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1. TAUSTATIEDOT

Vastaajien maara: 1

Vastaajatahon virallinen
nimi henkilén nimi

Vastauksen kirjanneen

Vastauksen
vastuuhenkilén
yhteystiedot, séhk&posti
ja puhelinnumero

Lausunnon
kasittelypaivamaara
toimielimessa

Toimielimen nimi

Tasa-arvovaltuutettu

ylitarkastaja Minna
Lundell-Kiuru

tasa-arvovaltuutettu Jukka
Maarianvaara,
jukka.maarianvaara@oike
us.fi, 0295666831

13.12.2017

2. Onko vastaaja

Vastaajien maara: 1

kunta

sosiaali- ja terveydenhuollon
kuntayhtyma tai yhteistoiminta-alue

sairaanhoitopiiri

maakunnan liitto

muu kuntayhtyma tai kuntien
yhteistoimintaelin

jarjestd

yksityinen palveluntuottaja

joku muu




3. 1. Voidaanko ehdotetulla valinnanvapauslailla osaltaan kaventaa vaeston terveys- ja
hyvinvointieroja seka parantaa palvelujen yhdenvertaista saatavuutta?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei

4. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei




6. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

8. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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 padosin

ei




10. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei

12. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei




14. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

16. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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




18. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

20. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Ei vastauksia.

22. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Ei vastauksia.



24. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

26. Jos ei, niin miten olisi tarkoituksenmukaista maaritella ne perusteet, joilla maaritellaan

tarkemmin sote-keskuksissa tuotettavat palvelut?
Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei




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

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei

30. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei




32. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei

34. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Ei vastauksia.

36. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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 paaosin

ei

38. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei paaosin
ei




40. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

42. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei




44. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

46. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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 padosin

ei




48. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei

50. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.
51. 14b. Varmistaako hallintopaatdsta ja ehtojen asettamista koskeva saantely (42 §) riittavat

mahdollisuudet maakunnan jarjestamisvastuun toteuttamiseen.

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei




52. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

54. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei




56. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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 paaosin

ei

58. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei




60. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

62. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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 paaosin

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 padosin

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




72. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

73. 18. Onko uudistuksen vaikutukset arvioitu ndkemyksenne mukaan oikein ja riittavasti?
Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

74. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Ei vastauksia.

76. 20. Muut vapaamuotoiset huomiot hallituksen esitysluonnoksesta.
Vastaajien maara: 1

Tasa-arvovaltuutetun lausunto sosiaali- ja terveysministeri6lle hallituksen esitysluonnoksesta laiksi asiakkaan
valinnanvapaudesta sosiaali- ja terveydenhuollossa

Tasa-arvovaltuutettu vastaa asiakkaan valinnanvapaudesta sosiaali- ja terveydenhuollossa saamaansa
lausuntopyyntd6n sukupuolten tasa-arvoon liittyvan toimivaltansa nakokulmasta. Tama tasa-arvovaltuutetun
lausunto I6ytyy séhkoéisen kyselyn kohdasta 20.

Tasa-arvovaltuutettu toteaa, ettéd on hyvin epavarmaa, mihin suunniteltu valinnanvapaus johtaa sosiaali- ja
terveysalan henkiléstdn, kustannusten ja palveluiden saatavuuden ja laadun nakdkulmasta.

Asiakkaan valinnanvapautta ei voi arvioida irrallaan maakunta- ja sote-uudistuksen kokonaisuudesta.
Maakunta- ja sote-uudistuksella seka niihin liittyvalla asiakkaan valinnanvapaudella on merkittavia vaikutuksia
suku-puolten tasa-arvoon. Uudistuksiin liittyen on tehty sukupuolivaikutusten arviointi, joissa
sukupuolivaikutuksia on tarkasteltu muun muassa henkildstén, paatéksenteon, palveluiden kayton ja
palveluiden tuotannon kannalta. Esityksia lukiessa jaa kuitenkin epaselvaksi, onko ja milla tavalla
sukupuolivaikutusten arviointi vaikuttanut lakiesitysten sisaltoon.



