitsee rajoittamisen tarpeelliseksi ilman
enempia perusteluja.



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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa

40. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Palvelujarjestelman turvaamisen keinoja tulisi kuvata enemman pykalissa ja sddnndsten tulisi olla
yksityiskohtaisempia, jotta niité voitaisiin kdyttda tehokkaasti maakunnissa. Rajaukset ovat epaselvét ja
saattavat johtaa tilanteisiin, joissa varmuuden vuoksi mydnnetdan asiakasseteli, koska halutaan valttaa riitojen
ratkaisu tuomioistuimessa. Vastaavasti mahdollisuus saada asiakasseteli toisen maakunnan liikelaitoksesta
uhkaa vaarantaa asuinmaakunnan palvelut.
Asiakassetelin tulisi vastata palvelun hintaa eiké asiakkaalle saa tulla kohtuuttomia omavastuita, jotka estavat
asiakassetelin k&ytodn erityisesti pienituloisten osalta. Mik& on “tosiasiallinen mahdollisuus” esimerkiksi
takuueldkelaisen tai tydmarkkinatuella elavan kohdalla?

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




42. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Asiakassetelin kayttdbmahdollisuuksia tulisi tarkentaa viela enemman, koska kyseessa on uusi jarjestelma.
Asiakasseteli tulisi antaa asiakkaalle subjektiivisena oikeutena silloin, jos hoitotakuuaika on vaarassa rikkoutua.

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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei paaosin

ei kantaa

44. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakunnan mahdollisuudet ohjata palveluntuottajia tapahtuvat silloin, kun tuottajat liittyvat jarjestelmaan.
Liittymisehtojen mukaan maakunnalla ja Valviralla tulee olla oikeus valvoa palveluntuottajia ja tarvittaessa
mahdollisuus puuttua palvelun epakohtiin, viime kadessa turvautumalla uhkasakkoihin. Maakunnilla tulee olla
rittdvasti mahdollisuuksia valvoa palveluntuottajia ja maakuntaorganisaatiossa on oltava elin, joka ottaa
vastaan asiakkaiden valituksia ja kanteluja silloin kun asiakassetelilla saatu palvelu ei ole ollut tyydyttavaa.
Asiakkailla pitda olla suora ja nopea mahdollisuus tehda ilmoituksia talle elimelle, jos puutteita palvelussa
esiintyy ja maakunnan on reagoitava valituksiin valittémasti.

Edelld mainitut asiakkaiden oikeusturvaan ja reagointimahdollisuuksiin epdkohdista koskevat sdannokset
puuttuvat esityksesta. Esitdmme asiakkaiden oikeusturvaa koskevien saanndsten liittamista esitykseen, jotta
asiakkaiden oikeusturva voitaisiin taata kaikissa olosuhteissa.

Asiakkaan mahdollisuus hakea asiakasseteli toisen maakunnan liikelaitoksesta uhkaa vaarantaa maakunnan
palvelut.



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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei padosin
ei
ei kantaa

46. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Henkilokohtainen budjetti palveluiden jarjestamistapana on hyva malli, silloin kun se lahtee asiakkaan tarpeista
ja siihen on varattu riittavat resurssit. Esityksen perusteluista on poistettu vield edellisessa versiossa ollut
mahdollisuus kayttda henkildkohtaista budjettia myds omaishoidossa.
Henkilékohtaisen budjetin osalta on valttdmatonta saatéda henkildkohtaisen budjetin suhteesta omaishoidon
tukeen. Henkildkohtaisen budjetin myéntaminen hoidettavalle ei saa vaikuttaa paatékseen omaishoidon tuesta
tai omaishoitajan hoitopalkkion tasoon.
Henkildkohtaista budjettia koskevat sdanndkset ovat melko monimutkaiset ja vaativat ohjeistusta etenkin,
koska kayttajana ovat usein ikdihmiset. Sdanndkset sindnséa ovat riittdvia, mutta asiakkaille tulisi selventaa,
millaisiin palveluihin sisaltyy julkisen vallan kaytt63, jolloin henkilbkohtaisen budjetti kaytto ei ole sallittua.
Tarkeata on, etta henkilékohtainen budjetti on riittdvan suuruinen kaikkien tarvittavien palvelujen hankkimiseksi
ja ettd se joustaa omaishoitotilanteiden muuttuessa. Erittdin tarkeata on, ettd ehdotuksen 31 §:n mukainen
henkildkohtaisen budjetin tarkistaminen toteutuu maakunnissa lain hengen mukaisesti.

