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2. Onko vastaaja

Vastaajien maara: 1
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3. 1. Voidaanko ehdotetulla valinnanvapauslailla osaltaan kaventaa vaeston terveys- ja
hyvinvointieroja sekd parantaa palvelujen yhdenvertaista saatavuutta?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

4. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Etela-Karjalan liitto on jo aiemmissa lausunnoissaan todennut, etta sote- palveluiden kokoaminen 18
maakuntaan on perusteltua. Strateginen, suorilla vaaleilla valittu maakunnan luottamushenkiléiden ohjaus
palvelustrategian ja palvelulupauksen avulla antaa hyvat edellytykset maakunnan asukkaiden tarvitsemien
palvelujen kehittdmiselle valtion takaaman, laskennallisiin kriteereihin perustuvan rahoituksen puitteissa.

Uudistuksen myété on mahdollista entisestdan kehittda sote-palvelujen jarjestelmé&a maakunnan omien
tarpeiden ja kehittdmisideoiden pohjalta, kun palvelujen tarjonta paranee valinnanvapauden lisdantyessa.

Etela-Karjalassa Eksote on toiminut edelldkavijanad, mika luo hyvat edellytykset uudistukselle maakunnassa
samoin kuin se, ettd Lappeenranta on yksi 12:sta ns. laajan paivystyksen sairaalan sijaintipaikoista.
Kustannustehokkuudessa ja palveluihin paasyvertailuissa Etela-Karjala on jo nyt maakuntien karkiryhmassa.
Valinnanvapauden lisdaminen sote-palveluissa on siksi mahdollisuus sekd alueemme asukkaille, maakunnan
likelaitokselle, yksityiselle yritystoiminnalle ettd myds palvelujemme tarjoamiselle naapurimaakuntiin ja
[&hialueille. Ketterana toimijana Etela-Karjalalla on edellytykset menestya myds uudessa tilanteessa, jossa
kilpailu asiakkaista kasvaa.

On hyva, etta valinnanvapauskokeilut ovat alkaneet pilottihankkeina eri puolilla maata kokemusten saamiseksi.
Etelad-Karjalassakin on jo kokemusta palveluseteleista ja henkil6kohtaisen budjetin kayttddnotosta seka
kokonaisulkoistuksesta silmayksikdn osalta. Kehitystyéta on syyta jatkaa kertyvien kokemusten pohjalta.

Valinnanvapauden soveltamisen yksityiskohtien jattdminen laajemmin maakuntien harkintaan ja paatésvaltaan
tuo asukkaiden kannalta parhaan tuloksen Eteld-Karjalassakin. Kannatamme esitettya valinnanvapautta
(suoran valinnan palveluiden sote-keskus, asiakasseteli, henkildkohtainen budjetti) ja monituottajamallia
(maakunnan liikelaitos, yritykset, jarjestot ja yhteisét). Tydnjakoa maakunnan jarjestamisvastuun ja
liikelaitoksen valilla on syyta kuitenkin tarkentaa ja lain toimeenpanossa varmistaa tietojarjestelmien toimivuus
ja asiakkaiden tiedonsaanti valintojensa tueksi.

Valinnanvapausmalli ei lakiluonnokseen siséltyvien arvioiden mukaan takaa automaattisesti yhdenvertaista



palvelujen saatavuutta ja valinnanvapautta eri puolilla maata. Esitys voi huonontaa palvelujen yhdenvertaista
saatavuutta ja kasvattaa eroja alueiden valilld saada palvelujen yhdenvertaisesti. Valinnanvapauden tulee
koskea vain perusterveydenhuoltoa, ei erikoissairaanhoitoa, koska se vaarantaisi laajan paivystyksen sairaalan
toimintaedellytykset seka yleisesti Suomen erinomaisen julkisen erikoissairaanhoidon lisaten myds
merkittavasti kustannuksia.

Perusteluna on se, etta esitys erikoisladkareiden sijoittamisesta sote-keskuksiin vaarantaa
sairaanhoitopiirien erikoissairaanhoidon paivystyksen ja siten myds synnytystoiminnan ja
maanlaajuisen erikoissairaanhoidon koulutuksen maaraamalla asiakassetelit tiettyihin
kirurgisiin toimenpiteisiin. Tdman liséksi erikoisldakarien sijoittaminen sote-keskuksiin
tarkoittaisi kaytannossa sita, etta pienilld paikkakunnilla ei voisi olla lainkaan sote-keskuksia,
koska lakiluonnoksessa sote-keskuksiin esitettyja erikoislaakareité ei ole riittavasti ja heidan
saamisensa keskussairaaloihinkin on eri puolilla maata vaikeaa.

Jos valinnanvapaus tulee koskemaan vain perusterveydenhuoltoa ja joitakin sosiaalihuollon
peruspalveluja, joita sote-keskusten monialainen toimijaverkko toteuttaa, voi
yhdenvertaisuus sen sijaan vahvistua.

Maakunnan jarjestajaroolin lisdksi markkinat eli kysynta ja tarjonta, maarittdvat valinnanvapauden toteutumista
kaytannossa eli sen miten ja missa yksityisten ja kolmannen sektorin tuottajien tulo nykyista selvasti
vahvemmin palvelujen tuottajiksi lisda myds kdytanndssa palvelujen saatavuutta. Varsinkin suuremmissa
kaupungeissa tarjonnan lisays ja sen myéta aito valinnan mahdollisuuksien lisdantyminen on hyvin
todennakdista. Syrjaseuduille lisapalveluja on asiakasmaarien vahaisyyden takia vaikeampi taata.

Asukkaiden voi myos olla — ainakin alkuvaiheessa - vaikea ymmartaa kaikkia eri vaihtoehtoja seka vertailla niita
keskenaan. Mallin toteutuminen yhdenvertaisesti edellyttaakin toimivia valtakunnallisia tietojarjestelmia, joilla
asiakkaan tietojen kulku turvataan aukottomasti monituottajaverkossa hanen edukseen. Tata esityksessa
korostetaankin.

Uudessa mallissa jarjestdjana toimivan maakunnan osaaminen on erittain tarkeda. Maakunnan suorittamalle
asiakkaiden neuvonnalle ja ohjaukselle on oltava ja tarvittaessa luotava toimivat tydkalut, jotta kansalaisten
yhdenvertaisuus ja maakunnan viimekatinen vastuu palveluista voivat toteutua.

Esityksessad maakunnalla on vastuu maakunnan asukkaiden palveluista. Maakunnalle jarjestdjana on lisaksi
esitetty valtaa palvelujen tarjoamista koskeviin maarittelyihin seka korvausten tason maarittdmiseen seka
maksamiseen. Tdma on tarpeen erityisesti pitkien etdisyyksien maakunnassa, jossa liiketaloudellisin perustein
toimivien sote- keskusten elinmahdollisuudet ja sen mydta myos asukkaiden valinnanmahdollisuudet voivat
paikoin olla rajallisia. Lakiesitykseen sisaltyva mahdollisuus kannustaviin erityiskorvauksiin on siksi tarpeellinen.

Paikallis-ja aluetalouden seka yritystoiminnan edistdmisen nékdkulmasta on tarkeaa, ettd myds pienempien
tuottajien (yhdistykset, saatiot, pienet yritykset) mahdollisuudet osallistua sote-keskuksen palvelujen
tuottamiseen taataan. Siksi erilaisten kumppanuus- ja alihankintamallien tulee olla mahdollisia, jotta sote-
keskuksen paavastuutaho voi tarvittaessa kayttaa paikallisia tuottajia joidenkin palveluvalikkoonsa kuuluvien
palvelujen tuottamiseen. Tahan esityksessa viitataankin mutta mahdollisuuden voisi kirjata perusteluihin viela
painokkaammin.

Lisaksi palvelujen tarjonnan tulee olla mahdollista my6s séhkdisesti etapalveluna silloin kun se on
tarkoituksenmukaista ja potilaan kannalta hyvaksyttavaa. Laakarien ja muun erikoishenkildkunnan
vastaanottoajat on voitava sdanndsten estamatta jarjestaa niin, etta tydnantaja voi halutessaan kayttaa
henkildstaan joustavasti eri puolilla maakuntaa. Silloin vaadittava palvelutaso voi helpommin toteutua myoés
maakuntakeskuksesta kauempana olevissa sote-keskuksissa.



Sote- keskuksissa olisi hyva olla vahvempi maakunnan liikelaitoksen tarjoama sosiaalitoimen ohjaus ja
palveluita, jotta heikommassa asemassa tai syrjaytymisuhan alaisena olevat henkil6t saisivat avun helposti,
kattavasti ja paikan paalla. Syrjaytymisen ehkadisemiseksi tulisi sosiaalineuvonnan ohella olla maakunnalla
mahdollisuus itse paattaa tarjota mm. paihdeohjauksen tai psykiatrian palveluja budjettinsa puitteissa.

Asukkailla on hakeutumisoikeus palveluihin koko maakunnan alueella. Tama lisda yhdenvertaisuutta
asukkaiden kesken maakunnan sisélla. Hakeutumisoikeus eri maakuntien valilld on myds kansalaisten
oikeuksia lisdavaa ja jarkevaa siksi, ettd monen kansalaisen kohdalla arjen tydssakaynti-ja asiointialueet
ylittdvat maakuntien rajat.