Tasa-arvovaltuutettu pitda hyvana sita, ettd esityksessa maakunnille ei tule sote-palveluiden yhtidittamispakkoa
ja maakunnan liikelaitokset saavat myos itse tuottaa sote-palveluja.

Muutoksille on ehdotuksessa annettu lisdaikaa, mika on valttdmatontd muutosprosessin hallittavuuden
kannalta. Esimerkiksi sote-palveluiden tietojarjestelmien kehittdminen uudistuksen edellyttdmien tietojen
kerdami-seksi ja analysoimiseksi seka tiedonkulun varmistamiseksi eri toimijoiden valilla on viela kesken.

Palveluiden tuotanto

Palveluiden tuottamisessa ollaan valinnanvapausuudistuksella siitymassa kayttamaan aikaisempaa enemman
yksityisten yritysten ja yhteisdjen palveluja. Valinnanvapauden toteuttamisen jalkeen yksityisen sektorin
osuuden palveluiden tuottamisessa arvioidaan nousevan 30 - 50 %:iin. Myés maakunnat voivat halutessaan
yhti6ittéda sote-palvelujaan, jolloin demokraattinen paatéksenteko ja valvontamahdollisuudet niissa heikkenevat.

Muutoksilla on kerrottu tavoiteltavan tehokkuutta, pienempia kustannuksia ja laadukkaita palveluita, mutta sote-
palveluissa yksityisten yritysten osuuden kasvu, yhtidittamiset, voiton tavoittelu ja markkinavetoisuus voivat
johtaa my6ds kustannusten kasvuun.

Tasa-arvovaltuutettu on myds huolissaan siitd, ettd kun osa nykyisten julkisten sairaaloiden toiminnasta ja
resursseista siirtyy markkinoille, se voi vaarantaa julkisen erikoissairaanhoidon toimintamahdollisuuksia ja
paivystysvalmiuksia.

Pienille, padosin naisten omistamille sosiaali- ja terveyspalveluja tarjoaville yrityksille saattaa jddda vahemman
tilaa, kun palveluita jarjestetdaan suurina kokonaisuuksina. Asiakassetelien seka henkilékohtaisen budjetoinnin
kayttdminen palveluiden hankinnassa voivat kuitenkin tarjota mahdollisuuksia myos pienille yrityksille. Riskina
on kuitenkin palvelutuotannon keskittyminen muutamille suurille sote-alan yrityksille, mika vahentaisi pienten
yritysten maaraa ja myds asiakkaiden tosiasiallista valinnanvapautta.

Tasa-arvovaltuutettu toteaa, etté tasa-arvolain 4 §:n mukaan viranomaisilla on velvollisuus edistda naisten ja
miesten valista tasa-arvoa muun muassa palvelujen saatavuudessa ja tarjonnassa. Yrityksilla ei ole tallaista
velvollisuutta tasa-arvon edistamiseen.

Henkiloston asema

Maakunta-, sote- ja valinnanvapausuudistukseen liittyy mittavia muutoksia erityisesti kuntien ja kuntayhtymien
sosiaali- ja terveyspalveluiden henkildstolle, josta valtaosa (n. 90 %) on naisia. Uudistuksella on siis isoja
vaikutuksia naisten asemaan tydelamassa.

Vaikka muutosten ensi vaiheessa henkildstén asema on turvattu melko hyvin silla, ettd henkildston siirroissa
sovelletaan liikkeenluovutuksen periaatteita, pidemman ajan vaikutuksia henkildstolle on hyvin vaikea
ennakoida. Tdma luo tydntekijdiden asemaan epavarmuutta muun muassa palvelussuhteen jatkuvuudesta ja
oman tydpaikan sijainnista. Esimerkiksi tydmatkat voivat pidentya ja tdaman seurauksena tydn ja perhe-eldaman
yhteensovittaminen vaikeutua. Maaraaikaisten tyéntekijoiden tyén jatkuvuus voi muutoksissa vaarantua
esimerkiksi raskaus- ja perhevapaatilanteissa.