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

Vastaajien maara: 1



kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

48. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Esitys yhdesta asiakassuunnitelmasta on kannatettava. Sen sijaan sen toteuttaminen tilanteessa, jossa on
lukuisia eri palveluntarjoajia, jotka saattavat toimija eri maakuntien alueilla, on haastava. Epaselvaksi jaa kuka
kantaa kokonaisvastuun asiakassuunnitelman toteuttamisesta silloin, kun mukana on toimijoita eri sektoreilta.
Kenella on valtuus toimia toisen yli, jos joku osapuolista ei toteuta osuuttaan?
Vastuuta suunnitelman toteuttamisen seurannasta ei saa salyttaa omaishoitoperheille ja omaishoitaijille.
Palveluohjauksen ja asiakkaan kuulemisen merkitys kasvavat.
Neuvontaa ja ohjausta koskevien sdanndsten tulisi olla yksityiskohtaisempia ja velvoittavampia. Asiakkaiden on
vaikea edeta palveluviidakossa, jos he eivat saa riittavasti tietoa. Riittdmatdn ohjaus tulisi johtaa maakunnan
korvausvelvoitteeseen, jos asiakkaat puutteellisen ohjauksen vuoksi jdavat ilman tarvitsemiaan palveluja.
Saannoksiin olisi hyva lisata myos jarjestdjen rooli ohjauksessa ja neuvonnassa.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




50. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Saannokset vastaavat paaosin nykyisia yksityisten laitosten vaatimuksia toiminnan aloittamisesta. Maakunnalla
tulisi olla mahdollisuus nopeasti peruuttaa yksikdn saama toimilupa, jos lupaehtoja ei noudateta. Olisi tarkead3,
ettd maakunta voisi myds kayttda uhkasakkomenettelyd puutteiden korjaamisen tehostamiseksi. Tata keinoa ei
I6ydy esityksesta ja esitimme sen lisdamista. Yksityisella palvelun tuottajalla tulisi olla sopimukseen kirjattuna
riittdvat sopimussakot, jos palvelun tuottaja ei noudata maakunnan kanssa tekemaansa sopimusta.
Sopimuksen irtisanomisen ja purkamisen liséksi maakunnan keinovalikoimaa sopimuksen noudattamiseksi olisi
syyta laajentaa.
Jos palveluiden paaasiallinen tuotantovastuu sailytettaisiin julkisella toimijalla kehittden nykyista jarjestelmaa
(esim. Eksoten mallin mukaan) ei sekavaan sopimus- ja hyvaksymisjarjestelyyn tarvitsisi menna.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

52. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Hallintopaatdsta koskevat sddnndkset ovat riittavat, mutta niité vaivaa yleisluonteisuus. Maakunnalle annetaan
oikeus paattaa ehtojen sisallosta ja siitd, asettaako se ylipdataan ehtoja. Pyrittdessa palvelujen tasavertaiseen
saatavuuteen maanlaajuisesti tulisi ehtojen sisalléstakin olla sdadnndksia laissa. Pelkka valtuuksien antaminen
voi johtaa suureen kirjavuuteen maakuntien valilld. Endotamme sdanndksen tarkentamista konkreettisilla
minimiehdoilla, jotka olisivat samat kaikissa maakunnissa.