Erikoissairaanhoidon paivystyksen varmistamiseksi maakunnalla tulee olla oikeus rajata erikoissairaanhoidon
asiakasseteleiden myontamista, mikali paivystavan sairaalan resurssit ja toimintakyky voisivat vaarantua. Tama
on valttamaton saados, jotta varsinkin pienemmissad maakunnissa voidaan tarvittaessa torjua riski
avainhenkilokunnan vakavista saatavuusongelmista.

Pykalassa 24 setelien mydntamisen rajoittaminen on mahdollista, jos "se on valttamatonta
palvelukokonaisuuksien toimivuuden tai palvelujen kustannustehokkaan jarjestdmisen perusteella.
Asiakassetelid ei saa kayttaa jos asiakas- tai potilasturvallisuus voi vaarantua”. Kiireettdmaan
leikkaustoimintaan asiakassetelid maakunta ei voi lainkaan myontéa, mikali "kayttédnottaminen voi vaarantaa
maakunnan liikelaitoksen lakisaateisista tehtavistd suoriutumisen”. Siina tapauksessa kyseessa on siis ns.
ehdoton setelien mydntamiskielto, jonka tulee siten olla maakunnan paatésvallassa.

Lain perusteluissa tulisi kuitenkin kustannustehokasta jarjestamisté tarkentaa siten, etta silla tarkoitetaan mm.
maakunnan budjetin asettamaa taloudellista rajoitetta. Liikelaitoksen on huolehdittava kaikissa tapauksissa
lakisdateisista tehtavistaan, joten asiakasseteleita ei tule eika voida mydntaa niin, etta liikelaitoksen rahoitus ja
toimintakyky vaarantuisi.

Yksityiskohtaisemmassa ohjeistuksessa on huolehdittava siita, ettd maakunnille tuleva hyvinvoinnin ja
terveyden edistdmisen tavoite sisallytetdan myds niihin sopimuksiin, joita maakunta tekee eri tuottajien kanssa.
Tassa tehtavassa yhteistyd kuntien kanssa on oltava mahdollisimman saumatonta, jotta tavoite edistyy ja
yhdenvertaisuus vahvistuu.

Ty6terveyshuollon erilliseen valtion rahoitukseen ei tdssa esityksessa puututa, koska tydterveyshuolto on
alusta pitden rajattu uudistuksen ulkopuolelle. Kansalaisten yhdenvertaisuuden nakdkulmasta rajaus ei
kuitenkaan ole merkitykseton.

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

Vastaajien maara: 1



kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

6. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Asiakkaalla on mahdollisuus valita sote-keskus seka toisenkin maakunnan liikelaitos, jonka valintaa rajaa
todellisuudessa kuitenkin asukkaan vastuulle jddvat matkakustannukset. Mutta asiakasseteli ja
henkildkohtainen budjetti lisdavat merkittavasti valinnanmahdollisuuksia julkisesti rahoitetuissa palveluissa,
joissa sita ennen ei ole ollut.

Asiakkaan ndkdkulmasta on tarkeaa, ettd asiakastiedon saatavuus ja palvelujen vertailtavuus varmistetaan
kansallisesti, koska palveluja voidaan kayttaa yli maakuntarajojen. Valinnan perusteena ei ainakaan
alkuvaiheessa voi olla todelliset, kayttddn ja asiakaskokemukseen perustuvat tiedot, koska kattavaa
vertailutietoa ei ole viela tarjolla. Alkuvaiheessa onkin todennakéistd, ettei valinnan vapautta kayteta vield niin
laajasti kuin jarjestelman vakiinnuttua ja tultua tutuksi.

Ehdotettu jarjestelma on monimutkainen ja resurssitarve asiakkaiden ohjaukseen ja tukeen
oikeiden valintojen tekemiseksi kasvaa, kaventaa asiakkaan vaikutusmahdollisuuksia omiin
palveluihinsa ja saattaa h&net aiempaa riippuvaisemmaksi palveluohjauksesta ja tuesta
oikeiden valintojen tekemiseksi. Resurssitarpeen kasvaessa esitys nostaa myds
kustannuksia. Laaja-alaisia palveluja tarvitseva asiakas ei aina edes pysty itse tunnistamaan
tilannettaan ja palvelujen tarvettaan. Esityksen mukainen sirpaleinen palvelujarjestelma
heikentda asiakkaan asemaa valintojen tekemiseksi verrattuna mm. Eksoten integroituun,
moniammatilliseen, yhden organisaation alla toimivaan palvelujarjestelmaan.

Erityinen huoli valintojen tekemiseen liittyy sosiaali- ja terveyspalveluja kayttaviin erityisryhmiin, joilla on tarvetta
moniin eri palveluihin, ja joiden kyky tehda omia rationaalisia valintoja voi olla alentunut. Heidan opastukseen ja
auttamiseen on maakunnan kiinnitettéava erityistd huomiota, mihin esityksessa viitataankin.

Asiakkaan tilanteen kokonaishallinnan kannalta monituottajamalli voi muodostaa tietyn riskin onnistuneelle
hoitoketjulle ja se voi kannustaa joissain tapauksissa eri tuottajia osaoptimointiin.

Maakunnalle asetetaan kuitenkaan vahva velvoite varmistaa integraatio ja sen tulee kyetd myds kaytannossa
huolehtimaan siita, ettei epaterveitd ilmiditd synny. Jarjestdjan ja palvelutuottajien yhteisella tietojohtamisella,
keskinaisilla sopimuksilla seka tuottajien vastuuta lisaavalla rahoitusmallilla (kapitaatiorahoitus) voidaan riskia
kuitenkin hallita ja pienentaa. Lisaksi eri toimijoiden palvelujen rajaukset on syyta tehda huolella. Sekin on
tarkeda, ettd tuottajat eivat voi valikoida asiakkaitaan.



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

Ehdotettu jarjestelma on monimutkainen ja resurssitarve asiakkaiden ohjaukseen ja tukeen
oikeiden valintojen tekemiseksi kasvaa, kaventaa asiakkaan vaikutusmahdollisuuksia omiin
palveluihinsa ja saattaa hanet aiempaa riippuvaisemmaksi palveluohjauksesta ja tuesta
oikeiden valintojen tekemiseksi. Resurssitarpeen kasvaessa esitys nostaa myos
kustannuksia. Laaja-alaisia palveluja tarvitseva asiakas ei aina edes pysty itse tunnistamaan
tilannettaan ja palvelujen tarvettaan. Esityksen mukainen sirpaleinen palvelujarjestelma
heikentda asiakkaan asemaa valintojen tekemiseksi verrattuna mm. Eksoten integroituun,
moniammatilliseen, yhden organisaation alla toimivaan palvelujarjestelmaan.

Keskuksen sijainnilla on asiakashankinnassa merkitysta ja sijainti on siksi kilpailuasetelmaan vaikuttava tekija
samoin kuin henkildn muut, jo aiemmin muotoutuneet asiakassuhteet. Asettamalla samat vahimmaistason
laatu- ja palvelutasovaatimukset kaikille sote-keskuksille maakunta voi vaikuttaa siihen, ettéd keskuksen
sijainnin merkitys ei voi korostua laadun kustannuksella.

Asiakas voi valita itse sote- keskuksen seka liikelaitoksen, joiden palveluita asiakkaan tulee olla mahdollista
vertailla. Alkuvaiheessa tdma ei ole viela mahdollista, mutta jatkossa kansallisten tietojarjestelmien ja
—palveluiden kehittyessa kyllakin. Asiakkaiden rooli valintojen tekijana on myds vaativa, ja osa heista voi tarvita
erityista tukea.

Epatietoisuutta voi aiheuttaa sote-keskuksen ja erikoissairaanhoidon (liikelaitoksen) palvelupolku ja siina
erityisesti ensisijainen hoitoon hakeutumispiste. Tama vaatii erityisen paljon viestintda ja ohjausta jarjestajalta,
jonka on oltava vahva. Palvelupolkujen ja tyonjakojen kuvaaminen kansallisesti on myés tarkeaa, jotta
maarittelyt tulee tehtyd mahdollisimman yhdenvertaisesti.

Sote-keskusten hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen roolia on syyta vahvistaa. Palveluohjaus ja asiakkaan
valintaa koskevan paatdksenteon tukeminen on erittain tarkeaa, jotta valintatilanne olisi aito ja perustuisi
todelliseen tietoon mielikuvien sijaan.



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

ei kantaa

10. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Ehdotettu jarjestelma on monimutkainen ja resurssitarve asiakkaiden ohjaukseen ja tukeen
oikeiden valintojen tekemiseksi kasvaa, kaventaa asiakkaan vaikutusmahdollisuuksia omiin
palveluihinsa ja saattaa hanet aiempaa riippuvaisemmaksi palveluohjauksesta ja tuesta
oikeiden valintojen tekemiseksi. Resurssitarpeen kasvaessa esitys nostaa myos
kustannuksia. Laaja-alaisia palveluja tarvitseva asiakas ei aina edes pysty itse tunnistamaan
tilannettaan ja palvelujen tarvettaan. Esityksen mukainen sirpaleinen palvelujarjestelma
heikentda asiakkaan asemaa valintojen tekemiseksi verrattuna mm. Eksoten integroituun,
moniammatilliseen, yhden organisaation alla toimivaan palvelujarjestelmaan.