Lakiesitysten yhtena tavoitteena on hidastaa sosiaali- ja terveydenhuollon kulujen kasvua noin 3 miljardilla
eurolla. Kun tiedetaan, ettd henkiléstokulut ovat noin 2/3 sosiaali- ja terveydenhuollon kuluista, on olemassa
suuri vaara, etta tydntekijdiden asema ja palvelussuhteen ehdot tulevat muutosten seurauksena huononemaan
nykyisesta. Kielteisia vaikutuksia voi tulla esimerkiksi palkkoihin, eldkkeisiin ja tydsuhteiden pysyvyyteen.
Naisten asema tydelamassa ei siten nayttaisi olevan talla uudistuksella paranemassa ja saastétavoitteiden



vuoksi miesten ja naisten valisen palkkaeron pieneneminen on epavarmaa.

Muutokset voivat olla joillekin tydntekijdille myés mahdollisuus paasta suurempien tydnantajien palveluksessa
aikaisempaa helpommin uusiin tehtaviin ja koulutuksiin seka edeta urallaan. Johtotehtavat tulevat kuitenkin
vahenemaan ja kilpailu niistéd kovenee. Vaikka naisia on sote-sektorilla johtotehtavissd miehid enemman, heita
on kuitenkin vdhemman kuin heidan lukumaaransa alalla edellyttaisi. Tama tilanne ei valttdmatta muutu
parempaan suuntaan ainakaan ilman sita tukevia toimenpiteitd, kuten asian huomioimista tasa-
arvosuunnittelussa.

Kaavailtu valinnanvapausmalli voi merkita jo itsessaan henkiléstén palvelussuhteiden muuttumista nykyista
epavarmemmaksi, kun asiakkaat voivat valita puolen vuoden valein uuden sote-palveluntuottajan perustasolla,
ja seka perus- etta erityistasolla siirrytddn hankkimaan palveluita asiakassetelilla. Asiakkaiden likkuminen eri
palveluntuottajien valilla voi aiheuttaa jatkuvia henkildéston sopeuttamistarpeita. Vaikka sote-ammattilaisille
[Bytyisi-kin toitéd uuden tydnantajan palveluksesta, voivat palvelussuhteen ehdot heiketé etenkin siina
tapauksessa, ettd uuden tydnantajan palvelukseen siirrytdan ilman liikkeen luovutusta, uusina tydntekijoina.
Valinnanvapaus voi lisatd myds epatyypillisten tydsuhteiden, kuten maara- ja osa-aikaisten tydsopimusten seka
vuokratydn kayttda, kun tydnantajien on sopeutettava henkildstonsa maaraa muuttuvaan kysyntaan.

NyKyisin julkisen sektorin tuottamissa perustason sote-palveluissa tydskentelevien palvelussuhteet voivat olla
vaarassa senkin vuoksi, ettd yksityisen sektorin sote-palveluntuottajat ovat voineet aloittaa jo hyvissé ajoin
palveluiden markkinoinnin ja asiakashankinnan. Liséksi tydterveyshuollon kautta naillad yhtidilla on runsaasti jo
"valmiita” sote-asiakkaita, jotka tulevat todennakoéisesti valitsemaan kyseisen yhtién myds sote-
palveluntuottajakseen. Talla on suuri merkitys tyontekijdiden palvelussuhteiden jatkuvuudelle, heihin
sovellettaviin tydehtosopimuksiin seka palvelussuhteen ehtoihin.

Kun henkil6stda tulee sote-muutoksen my6ta siitymaan enemman yksityisten palvelujen tuottajien
palvelukseen, se merkitsee myos sita, ettad nimikirjalain mukainen palkkatietojen julkisuus ei koske yksityisia
palvelujen tuottajia.

Palveluiden kayttajat

Sosiaali- ja terveyspalveluiden kayttdjille suunnitellaan tietyin rajauksin valinnanvapautta palveluiden tuottajan
valinnassa. Tarkoituksena on edistda asiakkaiden mahdollisuutta valita palvelujen tuottaja ja parantaa
palveluiden saatavuutta ja laatua. Esityksen perusteella on kuitenkin vaikea arvioida, miten valinnanvapaus
toteutuu kaikille kdytdnnossa yhdenvertaisesti.

