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Vastaajien maara: 1
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Kainuun maakuntahallitus

2. Onko vastaaja

Vastaajien maara: 1

sosiaali- ja terveydenhuollon
kuntayhtyma tai yhteistoiminta-alue

sairaanhoitopiiri

maakunnan liitto

muu kuntayhtyma tai kuntien
yhteistoimintaelin

valtion viranomainen

yksityinen palveluntuottaja

kunta

jarjestd

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

ei kantaa

4. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Kainuun liitto pitda sote-palveluiden kokoamista 18 maakuntaan on tarkoituksenmukaisena ratkaisuna. Suorilla
vaaleilla valittu maakunnan luottamushenkiléiden ohjaus palvelustrategian ja palvelulupauksen avulla luo hyvat
edellytykset maakunnan asukkaiden tarvitsemien palvelujen kehittdamiselle valtion takaaman, tarveperusteisiin
kriteerein lasketun rahoituksen puitteissa. Lausunnoilla olevassa sote-palvelujen valinnanvapauslaissa
toivomme vahvistettavan maakuntia vahvoina jarjestajina, jotta uudistuksen eri tavoitteet voidaan tasapuolisesti
toteuttaa ja maakunnilla on riittdva liikkkumavara jarjestda palvelut juuri oman alueen tarpeiden mukaisesti.

Alueellisten ja sosiaalisten terveyserojen supistamiseen tarvitaan erityiskeinoja, jotta niitd voidaan kaventaa.
Valinnanvapauslaki ei merkittavalla tavalla vahenna sosiaaliryhmien valisia eroja sosiaali- ja terveyspalveluiden
kaytdssa. Ennaltaehkaisevat terveyspalvelut kohdentuvat lakiuudistuksen jalkeenkin eriarvoisesti, koska eroja
on todennéakdisesti edelleen terveydenhuollon ja tyéterveyshuollon ennaltaehkaisevien terveyspalveluiden
saannissa ja kayttdbmahdollisuuksissa (esim. erilaiset asiakasmaksut).

Edelleen kaikkien pienituloisimmille palveluiden saavutettavuuteen voi liittya merkittavid ongelmia (matkakulut,
asiakasmaksut), joihin lakiuudistus ei merkittavasti vaikuta. Palveluiden fyysinen saavutettavuus voi parantua,
mutta se todenndkoisesti toteutuu vain kasvukeskuksissa. Syrjaseuduilla tilanne voi parantua vain valillisesti.
Lainsdadannossa tarvitaan muita keinoja tasata alueellisia eroja.

Valinnanvapaus voi lisata palvelujen kysyntaa etenkin lievien ja omahoidolla paranevien sairauksien suhteen
eika siten kavenna vaeston terveys- ja hyvinvointieroja. Ty6terveys- ja opiskelijaterveydenhuollon piirissa jo
olevien kirjautuminen sote-keskukseen ei paranna palvelujen yhdenvertaista saatavuutta eika tuo
terveyshydétya tai kavenna terveys- ja hyvinvointieroja.

Kaikilla asiakasryhmilld ei ole kykya arvioida omaa palvelutarvettaan, verrata palvelutarjontaa ja hakeutua
palveluihin, joten malli voi jopa lisata terveys- ja hyvinvointieroja.



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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

6. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Valinnanvapauslain toteuttaminen ja toteutuminen on erittdin haasteellista Kainuun maakunnassa asukkaiden,
asiakkaiden ja alueiden yhdenvertaisuuden nakdkulmasta. Pitkien etaisyyksien, harvan asutuksen ja
vahenevan ja ikdantyvan vaestdrakenteen takia suuressa osassa Kainuuta valinnanvapauden edellyttdma
vaihtoehtoinen palvelutarjonta ei kohtuullisella saavutettavuudella todennékoisesti toteudu.