Vastuu palvelujen ja palveluketjujen maarittelysta, palvelujen yhteensovittamisesta seka vaestdn palvelujen
toteutumisen seurannasta on maaritelty maakunnalle. Vastuu on maaritelty selkeésti, mutta valtakunnallinen
jarjestelma tarvitaan yhteensovittamisen toteuttamiseksi. Kanta.fi- palvelu- pohjainen rakenne on erittain
kannatettava ja sen valmistumista seka hyddyntamistéd myos sosiaalipalveluissa tulee kiirehtia. Yhtenainen
raportointijarjestelma (yhteisen tietovarannon hyédyntdminen) on minimiedellytys, jotta kansalainen voi valita
eri tuottajien ja eri liikelaitosten valilla.

Erikoissairaanhoidon, sote- keskusten seka henkildkohtaisen budjetin tai asiakasseteleiden tuottajat ovat kaikki
itsenaisia toimijoita, joiden valilla tiedonkulun ja prosessien hallinnan on oltava yhteensopivia. Yhteensopivuus
on varmistettava saadoksin, sopimuksin ja kumppanuuksien avulla. Siksi alkuvaiheessa palvelukokonaisuuden
ohjaaminen voi olla hitaampaa ja hankalampaa kuin

yhden organisaation (nykyiset sh-piirit) sisdisten yksikdiden ohjaaminen. Olennaista on varmistaa palveluiden
vaikuttavuus ja siksi myds seuranta- ja raportointijarjestelmien on tuettava tata.

Asiakassuunnitelmaa on esitetty ratkaisuksi tiedon kokoamiselle, mutta sen teknista toteutusta ja kaytettavyytta
on arvioitava huolella, jottei se jaa pelkéksi ylatason hallinnolliseksi valineeksi. Asiakassuunnitelman roolia
seka vastuita jarjestajan, liikelaitoksen ja tuottajien valisena tydkaluna tulee selkiyttaa ja vahvistaa. Asiakas ei
voi olla oman tiedon hallinnoija tai kokoaja, mutta itsedén koskevan tiedon kaytettédvyys hanellekin on taattava.



Maakunnan jarjestajalla tulee liséksi olla oikeus valvoa kaikkea rahoittamaansa toimintaa, jotta se voi vastata
palveluiden laadusta ja yhtenaisyydesta.

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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei padosin

ei kantaa

12. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Esitys ei turvaa palvelujen horisontaalista ja vertikaalista integraatiota, vaan romuttaa jo

syntynytta ja toimivaa palvelujen integraatiota. Kustannustehokas integraatio edellyttdd saman organisaation
alla olevia toimijoita integroimaan esim. hoivan ja erikoissairaanhoidon sujuvaa yhteisty6ta. Esitetyssa mallissa
laaja-alaisia palvelutarpeita omaavien asiakkaiden palvelut sirpaloituvat, asiakas ei pysty hahmottamaan
palvelujen kokonaisuutta suhteessa omiin palvelutarpeisiinsa ja ohjaukseen tarvitaan nykyista huomattavasti
enemman resursseja.

Maakunnalla tulee olla oikeus ohjata tuottajia strategioidensa mukaisesti. Maakunnan jarjestajan ohjaus,
sopimukset ja muut edellytetyt sitoumukset asukkaiden yhteiseen palveluketjuun ovat erityisen kriittisia
tuottajien johtamisvalineitd monituottajamallissa. Palveluketjujen integraatio on sovittava sopimuksin, joten
kysymys on myds sopimusosaamisesta ja jarjestdjaosaamisesta, joiden kehittdminen myos kansallisesti on
tarkeda.

Monet tehtdvat ovat luonteeltaan sellaisia, etta niistéd on vaikea maaritella, kuuluvatko ne sote-keskukseen vai
liikelaitokseen, vaikka ne nykyisellaan ovat perusterveydenhuollon kokonaisuudessa. Taman vuoksi kansalliset
maarittelyt, pilotoinnit ja kuvaukset ovat tarkeita, jotta yhdenvertaisuus myds kansallisesti voidaan taata.

Eksotessa on integroitu toimintaa terveysasemilla hyvinvointiasemiksi, joissa tehdaan tiiviisti yhteistyta
perustasolla ja esimerkiksi sosiaalitydntekijat toimiessaan palveluohjaajina voivat tehda samalla myo6s
virkamiespaatdksia. Lakiluonnoksessa sote-keskus on palveluvalikoimaltaan nykyistd hyvinvointiasemaa
suppeampi, josta syysta integraation merkitys korostuu entisestaan.



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

Vastaajien maara: 1

kylla

ei padosin
ei

ei kantaa

14. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakunnan jarjestajarooli on maaritelty sisalldllisesti vahvaksi, joskin luvussa 9 mainitut
asetuksenantovaltuudet voivat tulevaisuudessa rajata maakuntien itsehallintoa liikaa.

Maakunnan itsehallinnollista roolia tulee vahvistaa organisoitumisen nakdkulmasta siten, etté kullakin
maakunnalla on oikeus itse maaritella palvelujen jarjestamisen ja tuottamisen parhaat rakenteelliset
vaihtoehdot.

Maakunnan jarjestajan rooli selkeytyisi, mikali myos asiakasseteleiden myéntamistehtava olisi liikelaitoksen
sijaan maaritelty maakunnan tehtavaksi maakuntavaltuuston hyvaksyman palvelustrategian ja budjetin rajoissa.
Kilpailuneutraliteetin kannalta voi olla jossain maarin ongelmallista, mikali paatdsvalta setelien myontamisesta
tai nilden myontamatta jattdmisesta on yhdella tuottajista. Vastuu hoidosta ja budjetin riittavyydesta on
kuitenkin maakunnalla kokonaisuudessaan. Siksi aloite asiakassetelin kaytdsta voisi olla liikelaitoksella ja
muilla hyvaksytyilla tuottajilla mutta paatdsvalta myoéntamisestd maakunnan sote-jarjestamisosastolla.

Maakunnan jarjestajaroolin hoitaminen edellyttda kansallisia tietojarjestelmia ja toimintamalleja toiminnan
tueksi. Maakunnalla on rahoitusvastuu sekd tuottajien valvonta- ja ohjausvastuu asiakkaiden eduksi. Tehtavan
hoitaminen edellyttda sopimuksia ja tietoa eli mittareita, vertailuja ja raportointia tietojarjestelmilla, joiden
kehittdminen vie vuosia.

Maakuntien yleiskatteellisen rahoituksen osalta ei ole vielad tiedossa kullekin maakunnalle tulevaa summaa,
joten on liki mahdotonta tarkkaan arvioida maakunnan rahoituksen riittdvyytta ja jakautumista eri tuottajille.
Kustannuksia tulee minimoida, mutta varsinkin alkuvaiheessa tulee perustamiskustannuksia. Liséksi
asukkaiden ohjautuminen eri tuottajille voi olla satunnaista ja se voi vaikuttaa jarjestajan seka sen vastuulla
olevan julkisen liikelaitoksen palveluihin merkittavasti. Asiakaspohjan mukainen palvelujen tarjonnan
sopeuttaminen ei julkisella puolella ole kovin nopeaa ja helppoa toteuttaa.



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

Vastaajien maara: 1
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16. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakuntauudistuksen ja valinnanvapauden toteuttamiseksi tarvitaan toimintaa tehostavia kaytantoja seka
palveluinnovaatioita, koska kaikilla sote- tuottajilla on kapitaatiopohjainen vastuu asiakkaistaan ja toiminnan
tulee olla samalla seka tehokasta ettd vastuullista.

Maakunnalla tulee olla mahdollisuus synergiahydtyjen seka uudenlaisten toimintatapojen kokeiluihin ja
kayttdonottoihin myds uudistuksen toteuduttua.

Julkisen liikelaitoksen vastuu erikoissairaanhoidosta siséltdd myds vastuun koulutuksesta ja ko. toiminnan
kehittamisesta. Tata vastuuta ei ole yksityisille toimijoille

osoitettu. Maakunta voi ohjata sote- keskusten kehittdmistoimintaa sopimuksilla, mutta menetelmana se voi olla
hidas, etdinen ja kankea. Esitykseen sisaltyva kannustinten kayttdé voi kdytanndssa toimia paremmin.

Esitetty malli pakottaa julkisen palvelutuotannon uudistumaan asteittain, koska aiemmin pitkalti
monopoliasemassaa toiminut julkinen tuotanto altistuu asiakkaiden valintojen my6ta entistd enemman
kilpailulle. Kilpailu yksityisten ja muiden julkisten tuottajien valilla lisdantyy, mika seka kotimaisten etta
kansainvalisten kokemusten ja talousteoriankin mukaan edistaa parempaa laatua ja kustannustehokkuutta
seka uusia palveluinnovaatioita. Uudistuksen myota Suomi on siirtymassa tuottajalahtdisestd mallista
asiakaslahtdiseen malliin, joka on lahtékohtaisesti hyva asia. Julkinen valta, maakunta on ja pysyy kuitenkin
tédssakin mallissa ratkaisevassa roolissa, eika sen kokonaisvastuuta ulkoisteta.