Valinnanvapauden kayttaminen ja siitd hyétyminen voi olla vaikeaa erityisesti muita huonommassa ja
haavoittuvaisemmassa asemassa oleville mies- ja naisryhmille. Valinnanvapausjarjestelma edellyttaa
asiakkailta tahtoa ja kykya valita itselleen parhaiten sopiva palveluntuottaja. Heille pitaa tarjota riittavasti tukea
ja tietoa valintojen tekemisessa.

Naisten ja miesten véliset terveys- ja elinikderot sekd eri sukupuolten ja sukupuolivdhemmistdjen erityistarpeet
on tarkeaa ottaa huomioon sote-palveluiden suunnittelussa ja tarjonnassa esimerkiksi maakuntien
palvelustrategioissa. My6s naisiin kohdistuvan véakivallan vastaisten palvelujen saatavuus ja kehittdminen on
varmistettava.

Miesten ja naisten valisiin terveys- ja elinikderoihin vaikuttaa sukupuolen lisdksi muun muassa
sosioekonominen asema. Sosiaali- ja terveyspalvelujen integrointi asiakassuunnitelmissa antaa

mahdollisuuksia ottaa asiakkaiden tilanne huomioon kokonaisvaltaisesti.

Toisaalta valinnanvapausmalli ja yhtidittdminen saattavat pilkkoa palvelutuotannon niin moniin osiin, etta



erityisesti paljon tukea ja palveluita tarvitsevien on vaikea I0ytda apua. Siksi palveluohjaukseen on kiinnitettava
erityisen paljon huomiota. Mydnteista esityksessa on, ettd maakunnille tulee velvollisuus tarjota sosiaalityén
osaamista sote-keskusten tueksi.

Huonossa sosioekonomisessa asemassa olevien miesten terveys- ja sosiaalisiin ongelmiin on kiinnitettava
erityistd huomiota. Heidan tarvitsemiensa palveluiden riittdvaan tarjontaan ja niiden kayttadmisen esteiden
poistami-seen pitdd suunnata toimenpiteita.

Naisten osuus terveys- ja sosiaalipalveluiden kayttajista kasvaa erityisesti vanhuudessa. Naisten eldkekdyhyys
estaa heitd kayttdmasta maksullisia lisépalveluja, miké on otettava huomioon erilaisia palveluja, esimerkiksi
vanhuspalveluja suunniteltaessa.

Valinnanvapausjarjestelmassa palvelujen valvonnan ja parantamisen on suunniteltu toimivan osittain niin, etta
asiakkaat puuttuvat huomaamiinsa epakohtiin ja kehittdmiskohteisiin tai siirtyvat mahdollisuuksien mukaan
toisen paremmin toimivan palvelujen tarjoajan asiakkaiksi. Kaikkien asiakkaiden kokemukset ja tarpeet eivat
valttdmatta nouse nain riittdvasti esille, vaan lahinna vain aktiivisten ja sosioekonomisesti hyvassa asemassa
olevien palvelujen kayttajien. Asiakkaiden oma valvonta ja "jaloilla &&dnestaminen” sopivat muutenkin huonosti
terveys- ja sosiaalipalveluihin.

Asiakkaiden on vaikea valita sosiaali- ja terveyspalveluiden tuottajia myés siksi, ettd palveluja koskevia
luotettavia ja vertailukelpoisia tietoja ei ole olemassa tai saatavissa. Terveyspalvelujen markkinoinnissa
mielikuvavaikuttaminen tulee kilpailun takia lisddntymaéan. Huhut ja yksittaiset potilastarinat voivat muun
muassa sosiaalisessa mediassa levitessaan vaikuttaa niin, etta palveluntuottajien valintoja ei tehda
tosiasioiden, vaan virhepaatelmien pohjalta.

Tasa-arvovaltuutettu Jukka Maarianvaara

YlitarkastajaMinna Lundell-Kiuru

77. 21. Yksil6idyt muutosehdotukset lakiluonnokseen.

Ei vastauksia.