Valinnanvapauden piirissa olevien palvelujen paikallinen ja alueellinen tarjonta sekd saavutettavuus
vaihtelevat: huomattavia eroja on maakuntien keskuskaupunkien ja pienten kuntien valilla. Kansalaisten tasa-
arvon nakokulmasta valinnanvapauden osalta tulee s&ataa periaatteista, joilla korvataan palvelujen
saavutettavuudesta aiheutuvat kustannukset. Yksilétason valinta ja pdatéksenteko edellyttavat tietoisuutta
saatavissa olevista palveluista ja yksilétason kykya paatdksentekoon. Erityisryhmille on taattava samat
valinnanvapaudet. Lainsdadannon tulee tukea pitk&aikaisten hoitosuhteiden syntya.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei




8. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Pitkien etdisyyksien, suuren sairastavuuden ja ikdantyneen vaestdrakenteen takia suuressa osassa Kainuuta
valinnanvapauden edellyttdma vaihtoehtoinen ja kilpaileva palvelutarjonta ei kohtuullisella saavutettavuudella
todennakdisesti toteudu. Valinnanvapauteen liittyvat mahdollisuudet keskittyvat todennakdisimmin vain
maakuntakeskukseen (Kajaani), eik& palveluntuottajia ole pienemmissa kunnissa. Matkakustannusten korvaus
vain [8himpaan sosiaali- ja terveyskeskukseen asettaa kuntalaiset eriarvoiseen asemaan.

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

Laaja-alaisten palveluntarpeiden yhteensovittaminen edellyttda asiakkaan omaa toimijuutta, omaisten/laheisten
tukea seka viranomaisten yhteisty6ta. Tama on kaytannossa erittain haastava ja vaativa tehtava. Erityisesti
ikédantyneiden asiakkaiden kohdalla tarvitaan usein omaisten ja laheisten osallisuutta palvelukokonaisuuden
rakentamisessa. Palvelujarjestelmalta idkkaiden ihmisten asiakas- ja palveluohjaus edellyttaa puolestaan
monialaista osaamista ja tietotaitoa.

Laaja-alaisten palvelutarpeiden yhteensovittaminen edellyttda palveluiden (palveluketjut, -prosessit)
integraatiota, mika on annettu maakunnan tehtavaksi. Laaja-alaisten palvelukokonaisuuksien
yhteensovittaminen asiakkaan nékdkulmasta ei ole lakiluonnoksen rajausten nakdkulmasta
tarkoituksenmukainen.



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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa

12. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Muutettuun lakiluonnokseen siséltyy edelleen rakenteellisia tekijoita, jotka estavat tai vaikeuttavat integraatiota.
Koska palvelut hajautuvat usealle toimijalle, integraation toteutuminen erityisesti useita palveluita
samanaikaisesti kayttavalla potilaalla on ongelmallista.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




14. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1
Muutettuun lakiluonnokseen sisaltyy edelleen rakenteellisia tekijoita, jotka estavat tai vaikeuttavat integraatiota.

Maakunnilla on vain rajallinen oikeus paattaa jarjestamisvastuulleen kuuluvien palveluiden tuottamisesta.
Velvollisuus tarjota asiakasseteli ja henkildkohtainen budjetti laissa sdadetyissa palveluissa ei ole
tarkoituksenmukaista vaan asiakassetelin laajuus ja palvelut tulee paattdd maakunnassa. Erityisesti
jarjestédmislakiin sisaltyy valtioneuvoston ja ministeridn laajoja ja tulkinnanvaraisia toimivaltuuksia ohjata

maakunnan toimintaa ja paatdksentekoa.

Esitys vahentaa hankintalain mukaista hankintamenettelyd maakunnissa, mutta lisda muita tehtavia kuten
suoran valinnan valvontaan, asiakasseteliin ja henkil6kohtaiseen budjettiin liittyvia tehtavia.

15. 7. Edistaako lakiluonnos toimintatapojen muutosta ja uusien palveluinnovaatioiden

kayttdonottoa?

Vastaajien maara: 1

kylla
ei padosin
ei

ei kantaa

16. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1



kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

18. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Lakiluonnokseen siséltyy edelleen taloudellisia kustannuksia lisdavia tekijoita, kuten tyéterveyshuollon seka
opiskelijaterveydenhuollon piirissa jo olevien kuntalaisten ottaminen mukaan kapitaatiokorvauksen piiriin.
Kustannusten kasvua voi sisaltya myos henkildkohtaisen budjetin seka asiakassetelien laajaan kayttédnottoon.