Mallin yksityiskohtia on kuitenkin maaritelty kansallisesti mm. rakenteiden osalta tarkkaan ja vaarana onkin, etta
rakenne ei jata riittavasti tilaa innovaatioille. Lisdksi malli edellyttda vahvaa sopimista eri toimijoiden kesken ja
sopimukset on osattava laatia siten, etta niissa on tilaa innovaatioille. Tasta johtuen alkuvaiheessa
innovatiivisuuden tavoite on erittdin haastava, koska jarjestelma ei ole vield muotoutunut ja maakunnan
jarjestajana tulisi osata jo maaritella toimintaa sen puitteissa.



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

Vastaajien maara: 1
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18. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Lakiluonnos tuottaa ongelmia kustannuskehyksissa pysymiselle ja 3 miljardin euron

kustannusten kasvun hillinnélle ja tavoitteen vastaisesti tulee nostamaan kustannuksia.

Asiakasseteleista paattaminen tulee jattda maakuntien tehtavaksi paikkalisten tarpeiden ja

rahoitusresurssien perusteella. Valinnanvapausesitys tuottaa paallekkaista resurssointia eri toimijoille ja
edellyttaa paljon lisaresursseja ohjaukseen, valvontaan ja byrokratiaan seka rajapintojen hallintaan integraation
purkautuessa.

Maakunnalla tulee olla oikeus maarata, mihin palveluihin asiakasseteli otetaan kayttoon.
niiden kaytdn laajuus tulee olla my®s sopusoinnussa ja tarvittaessa rajoitettavissa kesken
vuotta kaytettdvissa olevan vuosibudjetin seurannan perusteella.

Maakuntien rahoitusjarjestelma ohjaa tiukan budjetin toimintamalliin ja koska rahoitus tulee laskennallisten
kriteerien perusteella suoraan valtiolta, eikd maakunnan taloudessa ole juurikaan jouston elementteja, on
menojen sopeuttaminen tuloihin valttdmatonta. Kuntien siirtymévaiheen valtionosuusmuutoksia koskevaan
lakiesitykseen sisaltyvat kannustimet ovat saaneet aikaan sen, ettd kunnat ovat ryhtyneet leikkaamaan sote-
menojen kasvua jo 2018 tulo-ja menoarvioissaan. On oletettavaa, ettad suuntaus jatkuu 2019. Sote-
kustannusten kasvun hillintaa tukee huomattavasti myos kilpailukykysopimus. On muistettava, etta mikali
suuremmat maakunnat toimisivat yhté kustannustehokkaasti kuin erdat pienemmat, kuten Etela-Karjala tai
Paijat-Hame, ei kolmen miljardin tavoitteen saavuttaminen olisi mikdan ongelma.

Talouskasvun jatkuminen ja valtiontalouden tila viime kadessa ratkaisevat sen kuinka paljon varoja on
kaytettavissa sote-menoihin 2020-luvulla. Menojen sopeuttaminen tuloihin edellyttdd maakunnilta joka
tapauksessa luovuutta palvelujen suunnittelussa, tarjonnassa ja asukasasioinnissa seka vaestdéaan (ja sen
myo6té rahoitustaan) menettdvissa ettd voimakkaasti kasvavissa maakunnissa.

Kunta- ja maakuntatydnantajien KT:n seka palkansaajajarjestdjen rooli ja vastuu on suuri siind kuinka hyvin
julkisen talouden tasapainottamisessa onnistutaan, silla palkkakustannusten osuus on maakuntienkin menoissa
ratkaiseva. Kustannusten kasvun hillintatavoitteen saavuttamisessa vastuu ei néin ollen ole yksin maakunnilla.



Tulevaisuudessa maakunnan oman rahoituksellisen itsenaisyyden kasvattaminen (verotusoikeus
siirtymakauden jalkeen) tulisi olla mahdollista. Silloinkin sama taloudellisen tehokkuuden vaatimus pysyy.

Rahoituksessa haasteena on maakuntien kyky ohjata toimintaa ja sen taloutta annetussa raamissa. Tama
edellyttad ajantasaista talousseurantaa, maaratietoista johtamista, hyvaa sopimus- ja tilaajaosaamista seka
yhteistyOsuhteita, kehittdmispanostuksia sekd kokonaisuuden onnistunutta hallintaa.

Kapitaatiorahoituksen taso seka mahdollisten bonusten maaraytyminen edellyttdvat kokemuksia pilottialueilta.
Samoin asiakassetelin kdytdn laajuudella on oma vaikutuksensa maakunnan talouteen, joka tulisi kyeta
budjetissa ennakoimaan. Siksi myds sita koskevien pilottien kokemukset ovat tarpeen samoin kuin se, etta
setelin kayttéonottoa ajallisesti porrastetaan.

Rahoituksen ja kustannusten hallinnan ndkdkulmasta malliin sisaltyy riskeja ja ulkoisia muuttujia siind maarin,
ettd saastojen tarkkaa toteutumista on vaikea ennustaa. Maakunnan vahva jarjestajarooli yhdistyneena
tarvittavaan johtamisosaamiseen ja poliittiseen tahtoon luo kuitenkin edellytykset kustannusten kasvun
hillintdtavoitteen saavuttamiselle. Tatéa tukee, mikali maakunnalla on riittdva mahdollisuus maaritella
itsehallintonsa puitteissa laajemmin omista toimintatavoistaan sekd mm. asiakassetelipalveluista.

Esitetty malli edellyttda talouden johtamiseksi yhteistd tietokantaa, josta asiakas- ja toimintatieto on
kaytettavissa eri toimijoilla. Resursseja on ohjattava uudelleen palveluohjaukseen, useiden organisaatioiden
hallintoon, tietojarjestelmiin, sopimustenhallintaan, tuottajien valvontaan ja raportointiin. Esimerkiksi julkisen
tuottajan hammashoidon kayttd kasvanee seka palveluketjun tehostaminen ja hallinta vievat aikaa ja
valinnanvapaus aiheuttaa muutoksia palveluiden rahoitukseen, joten maakunnilta vaaditaan reagointiherkkyytta
taloudessa kaytettavissa olevan tiedon pohjalta. Mallissa esitetty yksityisen ja julkisen palveluntuottajan
vertailtavuuden lisdéntyminen on sindnsa toivottavaa kehitysta.

Eksotella on kokemusta palvelujen johtamisesta ja kehittdmisestéd yhtena kokonaisuutena, minka seurauksena
palvelut on kyetty tuottamaan aiempaa tehokkaammin koko maakunnan asukkaille. Monituottajamallissa
valinnanvapauden my&td maakunnan ohjausvalta on kuitenkin sopimuksellista ja rajatumpaa. Tuottajat tuleekin
sitoa maakunnan jarjestajana asettamiin tavoitteisiin.

Rakennemuutosten toteuttamisen kustannukset lisdantyvat yleensa hetkellisesti toteutuksen alkuvaiheessa,
joten nopeita saastoja ei mallista ole odotettavissa. Pidemmalla aikavalilld kokonaisuuden hallinnan kehittyessa
kansallisesti kustannuskehitys voi muuttua mm. omahoidon ja digitaalisten palvelujen sekd mahdollisesti
tehostuneen palveluohjauksen ja nopeamman hoitoon paasyn seurauksena.

Aluetalouteen voi koitua myds valillisia hyotyja yritystoiminnan piristymisen myo6ta ja sen ansiosta, ettd myos
yksityinen padoma investoi enemman maakuntaan ja sen sote-palveluihin. Uudistuksella on siksi myos
myodnteisia elinkeinopoliittisia vaikutuksia.



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

Vastaajien maara: 1
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20. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Kaikilla kansalaisilla on oikeus valita suoran valinnan palvelut. Mikali joku alue jaisi ilman sote- keskusta, olisi
maakunnan liikelaitoksella vastuu tuottaa palvelua ko. alueelle. Liséksi liikkuvilla palveluilla voidaan kattaa osa
maakunnan alueen palveluista.

Maakunnan roolia tulee kuitenkin selkiyttda, jotta mm. asiakassetelit ovat tarjolla yhdenvertaisesti kaikille.
Asiakassetelien myonto tulee olla puolueettomasti jarjestdjalla. Liikelaitos hoitaa sille maariteltyja tehtavia kuten
sote-keskuskin.

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

Vastaajien maara: 1

liian laaja
sopiva

liian suppea




22. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Esitys sote-keskusten lakisdateisesta palveluvalikoimasta on sisall6ltédan ja laajuudeltaan
liian laaja ja heikentaa digitaalisuuden hyddyntamista kotiin vietavien palvelujen
kehittdmisessa seka etdkonsultoinnissa. Lisaksi esitys lisda eri maakuntien ja kuntien
asukkaiden eriarvoisuutta palvelujen saamisessa. Esitys vaarantaa laajan paivystyksen
sairaaloiden toiminnan.