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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa

54. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- On vaikea ymmartaa, eika voi hyvaksya sita, ettd maakunta joutuisi sitoutumaan myds toisen maakunnan
tekemaan sopimukseen. Toteamme myos, ettd maakunnalla tulisi olla kaytettavissdan huomautusmenettely
seka uhka- ja sopimussakko saadakseen palveluntuottajan noudattamaan sopimusta. Sopimuksen purkaminen
tai irtisanominen ei voi olla ainoa keino, jos palveluntuottaja ei noudata sopimusta.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei
ei kantaa




56. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Saanndkset ovat melko yksityiskohtaisia. Liitto kiinnittdd huomiota erityisesti niihin vaikeuksiin, jotka liittyvat
suurkonserneihin, joihin kuuluu vahintaan yksi ulkomainen konserniyritys, ja joiden on annettava
maakohtaisesti eritellyt tiedot koko konsernin ylimmasta emoyrityksista ja sen alapuolella olevaan konserniin
kuuluvista konserniyrityksista. Ennakkotietojen mukaan valtaosa yksityisesta suomalaisesta sosiaali- ja
terveyspalveluista tullaan antamaan ndihin suurkonserneihin kuuluvilta palveluntuottajilta. Ongelmia tulee
aiheuttamaan erityisesti suurkonsernin mahdollistama veronkierto, koska Suomessa toiminnasta saadut voitot
siirretdan konserniavustuksena emoyhtidlle ulkomaille. Lisédksi maakunnan on todennakdista vaikea kasitella
niita tietoja, joita se saa ulkomaisesta, usein jattimaisen suuresta emoyhtiésta. Miten voidaan edes varmistaa,
ovatko saadut tiedot oikeita?

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei
ei kantaa

58. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maakunnille on annettu viimeinen sana korvauksen suuruudesta, joskin laissa on esitetty erilaisia korvauksen
laskentaan liittyvia tekijoita. On olemassa vaara, ettd maksukaytanto kirjavoituu, koska viime kadessa jokainen
maakunta tekee omat paatdksensa. Liitto esittaa, etta kiintedn korvauksen maksusaannodksia tarkennetaan
valtakunnallisen k&ytdnndén yhdenmukaistamiseksi. Maksusdanndsten toimivuus tulee olemaan uuden
jarjestelman keskeisia kohtia.



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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei padosin

ei kantaa

60. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Saannodkset suoriteperusteisista korvauksista ovat hyvin yleisluonteisia ja antavat maakunnille paljon
harkintavaltaa. Sama koskee kannustinperusteisia ja muita korvauksia. On olemassa vaara, etta eri
maakunnissa on hyvinkin erilaiset maksuperusteet ja valtakunnallinen kaytanto kirjavoituu. Talldin
kokonaisuutta on vaikea hallita.

Asiakassetelin korvauksissa liitto pitda arveluttavana kannustinperusteista osuutta, joka esityksen mukaan
voidaan maksaa silloin kun palvelu tayttdd maakunnan etukateen maarittelemat palvelun ja vaikuttavuuden
kriteerit. Jos tallaisia bonuksia jaetaan, voi peruspalvelun taso jaada liian alhaiseksi.

Henkilbkohtaisessa budjetissa on asiakkaan kannalta vaarallinen kohta se, ettd asiakas vastaa itse
palveluntuottajille niiden palvelujen kustannuksista, joita ei ole tarkoitettu katettavaksi henkilékohtaisella
budjetilla ja jotka eivat sisally palvelusuunnitelmaan. Tama voi houkuttaa maakunnat rajaamaan
henkilokohtaisen budjetin vain minimimaaraan palveluista ja asiakkaan omavastuu voi nousta kohtuuttomaksi.
On ennakoitavissa erimielisyyksia asiakkaan ja maakunnan valilla palvelutarpeen arvioinnissa. Maakunta arvioi
palvelutarpeen alhaiseksi kustannuksia saastdakseen ja asiakas joutuu omalla kustannuksellaan ostamaan
itselleen paaosan tarvitsemistaan palveluista.