Valinnanvapauslaki toteutuessaan nykymuodossa kasvattaisi merkittavasti taloudellisia kustannuksia.
Valinnanvapauden toteuttaminen vaikeuttaa maakunnan, sen liikelaitoksen ja sotekeskusten talousarvioiden
laadintaa ja niiden toiminnan ennakoitavuutta. Téma voi vaarantaa maakunnan taloudellisen toiminnan ja
kaynnistaa rahoituslaissa mainitun arviointimenettelyn (valtionavustuksen mydntadminen kaynnistaa aina
menettelyn).

Valinnanvapauslain esitys on monimutkainen ja vaikeaselkoinen. Lakiesityksen pohjalta on vaikeaa hahmottaa
kaikkia niitd mahdollisia muutoksia, jotka lakiluonnokseen siséaltyy. Valinnanvapauslakiluonnokseen siséltyy
uhka lisata resursointia, koska maakunta joutuu varautumaan siihen, ettd markkinat eivat toimi. Maakunnalle
jaa viimesijainen vastuu asiakkaiden palveluiden jarjestdmisestd keskeytyksetta esimerkiksi tilanteessa, jossa
suoran valinnan palvelujen tuottaminen paattyy. Valinnanvapauden kaytté esimerkiksi suun terveydenhuollon
palveluiden osalta voi siirtda kustannuksia siten, etta palvelun talla hetkelld itsenséd maksavilta asiakkailta siirtyy
kustannuksia maakunnan kustannukseksi. Valinnanvapaus voi lisata palvelujen kysyntaa ja siten lisata
kustannuksia.

Ty6terveyshuollossa ja opiskelijaterveydenhuollossa voi olla sote-keskusten kanssa paallekkaista
palvelutuotantoa, mika lisda kustannuksia.

Lisaksi kilpailu sosiaali- ja terveydenhuollon asiakkuuksista voi aiheuttaa kohoavia kustannuksia seka
yksityisessa etta julkisessa palveluntuotannossa. Julkinen sektori ei pysty sopeuttamaan tarjontaansa
kysyntdan (mahdollinen ylitarjonta) nopealla aikavalilla. Valinnanvapauslaki vaikuttaa merkittéavalla tavalla
maakunnan palveluiden organisointiin, hallintoon ja johtamiseen. Asiakassetelien ja henkilékohtaisen
budjetoinnin toteuttaminen kaytanndssa voi kaventaa maakunnan vaikutus- ja paatdsvaltaa sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluiden jarjestdmisessa. Valinnanvapausmallin henkilékohtainen budjetointi lisda
kustannusten nousun riskeja. Hallinto- ja valvontatehtavien lisddntyminen kasvattaa kustannuksia samoin kuin
esimerkiksi tieto- yms. jarjestelmien hankinta ja perustaminen.

Keskeisia haasteita ovat 1) markkinoiden toimivuus eli palveluntarjoajia tulisi olla riittdva maara, 2)
markkinoiden eriarvoistuminen eli jakautuminen hyvéaosaisten ja heikompien markkinoihin seka 3)



kilpailumekanismin ja keskinaisen kilpailun toimivuus eli riittavasti riippumattomia palveluiden tuottajia. Kainuun
maakunnassa ndma haasteet toteutuvat eri tavoin kuntien ja alueiden valilla.

Maakunnan vaikutuskeinot markkinoiden eriarvoistumiseen voivat olla vahaiset.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa

20. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Haastavia ovat tilanteet, joissa esimerkiksi yritys luopuu suoran valinnan palvelujen tuottamisesta ja
maakunnan liikelaitoksen sote-keskuksen tulee ottaa vastuu palveluiden tuottamisesta. My6s asiakasmaéarien
mahdolliset muutokset puolen vuoden vélein tuo merkittavia haasteita.

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

Vastaajien maara: 1

liian laaja
sopiva

liian suppea




22. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Kaytanndssa palveluvalikoima sosiaali- ja terveyskeskuksessa on terveydenhuoltoa. Suoran valinnanvapauden
palvelut voivat lisata kilpailua sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildista, milla voi korottaa henkiléston
palkkakustannuksia. Edelleen ammattihenkildiden saatavuuden heikentyminen voi vaarantaa sosiaali- ja
terveyspalveluiden jarjestdmisen asianmukaisesti.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
liian laaja
liian suppea

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
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

- Lakiluonnos siirtda palvelukokonaisuuksien ja asiakkaiden palveluketjujen maarittelyvastuun maakunnille,
mutta sdanndsvaltaa jatetdan valtioneuvoston asetukselle. Hyvaa lainvalmistelua olisi, etta valtioneuvoston
asetus talta osin sdadettdisiin yhtd aikaa valinnanvapauslain kanssa.