Erikoislaakareiden sijoittaminen sote-keskuksiin perusteluineen ei ole maakunnan sosiaali-ja
terveydenhuollon jarjestamisen ja tuottamisen kannalta perusteltu. Sote-keskuksiin ei ole
toiminnallisista eika taloudellisista syista perusteltua kehittda erikoissairaanhoidolle tyypillisia
tutkimus- ja hoitoymparist6ja, jotka muistuttavat pienoissairaaloita. Digitalisaatioon
perustuvissa uusissa toimintamalleissa tahan riittdvat sote-keskuksissa yleislaéakarin,
hoitajan, psykiatrisen erikoissairaanhoitajan ja fysioterapeutin vastaanotot.

Suurena puutteena lakiluonnoksessa on sosiaalipalvelujen minimointi sote-keskuksissa verrattuna
aiempaan esitykseen. Sosiaalipalvelujen vahennys tarkoittaa sitd, ettd sote-keskus ei enda

olisi So-TE-keskus, vaan terveyskeskus. Esim. Eksotessa nykyisille hyvinvointiasemille (sis.

sos.- ja terveys- seka vanhuspalveluja) jalkautuvat mm. lastenvalvojat, perheohjaajat,
vammaispalvelun ja lastensuojelun sosiaalitydntekijat. Myds mielenterveys-ja
paihdepalveluosaajia tarvitaan sote-keskuksiin. Jos sote-keskuksissa on vain sosiaalihuollon
kapea-alaista ohjausta ja neuvontaa, se sisaltaa riskin, ettd haja-asutusalueiden palvelujen

saanti heikentyy ja kansalaisten yhdenvertaiset oikeudet vaarantuvat, jos oikea-aikaista ja
asiakkaan palvelutarpeen edellyttdmaa sosiaalipalvelua ei ole saatavilla.

Maakunnalla tulisi olla joustavampi oikeus maaritella tehtavat ja niiden laajuus seka toteutustapa huomioiden
mm. maakunnan asukkaiden tarpeet seké paivystyksen edellytykset. Lisaksi yhden vuoden porrastus sote
—keskusten ja erikoissairaanhoidon palveluiden lisdamiselle voi olla liian lyhyt. Maakunnan tulisi voida
perustellusta syysta jatkaa aikaa kahteen vuoteen.

Digitalisaatioon perustuvissa uusissa toimintamalleissa sote-keskuksissa tulee olla minimissaan yleislaakarin,
hoitajan, psykiatrisen erikoissairaanhoitajan ja fysioterapeuttien vastaanotot. Mikali ndissa sairauksissa ilmenee
erikoisladkarin antaman hoidon tarvetta pitda hoito mahdollisen konsultaation jélkeen toteuttaa usein
sairaalassa, missa ovat laajat erikoisladkarin tutkimus- ja mahdollisuudet. On syyta muistaa, etta jo
I&hitulevaisuudessa virtuaalinen hoito on aina |ahimpana asiakasta.

Lausunnolla olevassa lakiehdotuksessa terveydenhuollon ja erityisesti sote-keskuksissa annettavan
erikoissairaanhoidon osuus ovat ylikorostuneet. Sosiaalitoimen palvelut ovat jaaneet liian vahalle huomiolle.
Sosiaalipuolen palvelutarpeet eivat saa jdada tunnistamatta, jotta ongelmat eivat pitkity silloin kun asiakkaalla
on seka terveys- ettd muita ongelmia.

Eksoten nykyisessa toimintamallissa sama sosiaalihuollon tydntekija voi antaa ohjausta ja neuvontaa
hyvinvointiasemalla seka tehda tarvittaessa sosiaalihuollon asiakaspéatodksia esimerkiksi toimeentulotuen
osalta. Lisaksi hyvinvointiasemille jalkautuvat sosiaalihuollon ammattilaiset kuten lastenvalvojat, perheohjaajat,
vammaispalvelun ja lastensuojelun sosiaalitydntekijat ovat jo nykytilanteessa olemassa oleva kaytantd
Eksotessa. Talldin kysymyksessa ovat kuitenkin sosiaalipalvelut, joita asiakkaat tarvitsevat harvemmin.

Palveluohjauksen tulee olla hyvin monipuolista. Palveluihin ohjaavilla henkiléilla tulee olla tieto
palveluvalikoimasta, mika on kova vaatimus asiantuntijoille. Tiedottaminen on kaikilta osin suuri ja haastava
tehtava, mutta myds edellytys valinnanvapauden toteutumiselle ja asiakkaiden saamalle hyédylle. Paavastuu
asiasta tuleekin olla jarjestavalla taholla.



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

Vastaajien maara: 1
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24. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Suun hoidon yksikdiden lakisaateinen palveluvalikoima on sisalléltaan liian laaja ja liséksi epaselva.
Maakunnalla tulee olla paatésvalta palveluvalikoiman laajentamisesta. Suunhoidon yksikdiden lakisdateinen
minimipalveluvalikoima tulee olla maaritelty riittdvalla tarkkuudella siten, ettd suun hoidon yksikdiden
kilpailuasetelma on lahtokohtaisesti tasavertainen ja etteivat kustannukset nouse hallitsemattomasti.

Suun terveydenhuoltoa tdhan asti maksettu paaosin omalla rahalla, joten kustannukset voivat nousta
merkittavastikin. Siihen tulee varautua maakuntien rahoituksessa.

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

Vastaajien maara: 1

- Laakarin, hoitajan, psykiatrisen sairaanhoitajan, fysioterapeutin ja palveluohjaajan palvelut ovat olennaiset, jotta
palvelutarve voidaan arvioida ja hoitaa suoran valinnan asiointikdynneilld. Naiden tehtavien osalta mm.
tarvitaan selkiyttamista. Erikoislaakaripalvelut voidaan tarvittaessa hoitaa etakonsultaatioina.

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

Vastaajien maara: 1
- Maakunnan liikelaitoksen osalta tehtavat ovat padosin riittdvan selkeat, mutta asia vaatii paljon viestintaa.

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

Vastaajien maara: 1
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30. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Sote- keskuksessa laakarin, hoitajan, psykiatrisen sairaanhoitajan, fysioterapeutin ja palveluohjaajan palvelut
ovat olennaiset, jotta palvelutarve voidaan arvioida ja hoitaa suoran valinnan asiointikdynneilla.

"Palvelujen tuottajan kanssa sovittavalla tavalla” on syyta muuttaa "maakunnan edellyttamalla” tavalla.

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

Vastaajien maara: 1
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32. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Asukkaiden nakdkulmasta valintaa rajoittaa lahinna matkakulujen korvaus omalla vastuulla seka ehto, jonka
mukaan toisen maakunnan liikelaitoksen ei tarvitse tuottaa palveluja asukkaalle kotiin. Tdma on tarkea
viestinnallinen asia ja voi vaikuttaa liikelaitoksen valintaan. Lisaksi tdma valinta vaikuttaa palvelujen
integraatioon kotimaakunnassa.



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

Vastaajien maara: 1
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34. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Asiakkaalla on oikeus valita lisdksi kiireeténta sairaanhoitoa antava palveluyksikkd oman maakunnan
ulkopuolelta ldhetteen perusteella. Tama voi olla kiinnostava kilpailutekija eri maakuntien valilla.

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

Vastaajien maara: 1
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36. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Esitys asiakassetelin sisallosta ja laajuudesta vaatii lisda kapasiteettia, nostaa kustannuksia
ja rikkoo integraatiota. Esitys on moniselitteinen, tulkinnanvarainen ja altistaa hallintoriitoihin.
Maakunnalla tulee olla oikeus maarat, mihin palveluihin asiakasseteli otetaan kayttéon ja
milla kriteereilld se annetaan.

Esitys johtaisi julkisen sektorin ennendkemattémiin yt-neuvotteluihin maakunnan
sote-liikelaitoksessa, vaarantaisi erikoissairaanhoidon ja paivystavan sairaalan
toimintaedellytykset ja sailymisen (ladkariresurssien siirtyminen paremmin palkatulle ja
helpommalle yksityissektorille) seka kokonaisuudessaan maailmalaajuisesti vertaillen
erinomaisen ja kustannustehokkaan julkisen erikoissairaanhoidon.

Sosiaalisen kuntoutuksen maaritteleminen pakottavasti asiakassetelipalveluksi ei ole toivottavaa. Sosiaalinen
kuntoutus on laaja, vaikeasti tuotteistettava palvelukokonaisuus, jonka tavoitteena on kokonaisvaltaisesti
parantaa ihmisen elamanhallintaa ja yhteiskuntaosallisuutta.

Lahtokohtaisesti on kuitenkin hyva asia, etta esimerkiksi vammaisten asumispalveluissa asiakasseteli poistaa
kilpailutusten mukanaan tuomaa "saatelya”.

On perusteltu kirjaus, etta asiakassetelilla tulee kattaa koko palvelun rahoitus, vaikka arjessa lisépalveluja sen
kylkeen voidaankin myyda. Asiakkaille palvelurajauksia voi olla haastavaa tunnistaa.