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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

62. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Molempien toimintamahdollisuudet ovat sdanndsten mukaan samanveroiset. Ongelma on enemmankin
maakunnan laaja harkintavalta maksujen suuruudessa, joka voi aiheuttaa kirjavuutta eri maakuntien valilla.
Lisdksi vapaus paattda palveluntuottajien korvauksista voi houkutella maakunnat maksamaan niin pienia
korvauksia, ettei tarvittavia palveluntuottajia maakunnasta I6ydy. Alibudjetointi on ollut kunnallisen sosiaali- ja
terveyspalvelujarjestelman suurimpia ongelmia ja ongelma voi uusien sdanndsten myo6ta siirtyd maakuntiin.
Tasta karsivat eniten palvelua tarvitsevat asiakkaat.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei paaosin
ei




64. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei

66. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei




68. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

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 padosin

ei kantaa




72. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Pienet tuottajat tulevat katoamaan markkinoilta. Niilla ei ole kilpailuedellytyksid suurten toimijoiden rinnalla,
jotka ostavat koko ajan pienia yksityisia toimijoita pois markkinoilta. Siksi huomio tulisi kiinnittaa siihen, miten
voidaan valvoa megaluokan kansainvalisten konsernien toimintaa. Onko maakunnilla tdhdn mahdollisuuksia ja
riittavia valineitd?

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

74. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Arviointia on tehty, mutta ei riittavasti. Vaarana on, ettd Suomen sosiaali- ja terveydenhuolto siirtyy asteittain
kansainvalisten megakonsernien hallintaan, joihin vaikuttaminen tulee olemaan vaikeaa, ellei mahdotonta.
Verojen perimien naiden yritysten voitoista tulee konserniavustusten kdytén mahdollisuuden vuoksi olemaan
hankalaa. Julkinen palvelutuotanto tulee asteittain naivettymaan ja yksityinen kasvamaan. Maakuntien rooliksi
jaéa kansainvalisten toimijoiden toiminnan rahoittaminen verovaroilla.

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

Vastaajien maara: 1

- Omaishoitajaliitto on huolissaan siita, omaishoito ja omaishoitoperheet on kokonaan sivuutettu esityksessa.
Suurena vaarana on, ettd omaishoitajille yritetdan syséata viranomaistaholle kuuluvaa vastuuta. Kotona
asumisen ollessa tavoitteena, omaishoidon merkitys kasvaa entisestaan.
Liitto korostaa, ettd yhdenmukaistettaessa omaishoidon tuen myontadmisen kriteerejd maakuntatasolla, ne tulee
laatia siten, etta kaikki tukea tarvitsevat paasevat tuen piiriin. Maararahasidonnaisuus tulee poistaa. Esimerkiksi
Uudellamaalla kaavaillut maakuntatasoiset omaishoidon tuen kriteerit ovat erittain tiukat. Liitto on huolissaan
koko omaishoitojarjestelman tulevaisuudesta, jos omaishoitajien kustannuksella pyritdan tekemaan saastoja ja
tuen piiriin paasevat vain kaikkein raskainta hoivaty6ta tekevat omaishoitajat. llman riittdvaa tukea
omaishoitajien tilanne vaikeutuu ja kay entista raskaammaksi. Tama voi johtaa mydés siihen, ettd halukkuus
omaishoitoon tulee vahenemé&an merkittavasti.
Valinnanvapaus on kannatettava asia, mutta esitys nayttaytyy monimutkaisena ja moniportaisena. Tama
aiheuttaa epévarmuutta ja pelkoa tulevista muutoksista. Huoli [&hipalvelujen katoamisesta kasvaa. Esitys



edellyttaa merkittdvaa panostusta palveluohjaukseen, neuvontaan, tiedottamiseen sekd ammattihenkildstdn
kouluttamiseen.

76. 20. Muut vapaamuotoiset huomiot hallituksen esitysluonnoksesta.

Vastaajien maara: 1

- Uudistukselle on esitetty liian tiukka toteuttamisaikataulu. Toteuttaminen tulisi tehda vaiheittain kokeilujen
pohjalta.

77. 21. Yksildidyt muutosehdotukset lakiluonnokseen.

Ei vastauksia.