Maakunta ei voi merkittdvassa maarin vaikuttaa suoran valinnan palveluiden volyymiin, mutta viimesijainen
vastuu kuitenkin kuuluu maakunnalle.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa

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

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1



kylla
ei paaosin
ei

ei kantaa

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 paéosin
ei paaosin

ei kantaa




32. Vapaamuotoiset huomiot.
Vastaajien maara: 1
- Tama saados ei lisda asiakkaan tietoutta paatdksentekoon eika siihen liittyvaan arviointiin.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

34. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

liian laaja
sopiva

liian suppea




36. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakunnan harkintavaltaa on rajattu liikaa sen suhteen, missé laajuudessa asiakassetelit ovat kaytdssa.
Pykalassa mainittuihin kaytodn rajoituksiin sisaltyy monia kaytanndllisia ongelmia. Lakiluonnoksen tarkoitus on
avata kattavasti sosiaali- ja terveydenhuollon erilaisia pykalassa saadettyja palveluita. Asiakassetelien
laajentamiseen liittyy hyotyja, haittoja ja kdytannon ongelmia.

Kuvatunlaisen palvelujarjestelman luominen ja yllapitdminen aiheuttavat merkittavia transaktio-kustannuksia
maakunnalle. Lain pitaisi ennen kaikkea mahdollistaa, ei pakottaa asiakassetelien laajentamiseen sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluissa. Asiakasseteleitéd koskeva saantely voi kannustaa yli- tai kilpavarusteluun
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa.

Maakunnan harkintavaltaa on rajattu likaa sen suhteen, missa laajuudessa asiakassetelit ovat kaytdssa, mika
on ongelmallista maakunnan itsehallinnon kannalta. On tarkeaa, ettd maakunnat eivat joudu toimimaan vastoin
tavoitetta hillitd palvelutuotannon kustannuksia, joten myds asiakassetelien kaytdssa on oltava riittava
harkintavalta.

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

kylla

ei paaosin

ei




38. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa

40. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maakunnan harkintavaltaa on rajattu liikaa sen suhteen, missé laajuudessa asiakassetelit ovat kdytossa.
Maakunnalla tulisi olla enemman harkintavaltaa erityisesti polikliinisten toteutettavien kirurgisten toimenpiteiden
seka kiireettdbman leikkaustoiminnan osalta, mitka olennaisesti kytkeytyvat alueelliseen erikoissairaanhoitoon ja
paivystystoiminnan toteuttamiseen.

41. 11d. Ovatko asiakassetelid koskevat saannokset asiakkaan aseman ja oikeuksien
nakokulmasta tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei padosin
ei
ei kantaa




42. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

44. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

45. 12. Lakiluonnoksen 6 luvussa saadettaisiin henkilokohtaisen 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 seka
palvelujen toteuttamisen asiakkaan tarpeita vastaavasti?

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

48. Vapaamuotoiset huomiot.
Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

0 !
kylla
ei padosin

ei

ei kantaa




50. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei padosin
ei
ei kantaa

52. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin

ei

ei kantaa




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

0 1.
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa

56. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

57. 16. Lakiluonnoksen 10 luvussa saadettaisiin palveluntuottajalle suoritettavista korvauksista.
16a. Ottavatko sote-keskuksen 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 padosin

ei kantaa




58. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Kapitaatiota painottava korvausmalli sisaltdd useita ongelmia. Se voi kannustaa alitarjontaan, kustannusten ja
potilaan palveluvastuun siirtoon seka asiakasvalintaan (kerman kuorinta).

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei

60. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa




62. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Julkinen sote-keskus ei voi valita potilaitaan/asiakkaitaan ja kuitenkin yksityiselle sote-keskukselle varataan
oikeus tuottaa vain tiettyja palveluita, joita se itse parhaaksi.