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

perusteella edellytykset turvata riittdvat palvelut kustannustehokkaalla tavalla?
Vastaajien maara: 1
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38. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Kustannustehokkuus jaa nahtavaksi tulevan mallin yksityiskohtien ja asiakkaiden liikkuvuuden myéta. Suoran
valinnan ja asiakasseteleiden seka kiireettéman hoidon valinnoista johtuen kokonaisuuden ohjaus on
moniulotteista ja valillista eli sopimuspohjaista.

Asiakassetelien kaytdn laajuus tulee jattda maakunnan harkittavaksi kaikissa olosuhteissa, koska asioiden
keskinaiset yhteydet ja budjettitilanne tiedetdan vain paikallisesti ja lakiluonnoksessa oleva rajauspykala on
vaikeasti tulkittavissa.

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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin
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ei kantaa

40. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Asiakassetelien kaytdn laajuus tulee jattdd maakunnan harkittavaksi kaikissa olosuhteissa, koska asioiden
keskindiset yhteydet tiedetdan vain paikallisesti. Mahdollisuus kayttéda asiakassetelid myds muissa
maakunnissa tekee jarjestelmasta vaikeasti ennustettavan. Ongelmaksi voi myds muodostua asiakassetelin
arvon vaihtelu maakunnasta riippuen.

Laissa tulee sallia mahdollisuus sille, ettd maakunta jarjestajand myontaa asiakasseteleja. Olisi selkedmpaa
ettd budjettivastuun kantavana maakunnan jarjestaja tekisi asiakassetelipdatokset, jotta esimerkiksi kotihoidon
ja asumispalvelujen tuottajana liikelaitos ja muut tuottajat olisivat paremmin vertailtavissa yksityisten rinnalla.

§ 10 ja § 11 erikoissairaanhoidon palvelujen laajentaminen sote- keskuksiin tulisi jattaa valjemmin maakuntien
omaan harkintaan paikalliset olosuhteet huomioiden. Tarkeinta olisi ensin saada toimimaan perustason
palveluja tarjoavat sote-keskukset, joita voitaisiin tukea esimerkiksi etdkonsultaatioilla erikoissairaanhoidosta.



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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

ei padosin

kylla

ei kantaa

42. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Esitys asiakassetelista ei ole asiakkaan aseman ja oikeuksien
nakokulmastatarkoituksenmukainen, koska asiakkaan mahdollisuudet tehda valintoja
tulisivat perustumaan mielikuviin ja mainontaan, ei tietoon laadusta ja vaikuttavuudesta.
Kuntaliiton tutkimuksen mukaan asiakkaat eivat osaisi tehda valintoja tiedon puutteen eika
vertailutietojen vuoksi, vaan olisivat palveluohjauksesta ja tuesta riippuvaisia. Ohjaustarpeet
nostaisivat jalleen kustannuksia ja tekisivat jarjestelmasta asiakkaalle nykyista
monimutkaisemman viidakon.

Vertailun mahdollistaminen edellyttaa hyvaa tuettua paatéksentekojarjestelmaa ja toimivia tietojarjestelmia.
Malli lisaa erityisesti palveluohjaukseen ja neuvontaan seka tarpeiden arviointiin tarvittavan henkiléston
maaraa.

Asiakassetelilla maksettavan palvelun tuottajalla on oikeus kieltédytya tuottamasta palvelua, mika voi lisata ns.
vaikeimman asiakassegmentin maaraa maakunnan omassa tuotannossa.

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

Vastaajien maara: 1
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ei kantaa

44. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Asiakassetelin kdyton laajuus tulee jattdad maakunnan harkittavaksi kaikissa olosuhteissa,
koska asioiden keskinaiset suhteet tiedetdan vain paikallisesti ja vain talla tavalla voidaan
estada kustannusten nousu. Maakunnan tulisi jarjestdjand myontda mahdolliset asiakassetelit
ja liikelaitoksella yhtena tuottajana tulisi olla mahdollisuus myds tuottaa
asiakassetelipalveluita.

Asiakasseteli voi tuoda asukkaille merkittdvaa hyotya, mutta sen kayttéonoton tulee olla hallittua ja paikalliset
olosuhteet huomioivaa. Elinkeinoeldman edistdminen ja palvelujen laajentaminen maakunnassa on asukkaiden
etu.

Lausunnolla olevan ehdotuksen mukaan asiakasseteli olisi Eksoten alueella ulotettava arviolta kolmasosaan
Eksoten nykybudjetista. Maakunnan tulisi jarjestdjand mydntda mahdolliset asiakassetelit ja liikelaitoksella olla
yhtena tuottajana mahdollisuus myds tuottaa asiakassetelipalveluita.

Jarjestaja tarvitsee myds tiedon seteleiden kaytdsta ja silla saadusta palvelusta, joten tietojarjestelméat
korostuvat jarjestdjan johtamistiedon tuottajina.

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

Vastaajien maara: 1
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46. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakunnan tulee itse voida paattaa henkildkohtaisen budjetoinnin kayttéénoton tarkemmasta tavasta.

Budjetin laatiminen ja vertailun mahdollistaminen edellyttda hyvaa tuettua paatdksentekojarjestelmaa ja
toimivia tietojarjestelmia sekd osaavaa henkildstda.

Malli lisaa erityisesti palveluohjaukseen ja neuvontaan seka asiakkaiden tarpeiden arviointiin tarvittavan
henkildstdon maaraa, mutta onnistuessaan malli poistaa paallekkaista ty6ta ja kustannuksia varsinaisten
palvelujen tuotannon osalta. Tdma edellyttdd myds ohjaus- ja arviointihenkildstdn osaamistason nostamista.
Tama on toteutettavissa kokeilujen ja aikataulutetun toimeenpanosuunnitelman avulla.

HB:lla ei voi saada palveluja liikelaitoksen tuottamana. HB:Il& maksetaan vain sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluja. Tdma rajaa ulkopuolelle esimerkiksi vammaisille henkil6ille tarkeitd harrastus- ja virkistyspalveluja ja
asumiseen liittyvia tukipalveluja. Olennaista on, etta asiakkaan valitsema palvelu on hanen etunsa mukaista ja
palvelee hanen tarpeitaan ja toiveitaan parhaiten.

HB:n kayttd on rajattu asiakkaisiin joilla on “jatkuvaa ja laaja-alaista” tuen tarvetta. Miten tama maaritelldan? HB
voi olla tarkoituksenmukainen myds silloin, kun tuen tarve on lyhytaikaisempaa, esimerkiksi
syrjaytymisvaarassa olevat, monialaisen tuen tarpeessa olevat nuoret aikuiset. HB:n kaytettavyytta tallaisten
asiakasryhmien palveluissa pilotoidaan kansallisessa Avain kansalaisuuteen — hankkeessa.

HB:n kayttddnotto asiakkaiden subjetiivisena oikeutena tulee esitetyssa muodossaan toteutumaan liian kirealla
aikataululla, koska monissa kunnissa ja alueilla sité 1&dhdetdan rakentamaan tyhjasta. Ehdotetut sdaddkset
soveltuisivat pikemminkin erilaisten kokeilujen pohjaksi, ei pakottavaksi lainsdadannoksi.

Lahtokohtaisesti HB lisda valinnanvapautta ja itsemaaraamisoikeutta. Esityksessa on hyvaa se, etta
maakunnalle on jatetty paatdsvalta siihen, ettd budjettia voidaan kayttdad myds muiden kuin ikdihmisten ja
vammaisten henkildiden palveluissa. Varsinainen henkilékohtaisen budjetoinnin idea on hieman vesittynyt, kun
samat asia voitaisiin Iahestulkoon hoitaa asiakassetelilld ja ostopalveluilla/maksusitoumuksilla.

Henkilbkohtaisella budjetilla ostettaessa ei tulisi rajata, mistd palveluita voi ostaa tai ettd liikelaitos ei saisi
tuottaa osaa niista, koska ndma periaatteet ovat ristiriidassa valinnanvapauden seka HB:n ideologian kanssa.

Lisaksi palvelutarpeen arviossa tulee varmistaa asiakkaan oman nakemyksen esille tuleminen ja



kunnioittaminen seka todelliset mahdollisuudet valita ne palvelut, joita itse katsoo tarvitsevansa.

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
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ei kantaa

48. Vapaamuotoiset huomiot.
Vastaajien maara: 1
- Asiakassetelimallia on selkiytetty edellisesta versiosta positiiviseen suuntaan.

Esitetyssa mallissa voi kuitenkin tulla ristiriitaa sote-keskuksen palveluneuvonnan ja liikelaitoksen
palveluneuvonnan kanssa. Sen tahon, joka kantaa vastuun kustannuksista, tulisi suosittaa palveluja.
Nain ollen vastuu ja paatdsvalta asiakkaan palvelutarpeiden arvioinnista ja asiakasseteleista tulisi olla
maakunnalla jarjestdjana kayttaen tuottajina toimivien asiantuntemusta.

Selkea tydnjako jarjestdjan ja tuottajan valilld edistaisi maakunnan liikelaitoksen ja sote-keskuksen
puolueettomia kilpailurooleja seka talouden kokonaishallintaa.

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

Vastaajien maara: 1
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50. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Hyvaksyminen on tarked menettely maakunnalle, mutta sitad koskevia sdannoksia on selvennettava, jotta mm.
ristiriitojen selvittdmismenettelyt ja asiakirjahierarkiat ovat selvat.