Taysin tasavertaisia toimintaedellytyksia ei ndilla sdannoksilld saada, koska maakunnan liikelaitokseen ja
yritysmuotoisiin toimijoihin kohdistuvat sdaddspohjaiset velvoitteet ovat erilaiset.

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
ei paaosin
ei
ei kantaa

64. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa




66. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa

68. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

69. 17d. Turvaako esitys sosiaali- ja terveyspalveluiden yksityisten tuottajien toimintaedellytykset?
Vastaajien maara: 1

0 1

kylla paaosin

ei paaosin

ei

ei kantaa




70. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa

72. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- 77 §: Esityksessa mainitaan, ettd asiakkaan valinnanvapauden toteuttamiseksi on valtakunnalliset
tiedonhallintapalvelut ja etta kaikkien kyseisessa laissa tarkoitettujen palveluntuottajien on kaytettava naita
tiedonhallintapalveluja. Sdanndsesityksessa mainitut ehdot ovat erittdin vaativia kytanndssa toteutettaviksi.
On epaselvaa, tayttavatko pienet toimijat tiedonhallintapalveluiden vaatimukset ja minkalaisia taloudellisia
kustannuksia palveluntuottajille aiheutuu tiedonhallintapalveluiden kayttdmisesta.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa




74. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Uudistuksen taloudellisia vaikutuksia ei ole arvioitu eika tiedossa riittdvasti. Sosiaali- ja
terveydenhuollossa tarjonta lisda kysyntaa kuten valinnanvapauspiloteissa on todettu. Tama ei vahenna
kustannuksia vaan voi lisata niita. Sote- uudistuksen saastét ja taloudelliset tavoitteet eivat toteudu vaan
kustannukset tulevat kasvamaan.

Valinnanvapauden vaikutus voi kasvattaa terveys- ja hyvinvointieroja on todennakdista, koska kaikki, etenkaan
heikommassa asemassa olevat, eivat voi, kykene tai ei ole mahdollista kdyttda valinnanvapautta.

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

Vastaajien maara: 1

76. 20. Muut vapaamuotoiset huomiot hallituksen esitysluonnoksesta.

Vastaajien maara: 1

- Tietohallinto- ja ICT-toiminteiden kannalta valinnanvapaus vaikuttaa I&dhinna asiakas- ja potilastietojarjestelmien
toteutukseen, eli miten asiakkaan tiedot saadaan liikkumaan jouhevasti julkisten ja yksityisten sote-toimijoiden
valilla. Tahan liittyy myos tiedolla johtaminen, eli miten asiakkaista saadaan vertailukelpoista kustannus- ja
suoritemaaraperusteista tietoa maakunnan / valtakunnan tasolla.

Liséksi suoran valinnan palveluissa esitetty vaade jarjestaa sote-keskuksessa useiden eri erikoisldakareiden
vastaanottopalveluja aiheuttaa todennakdisesti maakunnalle varsin suuren haasteen kaytannon toteutuksen
kannalta. Erikoisladkareiden maara ei valitettavasti lisdénny pelkastaan lainsdadantéa muuttamalla. Tarve
erikoissairaanhoidon palveluihin sote — keskuksiin tulee perustua asiakkaiden tarpeisiin ja volyymeihin eika
lakiin.

77. 21. Yksiloidyt muutosehdotukset lakiluonnokseen.

Vastaajien maara: 1

- 13 § valinnanvapautta koskevat rajoitukset
Selkeyden vuoksi esitetdan, etta aitiys- ja lastenneuvolapalvelut rajataan valinnanvapauden ulkopuolelle
(terveydenhuoltolaki 1326/2010, 15 §). Perusteita ovat muun muassa asiakasprosessien jatkuvuuden
turvaaminen neuvolapalveluissa ja neuvolapalveluiden kiinted yhteys perhekeskustoimintamalliin (mm. LAPE-
karkihanke).

Esitetdan muutettavaksi muotoon: "Oikeus valita maakunnan liikelaitos ja sen palveluyksikkd ei koske
terveydenhuoltolain 15, 16 ja 17 §:ssa saadettyja neuvolapalveluja, kouluterveydenhuoltoa ja
opiskeluterveydenhuoltoa eiké lastensuojelulaissa tarkoitettua lapsi- ja perhekohtaista lastensuojelua.”