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

Vastaajien maara: 1
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52. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Vastuukysymykset olisi avattava perusteluissa vield tarkemmin. Maakunnan tulee konkretisoida ehdot, joista
olisi tarpeen kdyda myos valtakunnallista keskustelua, jotta tuottajia kohdellaan eri maakunnissa samoin ja
valtetaan erilaiset valitusprosessit esim. kohtuuttomista tai epatarkoituksenmukaisista ehdoista tuottaijille.

On hyva, ettad alueelliset ehdot ovat mahdollisia esimerkiksi pitkien etéisyyksien alueiden palvelujen
turvaamisen kannalta.

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

Vastaajien maara: 1
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54. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Asiakkaan palvelun kannalta olisi tdrkeda reagoida sopimuksiin liittyvissa puutteissa nopeasti.

Maakunnan pitéisi hyvaksya palvelujen tuottaja neljassé viikossa, mutta palvelujen tuottajalla olisi kolme
kuukautta aikaa korjata puutteet ennen sopimisen irtisanomista. Tasapainoisempi asetelma on tarpeen.

§ 51 ei turvaa maakunnan jarjestdmisvastuuta ja tuottajien ohjausta koskevia pykalia, mikali
naapurimaakunnan sopimusta noudatetaan ko. palveluyksikdn palveluja kayttadvan asiakkaan osalta.
Maakuntien valinen epatarkoituksenmukainen “shoppailu” suhteessa johtamiseen, ohjaukseen, valvontaan ja
rahoitukseen on kyettava valttdmaan ja perustelut vaativat tarkennusta talta osin.



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

Vastaajien maara: 1
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56. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- On hyva, ettd palveluntuottajalla on vastuu alihankkijansa palveluista, joskin alihankkijan valvontavastuuta voisi
viela painottaa vahvemmin. Tilaajavastuulain noudattaminen on sote-alallakin tarpeen.

Myds hyvinvointi- ja terveydenedistédmisyhteistyd eri toimijoiden kanssa on tarkeada mainita maakunnan ja
tuottajien valisessa sopimuksessa erikseen.

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
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58. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Kustannuksista on vaikea ottaa konkreettisesti kantaa, koska tarkat laskelmat esitetysta
valinnanvapausmallista vield puuttuvat. Kiinted maksuperuste (kapitaatiorahoitus) tuottajille on hyva muutos,
jotta vastuullisuus asiakkaan hoidosta kannustaa asiakaspalvelun vaikuttavuuteen. Kiinted maksuperuste
maakunnille muodostuu padosin kansallisen laskennan tuloksena.

Kaynnissa olevissa valinnanvapauskokeiluissa kapitaatiopohjainen rahoitus ei ole kovin suuri per asukas, joten
rahoituksen, palvelujenkayton ja kustannusten aiheuttajien suhdetta on syyta tarkastella viela tulevaisuudessa
saatujen pilottikokemusten pohjalta. Osa asukkaista ei kayta nyt palveluja lainkaan, toisilla kayttd on hyvin
korkeaa ja kolmannet kdytavat palveluja vakuutus- tai tydterveyshuoltopohjaisesti. Tydterveyshuollon
asiakkaina jo olevien asukkaiden korvausten tason on voitava olla alhaisempi.

Osaoptimoinnin vaaraa tulee minimoida. Lahetteella liikelaitokseen siirtdminen on kuitenkin edelleen
mahdollista. TAma prosessin osa vaatii tarkennusta, jotta se ei toimi kustannusten siirtoautomaattina sote-
keskuksilta liikelaitokselle. Rahoitusjarjestelmassa on siten monta muuttujaa, joiden kayttaytymista on vaikea
ennustaa.

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

tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1
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60. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakunnan kiinted korvaus perustuu paaosin valtakunnallisiin laskelmiin. Muita korvauksia voidaan ohjata
asetuksin, mika voi rajoittaa maakunnan tosiasiallisia vaikutusmahdollisuuksia merkittavasti.

Bonusten tai lisdkorvausten maksaminen tuottajille on hyva lisa, mutta ndiden maarittely ja sopiminen vienee
aikaa, koska tarkemmat laskelmat tarvitsevat tuekseen vertailutietoa ja asiakastietoa. Esimerkiksi
hoitokomplikaatioiden vastuiden maarittely on vaikeaa erityisesti sote-keskuksen toiminnan osalta, koska
vaaran hoidon seuraukset tulevat viiveella.

Maakunta ei voi maksaa palveluista ennakkoa, mikd voi hankaloittaa pienten tuottajien asemaa. Laskutusvalin
sopimisoikeus on oltava maakunnalla pienten tuottajien takia.

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

Vastaajien maara: 1
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62. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakunnan liikelaitoksella on aina viimesijainen vastuu asukkaan palveluista ja se toimii siten kysynnan
"painekattilana”. Tdma varautuminen ja nopea reagointi puoleen ja toiseen tulee vaatimaan myds rahoitusta ja
aikaa. Yksityinen toimija voi enemman vaikuttaa, mm. muiden asiakassuhteiden kautta siihen, ketka
asiakkaaksi hakeutuvat. Kustannusrakenne voi siksi muodostua maakunnan liitelaitoksen sote-keskuksissa
myds ymmarrettavista syistd raskaammaksi, mika voi haitata ko. keskuksen parjddmista kilpailussa. Toisaalta
julkisella toimijalla voi olla myds puolellaan sellaisia etuja, kuten hyva aiempi ja pidempiaikainen hoitokokemus,
joka antaa sille kilpailuetua.

Sote- keskusten tulee toimia kilpailuneutraalisti markkinoilla. Kilpailuneutraliteetti turvattaisiin avoimesti
yhtidittdmisen kautta, mutta paatdksenteko organisointimallista ja sen kehittdmisesta tulee olla maakunnalla
itsellaén, kuten on esitetty. Se, ettd pakkoyhtidittdmisesta on luovuttu, on jarkevaa. Maakunta, liikelaitos ja
sote- keskus kuitenkin yhdessa y-tunnuksellisessa yksikdssa vaarantaisi neutraalin toiminnan, mikali
asiakassetelit olisivat jonkun muun kuin maakunnan jarjestéjan ohjauksessa.

Kaikkien sote- keskusten seuranta, ohjaus ja valvonta on tehtdva yhtenaisilla periaatteilla ja tiedoilla, joten



yksityisten sote- keskusten toimintatiedon reaaliaikainen saanti on turvattava.

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

Vastaajien maara: 1
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64. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Setelien kayttéonotto edellyttda ensisijaisesti ict-jarjestelmien tukea, koska vertailukelpoisen ja ajantasaisen
tiedon saaminen ei onnistu ilman jarjestelmien kehittdmista.

Henkildston ndkdkulmasta muutokset vuonna 2019 voivat olla merkittavia, mikali asiakkaat hakeutuvatkin
toisten palvelujen piiriin seteleiden avulla. Tydpanosten kohdentamisia ja sopeuttamisia on edessé, mika voi
vaatia ylimaaraista rahoitusta ja ty6ta julkisten palveluiden puolella.

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

Vastaajien maara: 1
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66. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Siirtymaaika on perusteltua ja on hyva, etta toiminnan uudistaminen aloitetaan asiakasseteleilla ja
henkildkohtaisilla budjeteilla, jotka ovat rajoitettuja menettelyja rajatulle asukasjoukolle.

Vuonna 2022 esitetty erikoissairaanhoidon palvelujen lisddminen valikoimaan tulee varsin pian. Sote-
keskusten toimintakonseptin maarittelyn tulisi olla kokonaan maakunnan paatésvallassa. Maakunnan tulee
voida paattaa valjemmin itse myds etenemisen aikataulusta ja tavasta.

Maakunnan on esityksen mukaan jarjestajana ilmoitettava vuoden 2022 palvelusuunnitelmastaan jo 31.12.2019
mennessa. Tama on kohtuuttoman aikainen ajankohta huomioiden sen, ettad tuohon paivdan mennessa ei ole
mitdan kokemusta maakunnallisesta palvelujen jarjestdmisestd. Maakuntavaltuuston hyvaksyma
palvelustrategia, palvelulupaus ja sen mukainen palveluverkkopaatés on kuitenkin oltava voimassa heti 2020
alusta alkaen.

Kahden vuoden asiakkuuden sailyminen julkisessa palvelussa niille, jotka eivat valitse sote-keskustaan, on
erittain hyva joustoa ja sopeutusta julkiselle tuottajalle tuova elementti. Siirtymaajan jalkeen asukkaiden
kirlaaminen parhaiten saavutettavaan sote- keskukseen ei saa olla epaselva kriteeristoltaan, jotta ei aiheuteta
liian pienten yksikdiden epatarkoituksenmukaista syntymista tiheasti asutuille alueille.

Tietojarjestelmien valmiusaste esitettyjen siirtymaaikojen jalkeen on haasteellista, mutta valmius on oltava
kunnossa, jotta valinnanvapaus oikeasti voi toteutua myds kaytannossa.

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

Vastaajien maara: 1
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68. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Myds suunhoitoa koskevat suunnitelmat tulee tehda jo 31.12.2020 mennessa koskien vuotta 2022.
Suunnitteluaikavali on liian pitka. Maakunnan palveluista ja asiakasseteleistd on hyva saada ensin kokemusta.

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

Vastaajien maara: 1
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70. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1
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72. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Sote-keskusten palveluvalikoimaa kevennettiin tdhan lausunnolla olevaan esitykseen pienten toimijoiden
mukanaolon varmistamiseksi ja liikelaitoksen aseman turvaamiseksi ja sopeuttamiseksi muutokseen. Pienilla
toimijoilla ei ole mahdollista sijoittaa erikoisladkareita sote-keskuksiin tai tarjota kalliita kuvantamis- ja
laboratoriopalveluja samalla tavoin kuin isoilla toimijoilla. Liséksi palvelujen ennakkorahoitus ei ole maakunnalle
mahdollista, joten pienille toimijoille tdma tarkoittaa mahdollista ulkopuolisen rahoituksen hankkimista.

Pientenkin toimijoiden tulee liittya tietojarjestelmépalveluihin seka raportoida maakunnalle, mika voi myds
rajoittaa pienten yritysten mahdollisuuksia toimia palvelun tuottajina.

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

Vastaajien maara: 1
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74. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Vaikutusarviointi on tehty huolellisesti ja kattavasti. Tulevaisuuden ennustamisessa on kuitenkin aina omat
epavarmuustekijansa. Siitd huolimatta paatdksia uudistuksesta on vihdoin kyettava tekemaan.

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

Vastaajien maara: 1

Tuotanto- organisaatiot muuttuvat asiakasohjatuiksi organisaatioiksi, eikéd muutos tule aina olemaan helppo.
Niin julkinen kuin yksityinenkin terveydenhuolto joutuvat muuttumaan merkittavasti toimintatavoiltaan ja
rahoitusperiaatteiltaan. Asiakkaiden ohjaus ja neuvonta vaativat merkittévia panostuksia, erityisryhmat
erityisesti.

Maakunnan yleisen edun mukaista on, ettd asukkaat saavat tarvitsemaansa hoitoa ja ettd maakunnassa on
elinvoimaa, yrityksia ja muuta toimeliaisuutta. Kustannusten sopeuttaminen ja jousto tarpeiden mukaan vaatii
kaikkien toimijoiden toiminnan ja ajattelun uudistamista. Johtamisen ja viestinnan seka johtavien henkildiden
esimerkin liséksi henkiléstdén osallistuminen ja motivaatio ratkaisevat kuinka hyvin mittavassa
toimintakulttuurien muutoksessa onnistutaan.



76. 20. Muut vapaamuotoiset huomiot hallituksen esitysluonnoksesta.

Vastaajien maara: 1

- Kannatamme valinnanvapautta ja monituottajamallia, mutta maakunnan johtamisrakenteiden maarittely,
asiakasseteleiden kayttd ja toiminnan suunnitteluvastuu tulee jattaa esitettyd mallia laajempana maakunnille,
mika toisi asukkaiden kannalta parhaan tuloksen myés Etela-Karjalassa.

Valinnanvapaus ei voi koskea erikoissairaanhoitoa, koska se vaarantaisi laajan

paivystyksen sairaalan toimintaedellytykset viemalla sairaalasta tydévoimaa ja toimenpiteita
vaikeasti ennustettavalla tavalla. Vaarana on pidemmalla aikavalilla, ettd Suomen erinomainen
julkinen erikoissairaanhoito kriisiytyy ja sote-kustannukset nousevat ennennakemattomasti.
Lakiluonnoksessa mainittuja erikoislaakaripalveluja ei tule siséallyttaa sote-keskusten
palveluvalikoimaan, koska em. erikoisldakareiden saaminen yliopistosairaaloiden

ulkopuolelle keskussairaaloihinkinon erityisen vaikeaa. Lakiehdotus johtaisi siihen, etta
Etela-Karjalassa voisi olla vain yksi sote-keskus, joka sijaitsisi keskussairaalalla.

Maakunnalla tulisi olla oikeus maarata, mihin palveluihin ja milla kriteereilld asiakasseteli otetaan kayttoon.

Sote-keskuksissa tulee olla enemman sosiaalipalvelua kuin vain palveluohjauksen tasolla.
Jarjestelmaa tulee selkiyttaa ja tietojarjestelmat tulee saada toimiviksi ennen kuin

asiakkailla on aidosti tietoon perustuvat mahdollisuudet sote-keskuksensa valintaan.
Siitymakauden jalkeen suunniteltu sote-keskuksen osoittaminen asiakkaalle hanen
osoitteensa perusteella on harkittava uudelleen tapauksissa, joissa asiakas itse ei ole tehnyt
valintaa. Asiakkaan listautumaattomuus voidaan tulkita kannanotoksi sen puolesta, ettd han
ei koe tarvetta vaihtaa uuteen sote-keskukseen. Asiakkaan itsemaaraadmisoikeutta
loukataan, jos viranomainen tekee siirron ilman hanen tahdonilmaistaan.

Maakunnan elinvoimaisuutta edistavat monipuoliset palvelumarkkinat. Etela-Karjalassa myds palvelujen vienti
on suuri mahdollisuus, johon maakunnan aikoo panostaa. Valtionrahoituksen ulkopuolisten mahdollisten
muiden tulojen kaytén tulee voida ohjata maakunnan ja sen oman toiminnan kehittamiseen.
Rahoitusjarjestelmén tulee muutoinkin olla kannustava, jotta hyvin toimivia maakuntia palkitaan tehokkaasta ja
innovatiivisesta toiminnasta.

Etela-Karjalassa Eksoten hyvien kokemusten pohjalle voidaan rakentaa maakunnan oma viela parempi
likelaitos. Sen osaaminen, maine ja palvelutaso varmistavat, ettd asukkaillamme on vastakin kunnolliset
sosiaali- ja terveysalan palvelut. Yksityisten ja kolmannen sektorin toimijoiden tulo kumppaniksi ja toki osin
my®s kilpailijoiksi on enemmaéankin mahdollisuus kuin uhka.

EU:n potilasdirektiivi mahdollistaa hoidon muissa EU-maissa. Tama on huomioitava uudistuksessa ja sen
johtamisessa seka rahoituksessa. Myés maakunnan on huomioitava tdma, vaikka se rajoittaisikin esimerkiksi
asiakasseteleiden kayttoa kiireettbmassa sairaanhoidossa.

Aidon itsehallinnon takaamisen lisaksi valtion tulee panostaa tietojarjestelmiin seka yhteistydhén
tietojarjestelmien integraatioissa yhdessa tulevien maakuntien kanssa, jotta valinnanvapauden mahdollistama
jarjestelméa on olemassa ja toimii heti vuodesta 2020 alkaen.

Maakuntien varautumistehtavaa ei saa unohtaa. Siina tulee huomioida maakunnan ja maakunnan liikelaitoksen
yhteensovittamisvastuu. Myds yksityisten palveluntuottajien on osallistuttava valmiussuunnitteluun ja

toimintaan hairidtilanteissa sekd suuronnettomuuksissa eli niin normaalioloissa kuin poikkeustilanteissakin.

Lapsiasiakkaat ovat padosin maakunnan liikelaitoksen asiakkaita. Mahdollisuus koulukuraattoreiden ja



—psykologien palveluiden tarjontaan maakunnasta kasin kuntien kanssa sopien tulee olla mahdollista
jatkossakin. Etela-Karjalassa tdméa on taannut yhdenvertaisen palvelun koko maakunnan lasten ja nuorten
tarpeisiin.

Etela-Karjalassa Eksoten olemassaolo on mahdollistanut tiedon siirron, resurssien optimoinnin seka
kokonaisvaltaisen hoidon vastuun yhden organisaation sisélle. Myds hallinto on tehokkaasti jarjestetty ja
taloudellinen kehitys on ollut aiempaa vakaampaa. Hoitoprosessien jatkuvuus on asia, johon
monituottajamallissa jarjestajan tulee kiinnittda erityistd huomiota. Vahimmaisvaatimuksena on, etta
tiedonhallinta on tehokasta ja yhdenmukaista, koska esitetty rakenne ei perustu yhteen ja samaan
organisaatioon ja sen johtamiseen.

77. 21. Yksil6idyt muutosehdotukset lakiluonnokseen.

Vastaajien maara: 1

- Pykala 36: viittausmaarays jarjestamislain 52 § siten, ettd maakunnan ja maakunnan liikelaitoksen
yhteensovittamisvastuuta korostetaan my6s varautumisen osalta. Palveluntuottajien on myds osallistuttava
valmiussuunnitteluun seka toimintaan hairiétilanteissa ja suuronnettomuuksissa niin normaalioloissa kuin
poikkeusoloissa.

Pykala 39: Yksil6ityjen ammattilaisten tybaikoja tai alihankinnan ostokohteita ei ole syyta rajoittaa lailla. Sote-
keskuksella tulee olla oikeus jarjestaa palvelunsa tuotanto itsenaisesti.

Pykala 86: Maakunnan pitaisi esityksen mukaan tehda paatés suoran valinnan yksikdiden valikosta vuodelle
2022 jo vuonna 2019: vuosi 2021 riittaisi.



